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A. 

Abdominaltypkus, Auftreten, gleichzeitiges desselben mit Ruhr im sel- 
ben Individunm 400. — die Complieationen desselben 380. 394. 
402. 409. 420. 430. 438, — Verhinderungen desselben und der 
Rohr 339. — zur Behandlung desselben im Feldlasareth zu Frank- 
furt a. M. 466. 

„Ibnabelung, die Art derselben bei den versehiedenen Völkern 433. 
443. 

Fbscess, des Hodens 8. 21. 

‚Schillessehne, Historisches zu ihrer Durchschneidung 253. 

Addison'sche AKrankheit, dieselbe von Averbeck 251. 

‚Sjaceio, über dasselbe 253. 

„flchemie, dieselbe won J.atz 39. 

Amaurosis, sio und Eclampsia uraemiea im Gefolge von acuter Nephritis 
344. 

Anämie, *. Bintarmuth. 

Anüstkesie, Einfuss der localen auf den Verlauf einer Peritonitis 266. 
258. 

Angina, Anwendung des Schwefels im der diphtheritischen 309. 

Angina pectoris, Niteit-Amyl dagegen 331, 

‚Snus, Verschluss (lesselben, Perforation, Heilung 100, — 
Atresie desselben mit fehlendem Mastilarm 100. 

Apoplexie, spinale 369. 

‚freo und Riva als elimatische Curorte 245. — über Arco 383, 

Arsenik, arzneiliche Anwendung desselben 118. — Bemerkungen über 
he Arsenikesser 161. 

Arzneimittellehre  Arenemmittel, über einige 117. — Bromkalium, zur 
Wirkung desselhen 200. 209. — Caicarin chlorata in der Anmwen- 
dung in der gebmrtshülllichen Praxis 239. — Carbolsänre als Ver- 
bandmittel 367. — Chinin, in seiner Anwendung bei Verwumdeten 
239. 9 (M.-Bi.) — Cblorslhyırat, über dasselbe 6. 43. 126, 142. 
264. 417. 434. 446. 462. — Codein, Physiologisches über seine 
Wirkung 225. 235. 254. 261, 277. 257. 302. 311. 322. 425. 
445. 454. 469. — die einfachen Arzneimittel der Araber 127. 258, 
313. 329%. 357. 419. — Einleitung des Jod durch electrische Ströme 
367. — Grundzüge derselben von Binz 11, — ‚Fadkalinm gegen 
Nephritis parenchymatosa 250. — Magenenft heilt Krebs 269, — 
Nitrit- Amyl gegen Angina pectoris 331. die Pilnnzenstofie in 
chemischer ete. Hinsicht von Ang. und Th. Husemann 279. — 
Secale comntum gegen Bilasenlähmung 173. 201. 225. 240. — 
Sublimat-Injectionen gegen Byphilis 149, 164. 169. 134. 191. 203, 
212. 219. — Thebain, über seine physiologischen Wirkungen 18. 
29. 36. 70. 77. 125. 135. — Veratrum viride, tiber seine Wir- 
kungen 79. — zur Wirkung der Narcotien 214. 

Atkmungsgeräuschr, über die eomplicirten 407. 413. 

Atresie, des Anus 100. — vollständige des Anus mit fehlendem Mast- 
darm 100. — der Vagina 376. 

Augenkrankheiten, Amnurosis und Eelampsia uraemien im Gefolge acnter 
Nephritis 344. — Archiv für Ophthalmologie, Bd. I6, 382. — 
Augenklinik von Hirschberg 368. — Conjunetiva, über Schwel- 
lang ihrer Follikel und Trachom 391. — Herpes Zoster im Bereich 
des Trigeminus 89. — die ophthalmologische Physik und ihre An- 
wendang auf die Praxis von Gerold 332. — das Ophthalmophan- 
tom, ein neues Hülfsmittel zur Erlernung der Ophihalmoscopie 241. — 
über Refrastioo von Reymond 410. 


vollstündige 





B. 


Bäder, Ajaccio, über 253. — Arco, über 245. 383. — Bäder, die 
deutschen und der Krieg 310. — Carlsbad gegen Gicht und die 
zweckmässige Wahl der gesignoten Nacheur 106. — Climatische 
Curorte, über einige 234. 245. — Dangast am Jadebusen 4. 13. — 
Dribarg, über seine Wirkungen 5; die Wiesenquelle daselbst 114. — 
Engelberg, der Alpeneurort 77. 85. 105. — Krankenheil bei Tölz 
152. — Marienbad im Jahre 1869 144. — Meinberg in seinen 
Erfolgen bei Tabes dorsmalis 85. 133. 148. Miidenstein in 
Sachsen 131, — Nauheim, sein Verhältniss zn Kreusnach und Rehme 
118. 128; die neue Karlaqnelle daselbst 245. — öffentliche Wasch- 
und Badennstalten in sanitäts-polizeilicher Beziehung M.-Bl. 1. 9. — 
Partenkirchen und das Kainzenbad 197. 209. — Portugal, die 
Mineralquellen desselben 150. 161. — Reichenhall in Baiern 122. 
133. 225. — Reiseerinnerungen an die der Schweiz und Büd-Frank- 
reichs M,-Bl, 49, 61. 65. 75. — Salcbrunn, die „neue Quelle 
Anselbst 181. 217; Winteranfenthalt daselbat 395. Unter: 
suchungen üher die Wirkungsweise der Mineralbäder 215. — Ver- 
gleich der Dampf, Trisch-Russischen und der warmen Sandbäder 
318. 325, 333, — zur Statistik der Taunusbider von Grossmann 
M.-Bi. 88. 

Bauchhökle, eine serise Uyste in ihr mit einem Inhalt von 50 Liter 
267. 279. 259. 298. 

Bethanien, über dasselbe 23. 59. 185. 423. 467. 

Blase, a. Tlarnblase. 

Biutarmutk, zur Bekämpfung derselben und der Blntverderhnias unserer 
Generation 19, 38. 50, 

Hotzen 245. 

Bresiaw, die Sterblichkeit daselbst im Jahre 1869 M.-Bl. 17. 

Bromkalium, zer Wirkung desselben 200. 209, 


C. 


Carkerie, die senile 215. 

Calranıus, Resection desselben 10, 

Calcaria chloreta, die Anwendung derselben in der geburtshüllichen 
Praxis 230, 

Calomel, über dusselie 117. 

Canalisation, über dieselbe 58, 

Carbolsäure, dieselbe ala Verbandmittel 367. — toricologische Stadion 
über sie nnd Kreosot 341. 352. 361. 369. 377. 385. 393. 405. 
415, 

Caries, sie und Neerose der Tibin und des Feinur (durch Exeavation 
goheilt 382. 

Carlsbad, die dortigen Thermen gegen Gicht mit besonderer Rücksicht 
auf die zwerkmässige Wahl der geeigneten Nacheuren 106. 

Catketer, üher den Magen- 69. — über den Werth des Nölateon- 
schen 119, 

Üatheterismus, za dem beim Manne 185. 

Chemie, Einleitung in die moderne von Hofmann 48. 

Chinin, Gebrauch desselben bei Verwundeten 339, 

Chirurgie, allgemeine, vom Krieg 318. 325. 341. 369, 405, 471. — 
Kriegachirnrgie, zur 22. 31, 54. 71. 91. 109, _ Sammlung kli- 
nischer Vorträge von Volkmann 403, i 
Waifenkunde 33. 41. 61. 


zur wundürztlichen 


Chloralkydrat, dasselbe als Opium für den Sympathieus L2f. 264, — 
physiologisch-chemische Untersuchungen über dasselbe 417, 434, 
446. 462. — dasselbe gegen Seekrankheit 458. — über dasselbe 
ii di 142. 

Clavieula, Splitterung derselben durch Schuss 452% 

Climatische Curorte. Ajaccio, übor dasselbe 253, — Arco 245. 33 — 
Eichwald bei Teplitz 261, — Engelberg 77, && Ldü — Parten- 
kirchen und Kainzenbad LI7. 209, —— Reichenhall L22. 133, 223. — 
über Egypten von Flora 251. — ilber einige derselben 234, 245, 

Codein, über die Wirkungen desselben 225. 235. 254. 2u1. 277 
287. 302. 311. 322. 425, 445, 454, 469, 

Conjunetiva, über Schwellung der Follikel derselben und Trachom AL 

Cyste, eine serüse von 50 Liter Inbalt der Bauchhöhle 257, 278 
250. 299. 


D. 


Dampfbäder, ein Vergleich derselben und der irisch-römischen und 
warmen Sandbäder 318, 325, 333 

Dangast, das Nordseebad daselbst 4, LA 

Digitalis, ihre Anwendung im Typhus 66. 

Diphtkeritis, Anwendung des Schwefuls in der diphtheritischen Angina 
309, 

Driburg, über dasselbe &. — die Wiesenquelle daselbst 114. 

Duodenum, über die Geschwüre desselben und des Magens 237. 249, 
257. 2671 


Eclampsie, die urimische und Amaurosis uraemica im Gefolge acuter 
Nephritis 344. 

Echinococeus, Schooss- und Mutterhunds als Vebermittler desselben ZU. 

Egypten, ärztliche Mittheilungen aus, von Flora 2äL 

Eichwald bei Teplitz, dasselbe als elimatischer Curort 261, 

Eingeweidewürmer, der Eisverschleiss im Sommer und sein Einfluss 
auf Verbreitung aller 307. — Schooss- und Mutterhunde als Ueber- 
mittler des Echinocoecus 79, 

Eis, der sommerliche Verschleiss desselben und sein Einduss auf Ver- 
breitung aller Eingeweidewürmer 30L 

Eiweiss, der Gehalt des Harns daran bei Kindern 256. 

Electrieität, der electrische Kugelsucher 375. — Jod durch electrische 
Ströme eingeführt 367 — die Krankheiten des Rückenmarks in 
ihren Beziehungen zu den elestrischen Strömen als Heilmittel Au 
52. 98, 220. 

Ellenbogengelenk, Reseestion desselben wegen Comminutirbruchs des 
Humerus 44. — Streifschuss desselben 4äL, 

Engelberg, der Alpencurert daselbst 77, SA. 105 

Erzamen, das preussische Btante- L Li 

Exstirpationen, die der Niere beim Menschen 137, 


F. 


Femur, Amputation desselben nach Schuss durch die Kuiekehle dit — 
Caries und Neerose desselben und der Tibin durch Excnvation geheilt 


382, 


Fleischextract, über Wirkung, Ernährungswerth und Verwendung des- | 


selben 133. Lö 

Fracturen der Weichtheile 200, — ein Fall von solcher das Processus 
eoronoidei ulnse L2UL — des Malleolus internus LI 

Frankfurt a. M., Bericht über die Verwaltung des Medicinalwesens 
daselbst etc. in 1866 und 67 M.-Bl. ZU 83, — das Keservelaza- 
reth II. daselbst 385. 415, A. 451, dhh 

Frankreich, ». Süd-Frankreich. 

Fremde Körper, Entfernung einer Fischgrüte aus der Regio opigastrica. 
Heilung durch Natorhülfe IQL 

Fuss, combinirte HResoetion des Calcaneus, Talus, Os navienlare mit 
Erzielung eines brauchbaren 10. — Fractur des Malleolus interuus 


130, 
G. 


Gallenblase, die Krankheiten derselben und der Leber bei Greisen IL 

Geburtskülfe, die Abnabelung des Kindes bei verschiedenen Völkern 
433. 442. Bericht aus der Klinik des Professor Dr. Martin 
in Berlin 64. ZL 83. 94. LOL 110: desgleichen der zu Bres- 
lan 138, 145. 15ZL 124 192, 205 — die vier Factoren der Ge- 
burt von Küneke 19% 

Gehirn, #. Hirm. 

Gekrösdrüsen, die Tuberculose derselben A6h 374, 

Gelenke, die Disposition der verschiedenen zu Verrenkungen 388, 

Gerichtliche Medicin, Archiv für sie und öffentliche Gesundheitspflege 
M.-Bi. 30. 37. 


IV 


Geschichte der Mediein, Abhandlungen, culturgeschichtliche, über die 
Reformation der Heilkunst von Rittnann 33%. — die Arzneimittel 
der Araber L2L 258, 213. 329, 357. 41%. — forensisch-historische 
Notiz 33, — Grundzüge einer Geschichte der Krankheitslehre im 
Mittelalter von Rittmann M.-Bl. & — die italienische Medicin des 
LZ Jahrhunderts und die ijatromechanische Schule & 2. 4L dl 
&L 92 Lili 18% — Lehrstunde bei Seneca 42h 4d4L 4h2. — 
die niederländischen medicinischen Schulen 282, 301, 34%, 362, 
318. 203. Notiz, historische, zur Durchschneidung des Kopf- 
nickers und der Achillesschne 253. 

Geschwäre, über die des Magens und Duodenum 237, 244. 257. 267, — 
Uleus ventrieuli rotundum mit Durchbruch in den Peritonealsack, 
Leber, Pleurahöhle Ib. 

Geselischaften, Bericht der Gesellschaft für Heilkunde in Berlin LI&. — 
Bericht des med.-ätiologischen Vereins 57, M.-Bl. 22 30, 53 — 
Naturforscher- Versammlung, Bericht von der 43. M.-Bl. & 

Gesundheitspjlege, öffentliche, Aborte und Tonnenverschluss M.-Bl.22, — 
Archiv für sie und gerichtliche Medicin M.-Bi. 2L 31 — Canali- 
sation, Über 58. — Desinfeetion, über 33% M.-Bl SS. — die 
43, Versammlung deutscher Naturforscher und Aerzte über sie 
M.-Bl.&. — tliederländische Culonien, Bericht über sie M.-Bl. 12, 
2L — ötientliche Wasch- und Badeanstalten in sanitätspolizeilicher 
Beziehung M.-Bl. LU — die Prostitution der grossen Städte des 
L&, Jahrhunderts von Jeannel 2432, zur Reform derselben 
M.Bl. &L — Verhinderung des Abdominaltyphus und der Ruhr 33% 

Gewerbeordnung, die Consequenzen der des Bundes LO5. 

Gicht, Carlabads Thermen gegen sie und die zweckmässige Wahl der 
geeigneten Nacheuren Lili 

Graefe, Albrecht v,, Necrolog desselben 293. 

Greisen-Krankheiten, zur Cnsuistik derselben aus dem Friedrich-Wil- 
heims-Hospital in Berlin 21h. 222. 290, 

Gries, über dasselbe als elimatischer Curort 245, 


H. 


Harn, über den Eiweissgehalt desselben bei Kindern 256. 

Harnblase, Lähmung derselben und Secale eornutum 172. 201. 221, 
24m 

Harvey'sche Rede, die am 24. Juni 1870 gehaltene 349, 44L 46Ll 
471 

Hautkrankheiten, acute, Masernepidemie in Wien 358, — Scharlach, 
Beobachtungen über 272 251 206. 203, — Variola, 20 Briefe 
über sie und Kuhpockenimpfung von Kussmanl M.-Bl. DL — das 
Pockenlazareth in Berlin 5 62. SL aıL 

Hautkrankheiten, chronische, die Addison’sche Krankheit von Aver- 
beck 25L — Herpes Zonter im Bereich des Trigeminus I — 
zur Cssutstik derselben 21 

Hemiplegie, solche der rechten Seite iu Folge von Hämorrhagie, ohne 
Beeinträchtigung des Sprechen» 4232 

Hernien, die Taxis bei eingeklemmten 477 

Herpes Zoster, derselbe im Bereich des Trigeminus 82, 

Herskrankheiten, angeborene Stenose des Ostium arteriosum pulmonale 
mit vollstindigem Mangel der Ventrikelscheidewand, sowie gleich- 
zeitigem Situs transversus L — Ruptur des linken Ventrikels 410. 

 Hirakrankheiten, die bei Greisen 22%. — Hiämorrhagie und in ihrer 
Folge Hemiplegie ohue Beeinträchtigung des Sprechens 423, — 
Meningitis tuberculosa, das Reecidiv derselben BZ — tiber Selerose 
des Hirns und Rückenmarks 30h 214. 323. An, 335, Zdh. 

Hoden, käsige Infiltration und multiple Abscessbildung desselben &. 21, 

Honorar, über das ärztliche 175. 

HUnfeland'sche Stiftung. Jahresbericht derselben 67 

Humerus, Comminutivbruch desselben und Resection 44. 

Hydrargyrum jodat, flavum, über dasselbe 117, 
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Iteus, Schrote »ls Mittel dagegen 423. 

Jod, Einführung desselben mittelst electrischer Ströme 367. 

Irisch-römische Bäder, Vergleich derselben mit Dampf- und warmen 
Sandbädern 315, 325. 333. 


K. 


Kainsenbad, dasselbe bei Partenkirchen 197, 20% 

Kalium jodatum, dasselbe gegen Nephritis parenchymatoss 250. 

Klinik, Augen-, die von Hirschberg 368. 

Klinik, geburtshülfliche, Bericht aus der des Professor Dr. Martin 
in Berlin 64. 74. 83. 24. LOL IL — Bericht derer zu Breslau 
138, 145. 157. 174. 192. 20% 

Äniekehle, Schuss durch dieselbe und Amputation 436. 


Aniescheibe, Fractur derselben 200, 209. 

Knochen, Krankheiten derselben im Greisenalter 222. 

Ärorpel, Krankheiten derselben im Greisenalter 222. 

Kopfnicker, Historisches zu seiner Durchschneidung 253. 

Krankenhäuser, Berlin, das Pockenlazareth in 55, &l BL Bi — 
Bethanien 23, 59. 185, 423. 461 — das Friedrich-Wilhelms- 
Hospital zu Berlin 2141. 222, 230, — das Reservelazareth II. zu 
Frankfurt a. M. 385. 415. 436. 45l, 465. — BRudolph-Stiftung, 
Bericht über die in Wien M.-Bl. Zi. — Wieden, Bericht über das, 
1868 M.-Bl. 7, — zur Tagesfrage über sie 231, — zur Frage 
über dieselben 269. 

Arankenkheil 182, 

Ärebs, Cancer inträthoraeicus 348. — Heilung einer krebsigen Ge- 
schwulst durch Anwendung des Magensaftes 269. 

Kreosot, toxieologische Studien über ihn und Carbolsäure 341, 352, 
361. 369. 377, 355. 393. 405, dlh, 

Krieg, die deutschen Bäder und der 310. — von demselben 318, 325. 
341, 369, 405. 47L 

Kriegschirurgie. zu derselben 22, 31, 54, ZL 21. 109. — zur wund- 
ärztlichen Walfenkunde 31. 4L 

Kuhpocken-Impfung, 20 Briefe über dieselbe und Menschenpocken von 
Kussmaul M.-Bl, 21, 

Äupferpräparate, über Anwendung derselben LIE. 


L. 


Lähmung, Hemiplegie nach Hümorrhagie ohne Beeinträchtigung des 
Sprechens 423, — nach Schusswunde im Nacken 331, — Secale 
cornutum gegen solche beider Schenkel 241, 

Larynx, Stenosis membranacea desselben 420. 

Leberkrankkeiten, complieirter Fall von Anschoppung 200, 209. — 
dieselben und die Krankheiten der Gallenblase bei Greisen 241. — 
Perforation nach ihr etc. von einem Ulcus ventriculi rotundum 355. 

Lungenwunden, therapeutische Methode bei Pneumopyothorax in Folge 
perforirender 449, 4hf 

Luration, die Disposition der verschiedenen Gelenke zu ihnen 358, 


M. 


Magen, ein einfacher selbstthätiger Hobeapparat zu seiner Entleerung 
317, 

Magencatheter, der & double coarant zur Magendouche AD. 

Magenkrankheiten, Catarrh desselben 200. 20% — die Geschwüre 
desselben und des Duodenum 2437. 249, 257. 267. — Ulcus ven- 
trienli rotundum, Perforation nach der Peritonealhöhle, Leber, 
Pleurasack 355, 

Magensaft, Heilung einer krebsigen Geschwulst durch Anwendung 
desselben 260. 

Malleolus internus, Full von Fractur desselben LAN. 

Marienbad, die Cursaison 1869 144, 

Masern, Epidemie in Wien 35B, 

Mastdarm, Verschluss desselben, Perforation der häutigen Membran, 
Heilung 100. — vollständige Atresie des Anus mit fehlendem 100, 

Mediein, allgemeine, Dietionnaire des sciences mödie. 382. — die 
Glückseligkeitslehre von Hartmann 348, — die Harvey'sche Rede 
am 24, Juni 1870 349. 441, 46 47L — Handbuch, medieinisches, 
für Haus, Reise und Krankenbett von Jochheim M.-BI. 92 — 
‚Jahresbericht über das Medicinalwesen des Cantons Zürich 
M.-Bl. 23. — desgi. der Stadt Frankfurt a. M. M.-Bl. 25. — vom 
Kriege 315, 225. 341, 360 0b 47L — Medicinalcalender 
M.-Bl. 42 — das preussische Staatsesamen L Li. — die Refor- 
mation der Heilkunst von Rittmann 92. — das Sanitätswesen 
Berlins von Müller 67, — über die sogenannten Sanitätsvereine 
188. — zur Honorarfrage ATh. 

Meinberg, die Cursaison von 1869 daselbst 133. 143. — Wirkung 
seiner Büder bei Tabes dorsunlis 85. 

Meningitis tubereulosa, über das Recidiv derselben 87. 

Meran, über dasselbe 234. 

Miasmatische Krankheiten, über daa Wesen derselben 227. 232, 

NMildenstein, das Bad daselbst L3L, 

Muskeln, Krankheiten derselben im Greisenalter 222. 


N. 


Nabel, die Abnabelung des Kindes bei verschiedenen Völkern 433, 443. 

Nasenhöhle, Fall von ausgebreiteter Entzündung und Gangrän des 
mucös-perinstalen Ueberzuges derselben 129. 

Naturforscher-Versammlung, Bericht aus der 43. M.-Bl. 6. 

Nauheim, die neue Karlsquelle daselbst als Triakbrunnen 245, — sein 
Verhältnis zu Kreuzuach und Rehme 118, 128. 


Neerologe, v. Graofe 204 — Verhaeghe 194 

Nelaton'scher Catheter, über den Werth desselben 119, 

Niere, die Addison’sche Krankheit von Averbeck 251. — Exstir- 
pation derselben beim Menschen 137, — Jodkali gegen Nephritis 


parenchymatoss 250. — die Krankheiten derselben bei Greisen 
231. — Nephritis, acute, mit Eclampsia und Amaurosis uraemica 
244, 


Nitrit Imyl, dnsselbe gegen Angina pectoris 331. 


O. 
Ober-Salsbrunn, die „Nene Quelle‘ daselbst 181, 217. 
Ohrenkrankheiten, Casuistik der tödtlich endenden chronischen Otorrhoe 
IEFN 
Opkthalmophantom, ein neues Hulfamittel zur Erlernung der Ophthal- 
moscopie 241, 
Os ravieulare, Resection desselben 1. 
Otorrhoe, zur (nsuistik der tüdtlich endenden chronischen 155. 
Ozon-Sauerstojf, über ihn 358. 435, 


.P. 


Partenkirchen, dasselbe und das Kainzenbad 197, 209, 

Peritonitis, Verlauf einer solchen unter dem Einfluss der localen An- 
ästhesie 266, 288, 

Pflanzenstoffe, über sle in chemischer ete. Hinsicht von Ang. und 
Th. Husemann 279. 

Phthisis, die mesaraica, Tuberculose der Gekrösdrüsen 365, 274. 

Physik, die opbthalmologische und ihre Anwendung anf die Praxis von 
Gerold 332, 

Pleurasack, Perforstion eines Uleus ventrienli rotundem in ihn, T,eber, 
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Das preussische Staatsexamen. 
Von 
Dr. Göschen. 


I 


Die Frage wegen unbeschränkter Freigebung der ärztlichen Praxie 
hat auch bei uns in jiingster Zeit auf der Tagesordnung gestanden, ist 
lebhaft hin und her ventilirt worden, Wenn dieselbe vorläufig in dem 
Sinne entschieden ist, dass der Staat im Interesse seiner Angehörigen 
sich das Recht vorbehält, von denen, die sich nmter der Bezeichnung Arzt 
mit der Heilkunst practisch beschäftigen wollen, die Beweise der Be- 
fählgung daru durch wissenschaftliche und praetische Prüfungen zu 
verlangen, er dagegen von dem Öbligatorischen der Erlangung der 
Doetorwürde absieht, so empfiehlt es sich wohl, genauer nachzusehen, 
in welcher Weise dies geschieht, ob durch die eingeführten Institu- 

"tionen die Garantie, welche zu fordern man sieh verpflichtet fühlt, 
auch gewährleistet wird. Auf anderen Gebieten ist an das Prüfungs 
verfahren die bessernde Hand angelegt. Der gronse Uebelstand, dass 
man von den Juristen ein sehr leichtes erstes, ein wenig schwereres 
zweites und ein drittes Examen mit sehr strengen Anforderungen ver- 
langte, ist glücklich abgestellt. Die traurige Erfahrung, dass gar viele 
junge Leute nach kostspieliger Studienzeit, nachdem sie dem ätante 
dann Jahre lang unentgeltlich gedient hatten, in reiferem Alter für die 
weitere Curriöre unfühig befunden wurden, hat zur Reducirung des 
Verfahrens auf 2 Eramina geführt, bei denen man die Anforderungen 
des ersteren runächst geschärft hat, Der Arzt hat jetzt wesentlich 
nur eine Prüfung zu bestehen. Von ihr muss man a priori erwarten, 
dass strenge Anforderungen in ihr an den Examinanden gestellt wer- 
den, es würde sonst der Staat dem Vorwurf nicht entgehen, es mit der 
Vormundschaft, welche er im Interesse des leiblichen Wohles den 
Volkes für nothwendig hält, leichthin zu nehmen und eine Einrichtung, 
die er selbst als wichtig, ja unumgänglich erklärt, zu einer leeren 
Form herabzudrücken. Preussen hat hier doppelte Verpflichtungen, 
weil es nieht für sich allein handelt, sondern den Einzelstasten des 
Norddeutschen Bundes maassgebendes Beispiel sein soll. Der Btudien- 
zwang für die Studirenden der Mediein ist — und das hat gewiss 
sehr sein Gutes — schon seit längerer Zeit bis zu einem gewissen 
Grade abgeschafft, Der Grundsatz, dass bei einer Prüfung es nicht 
darauf ankommt, wie der Examinand Tüchtiges gelernt hat, sondern 
nur, dass diess geschehen, ist sicher der richtige, aber dann gerade 
muss die Prüfung diess auch voll zur Anschauung bringen, der Staat 
aber bleibt nichtsdestoweniger verpflichtet, hinlüngliche Gelegenheit zur 
Erlernung aller derjenigen Diseiplinen zu bieten, in welchen er exami- 
miniren lüsst, da vielleicht die Mehrzahl der Studirenden, um wahren 
Nützen zu ziehen, persönlicher Anleitung nicht entbehren kann. Mit 
wahrem Gewinn Antodidact zu sein, ist ein verhältnissmässig ntr 
Wenigen gegebenes Talent. So war es gewiss, um Etwas zu anticipiren, 
was später noch zu eingehenderer Besprechung kommen wird, ein un- 
glücklicher Missgriff, plötzlich in die Exsminationsschablone für prac- 
tische Aerzte die Hrgieine aufrunehmen, für deren gewissenhafte Be- 
handlung auf den Universitäten noch gar nicht Sorge getragen ist. 
Vieler Orts in Preussen wied sie gar nicht gelehrt, hie und da erbietet 
sich zur Aushülfe ein Privatdocent, der bei der unglücklichen Stellung, 
die diesem wichtigen Zweige der Lehrkürper von Oben her und hie nad 
da auch wohl von den Facultäten angewiesen ist, nur geringe Bench- 
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tung findet. Um so ganz nebenher abgehandelt oder gelernt zu 
werden ist aber gewiss gerade eine Diseiplin nicht gemacht, auf die 
neuester Zeit mit Recht so viel Gewicht gelegt wird, von deren eifrigem 
Cultus man sich für das Allgemeinwohl der Völker bedeutendste Vor- 
theile verspricht. Wollte man durch die jähe Hinweisung der Hygieine 
unter die Prüfungsgegenstinde den Mahnungen der Aerzte und des 
Publieums, ihr grössere Aufmerksamkeit zu schenken, Rechnung tragen, 
so war diess wohl kein glücklicher Weg und man erinnert sich dabei 
zu leicht des Wortes Wallenstein’s: „Ich hätte mir den guten Schein 
gewahrt.“ Ehe ich nun auf unsere Exameneinrichtungen einen weiteren 
kritischen Blick werfe, wird es sich empfehlen, auf die Art, wie in 
jetziger Zeit das Studium der Mediein der Kegel nach getrieben wird, 
einen Blick zu worfen, da ja Studium und Prüfung in unmittelbaren 
Zusammenhange stehen, in ein richtiges Gleichgewicht gebracht werden 
müssen. Indem dies sehr natürlich zu einem Vergleich des Sonst und 
Jetrt nach beiden Richtemgen hin führt, bin ich mir wohl bemusst, 
zunächst einen etwas heikligen Boden zu betreten, da ich nicht umbin 
kann, für das Sonst gegen das Jetzt eine Lanze einzulegen und 
damit bei der jüngeren Generation leicht auf den Vorwurf stossen 
werde, weil ich eben selbst aus der alten Zeit, ein Vertheidiger 
derselben zu sein. Man hört so oft das Wort: „Ja das war in unserer 
Jugend ganz anders,‘ unrichtig anwenden und es wird s0 oft mit Recht 
zu erwidern sein, weil Du selbst eben damals anders, d. h. jugend- 
lich fühltest, dachtest, lebtest, dass das Misstrauen der Jugend gegen 
das Alter ganz berechtigt erscheint. Ich glaube, in solcher Lage be- 
finde ich mich in dem gegebenen Falle nicht. Einer Seits werde ich 
Thatsachen aufführen, die nicht wohl bestritten werden können, anderer 
Seits habe ich noch heute solche Freude an der Jugend, ihrem Leben 
und Treiben, bin in der Lage, mit ihr fühlen zu können, sie zu 
verstehen und von ihr verstanden zu werden, dass ich gerade meine 
jüngeren Freunde, und ich habe mich deren vieler zu rühınen, von 
ungünstigem Vorurtheil gegen mich frei weiss. Zu den principiellen 
Verehrern der Vergangenheit gehöre ich nicht. Um nun gleich zu 
bestimmen, welche Zeit ich bei meinem Vergleich vor Augen habe, 
so muss ich hervorheben, dass ich 1831 meine Studien begsun, 1836 
doctorirte, 1837 die preussische Staatsprilfung bestand, mich mithin 
mit meinem vergleichenden Raisonnement um etwa 35 Jahre zurück 
versetze. Die überwiegende Mehrzahl derjenigen, die damals Mediein 
studirten, hatten über grössere Mittel zu verfügen, ala es jetzt im Durch- 
schnitt der Fall ist. Es war das schon um deswillen geboten, weil es Stipen- 
dien für Medieiner kaum gab, ein Erlass, ja Stundung der Collegien- 
gelder eine höchst selten vorkommende Ausnahme war. Auf manchen 
Universitäten gehörte es daza noch zur Bitte, dass die einzelnen Dis- 
eiplinen durch Zerlegung in mehrere Theile die Kosten der Besuche 
der Vorlesungen wesentlich erhühte. Dass ferner der Mediciner die 
vorgeschriebene Studienzeit nicht abkürzte, fast stets über das gesetzte 
Maass ausdehnte, zählte ebenso zu dem Gebräuchlichen, wie dase 
er an sich selbst den Anspruch stellte, auch für das häusliche Studium 
das geeignete Material zu beschaffen. Ein ausgiebiger Apparat für 
chemische Arbeiten, Skelette und sonstige Knochenpräparate, anatomische 
Koupferwerke fehlten wohl nur selten auf den Zimmern der Mediciner, 
und dass auf dem Etat jeden Halbjahres eine grössere oder kleinere 
Summe für Beschaßung von medieinischen Büchern ausgeworfen wurde, 
verstand sich gleichfalls von selbst. Wie sich in letzterer Beziehung 
die Verhältnisse geändert haben, davon werden am meisten die Buch- 
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händler zu erzählen wissen, denen es, von einem und dem andoren Com- 
pendium abgesehen, gar schwer gelingt, selbst vorzüglichen Arbeiten 
bei Aerzten und Stmdirunden ergiebigen Absatz zu verschaffen. Daas 
die Studienzeit nie unter 4 Jahren dauern konnte, lag in den gesetz- 
lichen Bestimmungen, dass sie wenigstens um ein ganzes Jahr ver- 
längert wurde, gehörte zu dem durchaus Gebräuchlichen. Rechnet ınan 
zu dem Allen noch, dass ein bei weitem grüsserer ‘Theil der Medicin 
Studirenden nach absolvirten Studien und Prüfungen sich auf wissen- 
schaftliche Reisen begab, als das heut zu Tage der Fall, so wird es 
sich leicht erklären, dass das Stadium der Medicin mit Recht für als 
besonders kostspielig galt. Auch die Art des Studirens war gegen 
heute eine durchaus andere; sie war bei weitem systematischer, 
und ich glaube, das war kein Nachtheil. Es will mir z. B. nicht ein- 
leuchten, dass Jemand gründlicher Anatomie lernen soll, wenn er gleich 
mit dem Prüpariren beginnt, anstatt erst von der Lage der Theile 
theoretisch genaue Kenntniss zu gewinnen und dann Probe und Re- 
petition an der Leiche zu machen. Dass ihm zugemuthet und an- 
vertraut wird, von vorn herein selbst thätig zu sein, schon als Fuchs 
das Messer zu führen, mag dem Aufünger angenehm sein, das Selbst- 
gefühl heben, Einen und den Anderen vielleicht anspornen, die grosse 
Masse — cos liogt das zu sehr in der Natur des Menschen — wird 
es in der Oberflichlichkeit und, ich mächte hinzufligen, in der Neigung 
zur Selbstüberschätzung bestärken; deu Vortheil gewährt es freilich, 
schnell fertig zu werden mit der Anatomie, zu anderen Disciplinen 
sich eiliger wenden zu können und, „the time is money," wenn man im 
glücklichsten Falle sich volle 4 Jahre zum Studium der Medicin gönnt. 
Mögen die Examinatoren der Anstomie, mögen vor Allem die chirur- 
gischen Kliniker und diejenigen, welche Chirurgie examiniren und wohl 
unbefangener im Urtheil als die ersteren sind, entscheiden, ob die neue 
Methode des Lernens gründlicheres anatomisches Wissen sichert. Was 
ich bisher darüber vernommen, spricht davon nicht, Und weiter will 
es mir nicht in den Sinn, dass die chirurgische, die medicinische 
Klinik mit Nutzen besucht werden könne, ohne (dass der Besucher die 
nöthige theoretische Unterlage des Wissens hat. Das Springen in 
modias res mag etwas Verführerisches haben, in diesem Falle dürfie 
es jedoch gründlicher Ausbildung um so weniger zum Vortheil ge- 
reichen, als theoretisches Lernen oft nicht mehr mundet, wenn an 
sich schon practisch gellbt zu haben meint. Manche der heutigen 
Kliniker werden wohl die Erfahrung machen, dasa selbst unter ihren 
Practicanten — von den Auscultanten ganz abgesehen — der und 
jener ist, der sich theoretisch mit der speciellen Pathologie und The- 
rapie oder der Chirurgie noch keineswegs genligend abgefunden hat. 
Dies nur ein Paar Beispiele für meine Ansicht. Das Auf- 
heben der Zwangseollegien, ich habe das bereits oben erwähnt, 
hat gewiss schr sein (iutes, aber eine Voraussetzung gehört dazu, um 
ihr vollen Werth zu sichern: der Studirende muss au sich selbst die 
Fordening strenger und gewissonhafter Ausbildung stellen, sich nicht 
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an nothdürfügater Vorbereitung zum Absolviren der gesetzlichen Prü- 
fungen genügen lassen. Die Befreiung ist gut, wenn der Befreite den 
richtigen Gebrauch von ihr macht. Doch ich kehre zu meinem Ver- 
gleich zurück. Dass man früher durchschnittlich länger studirte, ala 
Jetzt, das ist eine unumstössliche Thatsache, ihre Bedeutung aber fällt 
noch schwerer in's Gewicht, wenn man abwägt, was früher zu lernen 
war, was jetzt gelernt werden zoll. Die Zahl der Lehrgegenstände 
ist bedeutend gewachsen in den letzten 30 Jahren, die Studienzeit iat 
verkürzt, das ist sicher ein offepbures Missverhältniss. Als ich in der 
medieinischen Klinik Himly's practieirte, fing man eben an, von Per- 
eussivn und Auseultation zu sprechen, der nun auch verstorbene Assi- 
stent Ruete Ichrte Einzeinen den Gebrauch des Plessimeter, des 


Stethoscops, während in Conradi’s klinischen Vortrigen noch mit ‘ 


Achselzucken auf Schönlein hingewiesen wurde, von dem ans Wilre- 
burg kommende Schüler die Einführung der objectiven Untersuchungs- 
methode priesen, wie dem auch in Halle Peter Kruck enberg rüstig 
die neue Bahn beschritt. Gegenstand gründlichen Unterrichts wurden 
aber diese wesentlichsten Hölfsmittel unserer jetzigen Pathologie ebenso 
erst später, wie die pathologische Anntomie bald nicht mehr als Bei- 
werk der speciellen Pathologie gelten konnte, sondern als selbstständige 
Disciplin nach und nach auf allen Universitäten eingeführt werden 
musste. Auch mit dem Microscop beschäftigte man in jener Zeit die 
Stulirenden wenig oder gar nicht; der ungeheure Werth microseopischer 
Intersuchungen auch für die tägliche Praxis war, wie die Unentbehr- 
lichkeit gründlicherer Kenntniss L physiologischen und pathologischen 
Gewebelehre, kaum von Einzelnen geahnt. Zooehemje trieb der Stn- 
dirende, weon nicht auf allen, doch auf manehen deutschen Univer- 
sitäten, dass es aber in kurzer Zeit dahin kommen würde, dass jeder 
Arzt eine Reihe chemischer Untersuchungen am Krankenbett selbst zu 
machen haben würde, auch daran dachte man noch nicht. Die täg- 
liche Anwendung des Mutterspiegels zu diagnostischen und therapeu- 
tischen Zwecken, wie die ganze locale Behandlung der Gebärmutter- 
krankheiten fingen eben an, anf die Tagesordnung zu kommen, ihre 
Einführung in die Praxis sollte ebenfalls nicht lange auf sich warten 
lassen. Die angeführten Beispiele werden genligen, um den Beweis 
zu führen, duss die Lehrgegenstände in umgekehrtem Verhältniss zu 
der Zeit, die man für sie bestimmt, gewachsen sind, dass ein immer 
grösseres Missverhältniss der Lehrzeit zu den zu erlernonden Gegen- 
ständen sich gebildet hat, In dem, ich will nur sagen letzten Dacen- 
nium war es die Gewohnheit der Studirenden geworden, im Laufe des 
achten Semesters das Doctorexamen zu absolviren; unter der spesiellen 
Vorbereitung dazu giug dieses Semester für das weitere Studium bei 
den Meisten, wenigstens zum Theil verloren. Unmittelbar nach absol- 
virteım Doctoresamen schritt man, sobald & die Umstände erlaubten, 
d. h. der Anfangstermin des Staatsexamens, zu diesem '). Es liegt in 


*) Bei denen, welche Ostern die Universitit bezogen hatten, stellte sich wohl 
Verschiebung um ein halbes Jahr ein. 











Feuilleton. 


Die italienische Mediein des 17. Jahrhunderts und die 


iatromechanische Schule. 
Von 
Dr. R. Finckenstein, 
Privandocen am der k. Untversiial zu Breslau 


Wenn ich mich jetzt dazu wende, in eine genauere Kritik der 
Leistungen «inzugehen, die wir der iatromechanischen Schule verdanken, 
s0 fürchte ich sehr wohl die ungeheuren Schwierigkeiten eines Ver- 
such“, den zu lösen streng genommen die vollständige Beherrschung der 
mathematischen und physicalischen Vorkenntnisse erforderlich ist. Eine 
Aufgabe, wie die, welche ich hier vorhabe, würde sehr dankbar für 
einen durchgebildeten Physiologen sein, der aus eigener experimenteller 
Uebung und Erfahrung Methode und Resultat früherer Versuche richtig 
abzuschätzen weiss, und dabei sich in der Literatur seines Fachs ge- 
nügend umgesehen hat, um die beut herrschenden Theorien, Gesetze 
und Axiome bis in ihre ersten Anfinge zu verfolgen. Man braucht 
heut nur einen flüchtigen Blick in Valentin's neuestes Werk, in 
seinen Versuch einer physiologischen Pathologie des Blutes zu werten, 
um aus den beigefligten gelehrten Anmerkungen zu orschen, wie der 
heutige Standpmnet der Mediein, der den menschlichen Körper nur für 
einen Mechanisımns und das Leben nur für ein Spiel physicalischer 
Kräfte erklärt, seinen Ursprung auf die grossen Mathematiker und 
Physiker zurückdatirt, die der Naturforschung erst eine wissenschaft- 
liche Form gegeben haben, und aus deren Schale unmittelbar die intro- 
mechanischen Aerzte hervorgegangen sind. Die zwei grossen Principe 





der heutigen Natarwissenschaft, dass eine unveränderliche Summe von 
Kraft von Anfung alles Geschehens ab das Weltall beherrscht, und 
dass alles Leben und alle Veränderung nur in Bewegung besteht, bei 
der eine Kraft in die andere umgesetzt wird, Leben also nichts anderes 
ist als die Arbeitsfähigkeit eines Geschöpfes, man findot sie schon in 
den Grundlehren des grossen Philosophen ansgesprochen, der zuerst mit 
der Strange des mathematischen Beweisen alles Bein aus der Bewegung 
deducirte, und wie ich schon im vorigen Aufsatz ungedentet, der erste 
Lehrer, wo nicht Stifter der ınoderuen Naturforschung genannt werden 
kann. Schon bei Descartes findet sich die Behauptung, dass die 
Bewegungsgrösse in der Welt eine unreränderliche sei, und weun 
dieses conservative Princip der Welt von seinem Nachfulger Leibnitz 
als todte Kraft der lebenden gegenüber gestellt wurde, in dem Sinne, 
dass die todte Kraft nur die angehäufte Materie vorstellt, welche die 
Kraft in potentia enthält, aber nicht die Kraft in actu, s0 gewahrt 
man sofort, dass damit nichts anderes gemeint ist, als jenes grosse re- 
gulatorische Princip alles Lebens und aller Bewegung, das den fort- 
währenden Wechsel und die vollständige Varialnlität der Welt bis auf 
die Summe ihres Inhalts ausdrückt, jenes Prineip, worin das Motiv und 
der ewige Autrieb alles Geschehens liegt, und das Helmholtz im 
Gegensatz zur Bewegung selbst zur eigentlichen Function oder Keait 
oder Arbeitsleistung, die wir unter den verschiedenen Namen der Wärme, 
der Electrieität, des Magnetismus, der muchanischen Bewegung kennen, 
die Spannkraft genannt hat. 

Die für die Kenntniss der Herzthätigkeit so äusserst wichtigen 
Berechnungen vun Stoss und hydraulischen Druck, die, wie Valentin 
sehr richtig bemerkt, einen analytischen Fleiss erfordern, den man mur 
dem Mathematiker von Fach zumuthen kann, reichen in ihren ersten 
Anfängen auf Newton's physicalische Untersuchungen zurück oder 
noch weiter auf die allgemeinen Lehrsätze und Erfahrungen, die 


“in. 
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dem ganzen Drängen und Treiben unserer Zeit, aus der Vorbereitung 
zu dem bestimmten Wirkungskreise im Leben zu kommen, dass die 
allergrösste Mehrzahl der Examinirten dann schlennigst als Practiker 
untersukommen trachtete. Und wie stellt sich nun die Staatsprüfung 
von heute gegenüber den gesteigerten Ansprüchen an das Wissen der 
Examinanden, gegenüber den Anspriichen, die das Publicum an die 
Leistungen der Aerzte zu machen berechtigt ist, vollends sobald und 
nachdem der Staat sagt, ich muss die Gewähr leisten, dass wirklich 
nur tüchtig gebildete Aerzte die Praxis üben dürfen? 


Ueber die Bedeutung des Pulses und der Temperatur 
in Krankheiten. 
Yon 
Professor Dr. Wolif, 

Die vorzugsweise Aufmerksamkeit, welche man in der neuesten 
Zeit bei der Krankenbeobachtang der Temperatur und deren Ver- 
schiedenheiten, hauptsächlich in den acuten Krankheiten, zugewendet 
hat, hat nicht verfehlt, der Untersuchung und Erwägung des Pulses 
eine geringere Theilvahme zu schenken, als es mit der erfolgreichen 
Lösung der Aufgabe des Arztes verträglich ist. Deon wenn es sich 
boi den Temperaturbestimmungen um ein Plus und Minus handelt, um 
hiernach die Art, den Grad und Stand der Krankheit zu beurtheilen, 
so sind es dagegen bei dem Pulse die Frequenz, die Qualität und der 
Rhythmus, welche für Diagnose, Prognose und Therapie die mannig- 
faltigsten und werthvollsten Erscheinungen darbieten und zwar eben 
«0 wohl bei den chronischen Krankheiten, Und in welchem Verhält- 
nisse stehen sich Temperatur und Puls bei chronischen, SBeberlosen 
Krankheiten gegenüber! Wenn erstere in der grossen Mehrzahl der 
Fälle über Sitz, Kigenthümlichkeit und Character der Krankheit keine 
Entscheidung zu geben im Stande ist, daher für Diagnose, Prognose 
und Therapie keine zuverlässige Handhabe liefert, welche Bedeutung 
hat dagegen in dieser Beziehung der Puls für das Urtheil dus Arztes! 
Diese Bedeutung hervorzuheben ist der Zweck dieses Aufsatzes. 

Die Frequenz des Pulses entscheidet, und zwar in der Haupt- 
sache bei den ucuten Krankheiten, Fiebern und Entzündungen, über 
deren Eigenthümlichkeit und Grad, mit welchen sie in geradem Ver- 
hältnisse steht, über die Stadien derselben, Fixracerbationen und Re- 
missionen. In nur wenigen Arten der acuten Krankheiten erleidet der 
Grundsatz, dass die Frequenz des Pulses im geraden Verhältnisse stehe 
zur Bedeutung und Höhe des Uebels, eine Ausnahme, wie z. B. bei 
der jetzt #0 selten vorkommenden Febris nervosa stupida, und sie hat 
daher bei der Beurtheilung derselben die gleiche Bedeutung wie die 
Temperstor, deren Höhe und Schwankungen ja auch als Maassstab für 
das Urtheil über Genus, Grad und Stadien der Krankheiten betrachtet 


werden. Wenn eine solche Uebereinstimmung zwischen Frequenz des 
Pulses und Höhe der Teinperatur, also die ähnliche Bedeutung beider 
für die Dingnose der acuten Krankheiten angenommen werden kann, 
so findet diese dagegen bei chronischen Krankheiten, bei welchen die 
Temperaturverhältnisse von untergeordneter Bedeutung sind, in keines- 
wegs annliherndem Grade statt, 30 z. B. bei chronischen Reizzuständen 
edler Organe, der Lungen, der Mesenterialdrüsen, der Darmschleimhaut, 
des Gehirns bei Kindern, wenn diese den Grad von Ausbildung noch 
nieht erreicht haben, um Fieber zu erzeugen, in welchen Fällen die 
gesteigerte Pulsfreyuenz dem Verdacht auf die Entwickelung derartiger 
Krankheiten hervorzurufen ganz geeignet ist, während entsprechende 
Veränderungen im Stande der Temperatur entweder noch gar nicht 
oder nur vorübergehend wahrzunehmen sind. 

Der Gegensatz des Pulsus freyuens, der P, rarus, hat ebenfalls 
eine viel grössere semiolugische Bedeutung, als die neben ihm zu beob- 
achtenden Temperaturverhältnisse, wenn auch bei bedenklichen Schwäche- 
zuständen, wie sie durch hohes Alter, mangelhafte Herzinnervation, oder 
fettige Entartung des Herzens, oder durch Krankheiten paralytischen 
Characters bedingt werden, mehr Uebereinstimmung zwischen beiden 
Symptomen besteht. 30 sind es namentlich Oppressionen des Gehirns, 
veranlasst durch Blutüberfüllungen, Wasserergiessungen oder Tumoren, 
welche im Pulsus rarus ein charasteristisches Symptom darbieten, daher 
seine Bedeutung als Prodromus apoplexise sanguinese, als Zeichen 
geschehener Wasserergiessungen in die Gehirmventrikel und von Ge 
schwülsten, die sich im Gehirn gebildet haben und anfange ihre 
Gegenwart nur durch periodische Anfälle verrathen, in diesen aber vom 
Pulsus rarus begleitet werden. Ferner sind os die Neuralgien, welche, 
um so sicherer, wenn sie chronisch geworden sind, den Pulsus rarus 
zum Begleiter haben, welcher durch den (rad seiner Verlaugsamung 
die Intensität der Aufülle zu bezeichnen im Stande ist, Am häufigsten 
bietet sich diese Beobachtung bei der Hemicranis dar, deren Grad am 
besten an der Verlangsamung des Pulees zu bemessen ist, 


Qualität des Pulses. 


Pulsus msgnus, auch, weil er vorzugsweise den Krankheiten 
der oberhalb des Zwerchfelles gelegenen Organe angehört, P. supe- 
rior, oder in seinen Beziehungen zu manchen Krankheiten des Gehirns 
P. cephalicus genannt. Im Allgemeinen gilt er bei nenten wie 
chronischen Krankheiten als ein günstiges, den regelmässigen Verlauf 
derselben bezeichnendes Symptom, um so zuverlässiger, wenn er bei 
längerer Dauer, also im weiteren Verlaufe eich als aoleher erhält, 

Ihm entgegengesetzt ist der P. parvus, derjenige, welcher unter 
der habituellen Grösse des Individuums steht und, insofern er den 
Krankheiten der unterhalb des Diaphragma gelegenen Eingeweide 
eigenthümlich zu sein pflegt, auch als P. inferior s. subphrenieus 
bezeichnet wird. 

P, plenur und P. vacuns, deren ersterer in Verbindung mit 


schon früher von Mathematikern und Physikern der italienischen 
Schule, ganz besonders von Torricelli aufgestellt worden sind, den 
ich auch im vorigen Aufsatze als die bezügliche Autorität für den rein 
schentifischen Theil der epidemiolugischen Arbeiten von Ramazzini 
aufgeführt habe. Wie genau hier die Arbeiten der Physiker mit den 
exacten Fortschritten der Experimentalphysiologie und Mediein zusammen- 
hüngen, ınag das eine Beispiel beweisen, dass Valentin den Newton 
als den ersten Autor eitirt, der die Venencontraction oder die Zu- 
sammenziehung des Strahls bei der Berechnung der Ausflussgeschwin- 
digkeit des Blutes aus dem Herzen gebührend hervorhob, denn es han- 
deit sich bei diesem Act, wie bei jedem anderen Pumpwerk, darum, 
die Geschwindigkeit des ausfliessenden Mediums wie z. B. des Wassers 
nicht blos von der Reibung an den Wänden oder den festen Begren- 
zungen der Purchgangsöffnung, sondern auch von der oben genannten 
Zusammenziehung des Strahlsa abhängig zu machen. 

Wenn ich die einzelnen Erfolge der damaligen Zeit genauer ana- 
Iysiren soll, so muss ich den Leser um Entschuldigung bitten, dass ich 
nicht immer den historischen Faden in der richtigen Continuitit, am 
allerwenigaten chronologische Ordnung beobachten kann. Abschweifungen, 
Recapitulationen und scheinbare Willkür in der Behandlung des Stofls 
sind unzertrennlich von einer Methode der Geschiehtschreibung, die 
wie die meine weit weniger die trockene Erzählung der Facta als die 
Moral der Geschichte und ihren inneren Zusammenhang im Auge hat, 
ein Zusstmnmenhang, den es unsinnig wäre, in Perioden und Abschnitte 
eintheilen zu wollen. Bei der realistischen Färbung der Mediein, die, 
wie ich aunehme, zum ersten Mal deutlich an der italienischen Schule 
der Iatromechaniker hervortritt, kann ich nicht umhin, auf die schon 
abgehandelten Engländer vielfach zurückzukommen; ich kann es noch 
viel weniger vermeiden, auch der gleichzeitigen holländischen Aerzte 
Erwähnung zu thun, obwohl seit Helmont niemals mehr in meinen 


Arbeiten von niederländischen Schulen und Aerzten die Rede gewesen 
ist, ich aber nächstene in einem besonderen Capitel die niederländische 
Schule und vor Allem den grossen Boerhave zu schildern gedenke, 
in welchem das istromechanische System seinen vorzliglichaten wissen- 
schaftlichen Ausdruck gefunden hat. Denn sofern es sich hier vurzugs- 
weisse um anatomische und physiologische Forschungen handelt, an 
welche die Namen eines Leuwenhoeck, Swammerdam, Ruysch 
geknüpft sind, so kommen eben die Holländer bei jedem Fortschritt in 
Betracht, der in der ezacten Kenntniss vom menschlichen Körper ge- 
macht wurde, Und es liegt mir hier mehr daran, diese positiven Re- 
sultate, wenn auch nur kure und unvollständig wiederzugeben, als die 
Arbeiten selbst, die nach dem Character der damaligen Zeit oft auf 
ganz ungegründeten Prämissen beruhten und deshalb theilweise zu Er- 
gebnissen geführt haben, die wir als falsch erkennen uud deshalb ala 
unbrauchbar verwerfen müssen, so «dass sie höchstens für die historische 
Nongierde, aber nicht für die practische Wissenschaft selbst verwendbar 
sind. Daher die uns meist unverständlichen Exemplificationen aus jener 
Zeit, die man überhaupt in den wenigen Geschichtsbüchern findet, in 
denen näher auf den Standpunct, die Lehre und Schreibweise der iatro- 
mechanischen Aerzte eingegangen wird. Denn es ist in der Haupt- 
sache nicht zu vergessen, dass alle diese streng theoretischen und rein 
scientifischen, sich immer nur in einor ganz abgeschlossenen Disciplin 
von mehr propädeutischer Art bewegenden Arbeiten für die praetische 
Medicio nur einen untergeordneten Werth hatten, Ihre Verwerthung 
begann erst mit Boerhare, der eine wenigstens oberflächliche theore- 
tische Unterlage für sein vorzugsweise auf das Krankenbett, auf die 
Erkenntniss und Heilung der Krankheit gerichtetes Streben brauchte. 
Dass aber Boorhave fast ausschliesslich Pathologe und Therapeut, 
aber kein Gelchrter im umfassenden Sinne des Wortes, kein bahn- 
brochendes Genie mit weitaussehenden Entwürfen, mit fertigen, Epoche 


dem P. magnus den P. fortis, deren anderer, mit dem P. parvus 
verbunden, den P. debilis bildet. Letzterem ist auch der P, suffla- 
tus zuzuzählen, der grosse, „ber leere Puls, wie er nicht selten nach 
grösseren Blutverlusten, bei passiven Heraaneuryamen, fettiger Herzdegens- 
ration und Lähmung vasomotorischer Nerven beobachtet wird, 

Der P. durus gilt in seiner Verbindung mit dem P. magnus und 
plenus als Zeichen der Entzündungskrankbeiten sthenischen Charaeters, 
in welchen Fällen ihm auch das Prüdieat P. serrstus ertheilt wird. 
Nur in den Füllen von Entzündangskrankheiten, in welchen eine 
schwerere Betheiligung des Nervensystemes, durch heftige Schmerzen 
oder Beüngstigungen, wie bei Peritonitis oder Perivarditis acuta, statt- 
findet, stellt sich der Entzündungspuls nicht als harter und grosser, 
sondern als kleiner und gespannter dar. Dieselbe Beschaffenheit zeigt 
der Puls bei fieberlosen Krankheiten, sofern bei diesen erheblichere 
Erregungszustände in Nervensysteme bestehen (P. tensus, spasticus). 

P. mollis, im Allgemeinen ein günstiges Symptom, um s0 ge- 
wisser, wenn er gleichzeitig voll ist und bei acuten Krankheiten mit 
der Abnahme der pathognomonischen Erscheinungen gleichen Schritt hält. 
Der Verbindung des P. plenus und mollis gehört der P. undosus an, 
dieser «u häufige Vorbote und Begleiter kritischer Schweinse, 


Rhythmus. 

P. regularis, ein Zeichen der Gesundheit im Allgemeinen und 
bei Krankheiten ein günstiges Symptom, welches durch seine Gegen- 
wart eine erheblichere Störung der Functionen nusschliesst, 

P. irregularis. Seine Beziehungen zu organischen Krankheiten 
des Herzens und Gehirns, zum Verfall der Kräfte und hohen Alter 
sind zur Genüge bekamt. Dagegen verdient sein Verbültniss zu ander- 
weitigen Erkrankungen, besonders acuten, eine weitere Erwähnung. 
Ohne auf die Subtilitäten der Pulslehre des Solanus einzugehen, dürften 
folgende Formen des unregelmässigen Pulses in Betracht zu ziehen sein. 
P. intestinalis, Vorbote und Begleiter kritischer Ausscheidungen aus den 
Unterleibsorganen, wie der Diarrhöen (auch bei sonst Gesunden), biliösen 
Fantleerungen, Blutungen ans dem Uterus und den Hämorrhoidalgefüssen, 
ein unter Umständen, welche derartige Ausscheidungen erwarten lassen, 
recht schätzbares Symptom für die Diagnose ebensowohl wie für die 
Therapie. Bei den durch den Durmcanal erfolgenden Entleerungen 
päegt der P, intestinalis kleiner zu sein als in den Füllen, weiche 
durch Blutungen aus Uterus und Hämorrhoidalgefüssen kritisch ent- 
schieden werden. Eine Species des P. irregularis ist der P. inter- 
mittens, seine Bedeutung daher unter denselben Verhältnissen die 
gleiche. Von günstiger Bedeutung ist unter den eben angegebenen 


Verhältnissen der wnregelmässige oder aussetzende Puls, wenn er voll, 
weich und nicht unkräftig ist, von übler dagegen, ein Vorbote einer 
Crisis mala, wenn er klein, loer und selten ist. Verner gehört in diese 
Rubrik der P. dierotns, von welchem erfahrungsmässig behauptet 
werden darf, dass er recht oft ein Vorbote der Epistaxis ist, 


Dem 








machenden Plänen und Systemen gewesen, glaube ich später noch aus- 
jührlich beweisen zu können. Die geistige Durcharbeitung des ge- 
sammten scientifischen Materials war deutsches Verdienst und das Werk 
deutscher Denker, die wie Hoffmann und Stabl die nöthige philo- 
sophische Vorbildung besassen, um die zerstreuten Glieder der einzelnen 
von einander getrennten Disciplinen mit einem einzigen geistigen Bande 
zu umschlingen. Hoffmann that diess freilich nur in sehr dürftiger 
Weise, denn er hatte in der Mediein selbst einen beschräukten Ge- 
sichtskreis, für den er nur ebenso viel Materialismus zu Hülfe nahm, 
sis er zur Bedeckung des immer nuckt und kahl, erscheinenden Mate- 
rislismus brauchte. Aber Stahl durchwehte die ganze Medicin mit 
jenem geistigen Hauch, der das Erbtheil aller wahrhaft grossen Männer, 
aller unsterblichen Lehrer des Menschengeschlechts ist, und verflocht 
alle lebendigen Erscheinungen mit jenem «wig dunkeln Hintergrunde, 
dem wir vergebens noch heut mit unseren so trefflich ausgerüsteten 
Binnen beizukommen suchen. 
(Fortsetzung folgt.) 


Das Nordseebad Dangast am Jadebusen. 


von 
Heinrich Rohlfs in Bremen, 


Wenn wir die Zalhıl der Seebäder, die England und Deutschland 
besitzt, mit einander vergleichen, #0 muss es aufallen, wie sehr letzteres 
gegen ersteres nachsteht, obschon auch bei uns der Nutzen der Sool- 
bäder unter den Aersten allseitig anerkannt ist. Viel mag allerdings 
die geringere Küstenentwickelung Deutschlands hierzu beitragen. Denn 
während in England auf 1 Meile Secküste 6 Quadratmeilen Fläche 


unregelmässigen Pulse ist endlich noch der P. inauqualis zuzuzählen, 
bei welchem die Unregelmässigkeit sich nicht auf den Rhythmus be- 
zieht, sondern sich in der Verschiedenheit der Grösse der einzelnen 
Pulsschläge ausspricht. Dei Herzkrankheiten ist er ein keineswegs 
seltenes Symptom; bei acuten Krankheiten, wenn er in deren weiterem 
Verlaufe sich einstellt, deutet er in der Regel auf Schwäche, auf gr 
sunkene Propulsionskraft des Herzens, und ist daher ein ungünstiges 
Zeichen. 

Für die Prognose ist dem Pulse keine geringere Bedeutung 
anzuerkennen als für die Disgnose. Donselben Werth, welchen die 
Teomperaturgrade für die Beurtkeilung des Standes der Krankheit haben, 
für deren Zu- und Abnahme, beanspruchen mit gleichem Rechte die 
Frequenz und Quulitüt des Pulses, und wenn eins schnelle und erheb- 
liche Steigerung der Körperwärme über die Zunahme der Krankheit 
und die dadurch bedingte Prognose entscheidet, andererseits ein rascher 
Abfall der Temperatur, das Sinken derselben unter den normalen Stand, 
den Verfall der Kräfte und den dadurch zu befürchtenden tödtlichen 
Ausgang der Krankheit ankündigt, so sind «s nicht weniger die Zahl 
der Pulsschläge und ihre Beschaffenheit, welche diese Verhältnisse der 
Krankheit bestimmen, und zwar nicht blos bei acuten, von entsprechen- 
den Temperaturverschiedenheiten begleiteten Krankheiten, sondern auch 
bei chronischen, in welchen die Unterschiede der Körperwärme von 
untergeordneter Bedeutung sind. Die chronischen Erkrankungen der 
Lungen, dyserasische Uebel, besonders carcinomatöser Natur, liefern 
dazu die passenden Belige, Verbinden sich mit der zunehmenden 
Frequenz und Schwäche des Pulses Unregelmässigkeit und Ungleichheit 
dessolben, so werden diese zur Feststellung der Vorhersagung, einer 
Prognosis mala, nicht unerheblich beitragen. Und welchen grossen 
Werth hat nicht die Frequenz des Pulsos für die Beurtheilung der 
Schweisse, welche zur Zeit der Entscheidung acuter Krankheiten aus- 
brechen! Vermindert sich die Pulsfrequenz mit dem Ausbruche utıd 
der Dauer den Schweisses, #0 deutet diess Verhältniss auf Crisis bons ; 
nimmt dagegen die Schaelligkeit des Pulses mit der Fortdaner des 
Schweisses zu, ao ist diess ein Zeichen der bevorstehenden Crisis mala 
und eine beherzigenswerthe Warnung für den Arzt, dem Schweisse 
nicht die gewohnte güustige Bedeutung zuzuerkennen, und die Auf- 
forderung, wenn noch thunlich, zeitig die geeigneten Mittel anzuwenden, 
um dem weiteren Verfallse der Kräfte vorzubeugen. 


Therapie. 

Auf die Cur der Krankheiten, namentlich der wichtigeren, übt 
der Puls den entschiedensten Einfluss; oft genug, und diess darf ohne 
Uebertreibung gesagt werden, ist er der Compass, nach welchem der 
Arzt sich zu richten und zu verfahren hat. Er entscheidet über den 
Character der Krankheit, über Sthenie und Asthenie, und damit über 
die einzuschlagende Cur, die antiphlogistische oder roborirende; er ent- 
scheidet über den Stand der Erregbarkeit, Erethismus und Torpor, 








kommen, beträgt für das gesammte Deutschland diess Verhältniss 1:37; 
allein das Herzogtbum Oldenburg ist in dieser Beziehung günstiger 
situirt ala Grossbritanien, denn auf I Meile Küste kommen nur 3,94 
Meilen Landgebiet. Der Umstand aber, dass in England von allen 
Seiten die Seebäder so leicht zu erreichen sind, mag dazu beigetragen 
haben, dass dort dieselben ihre specifisch medieinische Bedeutung längst 
verloren baben und schon seit 3 ‚Jahren ein hygienisches und diäte- 
tisches Curmittel geworden aind, dessen sich alle Stände zur Kräftigung 
und Stärkung ihrer Gesundheit bedienen. In Deutschland dagegen 
werden die Seebäder vorzugsweise noch von Kranken oder Recon- 
valescenten aufgesucht, und von vielen Aerzten des Inlandes, die mit 
den Heilpotenzen derselben nicht bekannt sind, als „höhere Soolbäder‘ 
aufgefasst, England kann uns hierin mit gutem Beispiel vorangehen. 
Der maritime Aufschwung, den Deutschland jetzt zur See genommen 
hat und der aus allen Gauon des „Öberlandes“ seioe Söhne dem Neptun 
zuführt, möge auch die Aerte veranlassen, ihre Augen dem Meere zu- 
zuwenden und die exclusive Bedeutung, die sie bisher den Seebädern 
beilogten, aufzugeben. Dann wird die in Bezug auf die Länge des 
Küstendistriets verschwindend kleine Zahl von Seebädern, die von Ton- 
dern bis Emden nur 11 beträgt (Sylt, Wyk, Büsum, Neuwerk, Cux- 
hafen, Helguland, Wangeroog, Spikeroog, Norderney, Borkum, Dangast) 
sicherlich sich heben, und Alt und Jung aus Forn und Nah im grossen 
Deutschland die Seebäder als diätetisches Curmittel in Anwendung 
bringen. 

Wohl nur die ültesten Aurzte werden das älteste von den deutschen 
Nordseebüdern kennen, das am Jadebusen gelegene Dangnst. Dasselbe 
wurde nämlich schon am Ausgange des vorigen Jahrhunderts von dem 
letzten Reichrgraf von Bentinek gegründet, Derselbe hatte, in Holland 
viele Güter besitzend, in dem dort zuerst angelegten Scheweningen den 
Nutzen der Seebider kennen gelernt. Da er in jeder Hinsicht dem 


und damit ilber die Aufgabe der Behandlung, beruhigende, contra- 
stimulirende oder die entgegengesstzten Mittel anzuwenden. Er bestimmt 
aber nicht blos im Allgemeinen den Character der Curmethode, son- 
dern im Speciellen das Munss bei der Anwendung ihrer Mittel. Dass 
von der richtigen Wahl der unter entgegengesetzten Zuständen auszu- 
führenden Behandlung, von der richtigen Bemessung der anzuwendenden 
Mittel der Erfolg der Cur abhängig ist, wird kein Arzt bestreiten. 
Und hierüber die Entscheidung zu treffen, ist kein Symptom der 
Krankheit geeigneter ala der Puls. 

Treffend spricht sich hierüber Formey (Versuch einer Würdigung 
des Pulses, 3. 62) aus: In diesem Kraukheitszustande (Entzündung) 
ist der Puls, wenn nicht das einzige, doch «ins der vorzüglichsten 
Zeichen, welches dem Arzt den Sitz, den Grad und die Natur des 
Uebels aufdecken und eine Hauptanzeige zu seinem therapeutischen 
Verführen giebt. Er muss aber seine verschiedenen Formen kennen. 
Hier ist es, wo der Heilkünstler, wenn er wirklich diesen Namen ver- 
dient, die ganze Macht der Kuost entwickeln kann, wo von seiner 
Einsicht, Beurtheilung und rationellen Dreistigkeit das Leben 
des Kranken »bhäugt. Hier bewährt sich der wahre practische Arzt 
als solcher, während der Halbwiaser, der sich selbst nicht trauende 
Receptschreiber durch die Beschaffenheit des Pulses in die höchste 
Verlegenheit geräth und durch sein tumultuarisches Verfahren den 
Mangel an echter Einsicht zum höchsten Nachtheil des Kranken offen- 
bart. Hier ist os, wo der Puls das entscheidende Zeichen ist, die zu- 
verlässigste Anzeige giebt. 

Dass zu dem Studium des Pulses viel Zeit und Mühe gehören, 
ist unbestreitbar. Deshalb ist es aber auch eine dringende Aufgabe 
der klinischen Lehranstalten, demselben die erforderliche Aufmerksam- 
keit und Unterweisung zuzuwenden. Die jutzt in der Praxis so häufig 
herrortretende Blutscheu, die so manches Mal die Aufforderung zu 
einer entschiedenen antiphlogistischen Behandlung unbeschtet lüsst und 
dadurch den ungünstigen Ausgang der Krankheit verschuldet, mag darin 
liegen, dass die Aerzte für die zutreffende Beurtheilung des l'ulses die 
erforderliche Kenntniss nicht erworben haben. 

Begreillicher Weise kann es nicht die Absicht dieses Autsatzes 
sein, den Werth der Temperaturmesaungen in Krankheitsfällen in irgend 
einer Weise hernbzusetzen. Indem diese im Allgemeinen über die 
Grundingen der Wärmeentwickelung, Verdauung, Respiration, Blut- 
bereitung und Nerventbätigkeit Auskunft ertheilen, bestimmen sie das 
Maass der Kräfte und damit die Verschiedenheiten, wie sie in dieser 
Beziehung durch Lebensalter, Constitution und Lebensweine bedingt 
werden. In ihrer Beziehung zu kranklaften Zuständen sind sie ein 
zuverlässiges, also höchst schützbares Mittel für die Beurtheilung der 
Art, der Grade und Stadien der Krankheit, demgemüss für die hier- 
durch geforderte Behandlung. Ihr Werth ist ja gerade in den letzten 
Jahren in mehrfschen Epidemien, in welchen sie durch ihren Einfluss 
auf die Hydrotherapie zu so treflichen Ergebnissen geführt haben, 





wiederum zur allgemeinen Anerkennung gelangt. Es war lediglich der 
Zweck dieser kleinen Abhandlung, dem Pulse denjenigen Grad von 
Theilnahme und Beachtung wieder zuzuwenden, deren er in der Medicin 
so sehr bedarf. Ob die jetzt eingeführte, überaus sorgfültige, in kurzen 
Zwischenräumen wiederholte, an verschiedenen, nicht immer mit Leich- 
tigkeit zugänglichen Körpertheilen veranstaltete Tempersturmessung eine 
unerlässliche Nothwendigkeit für die rationelle Therapie sei, lasse ich 
dabingestellt. Die hierauf bezüglichen Mittheilungen verleihen den 
Krankengeschichten oft eine ermüdende, der Theilnahme des Lesers 
nicht zuträgliche Breite. 


Commentare zu den „Balneologischen Aphorismen“. 
Yon 
Geh. San.-Rath Dr, A, Tb. Brück zu Osnabrück, , 
Brunnenarzt zu Driburg. ') 


IV. Vertige stomacale? 

In Folge meines ersten Commentars: Schwindelangst, Aura 
vertiginosa (s. Deutsche Klinik 1869, No. 5), sind mir von mehreren 
Seiten beistimmende Zuschriften und nach Driburg an Schwindelangst 
leidende Kranke zugekommen. Es ergab sich aua ersteren, dass meine 
früheren Notisen über «diesen merkwürdigen Krankheitszustand (s. dus 
Bad Driburg 1844, 8.116, und Balneolog. Aphorismen 1863, Aphor. 75) 
unbekannt geblieben waren. Wer liest auch Brunnenschriften ? 

Mir selbst aber war es entgangen, dass auch Trousseau den 
Zustand beschrieben, was ich erst aus FL Niemeyor's Lehrbuch der 
spec. Path. und Ther., 6. Aufl, B. 1, in dem Capitel über Dyspepsie 
ersche. Nur stimmen meine Beobachtungen hinsichtlich der Entste- 
hung der Krankheit nicht mit denen überein, welche Niemeyer nach 
Trousseau angiebt, Die Kranken sollen, ohne Vorboten, plötzlich 
über einen heftigen, wirklichen Schwindel klagen, einen Anfall, 
der oft mit Gähnen oder Aufstossen ende. Ein soleher Schwindelanfall 
sei oft der einzige, öfter „ber wiederhole er sich durch höchst unbe- 
deutende Veranlassungen, z. B. durch Gehen auf einem glatten Parquet- 
boden, durch Vorbeipassiren an einem Gitter nu. dgl. — In keinem 
meiner früheren Fälle begann das vieljührige Leiden der Bchwindel- 
angst mit einem solchen wirklichen Schwindelanfulle; sondern allmülig 
entwickelte sich eine Intemperies nervosa, die sich vorzugsweise ala 
Mangel somatischer Selbstständigkeit, als Angst, achwindlig oder 
ohnmächtig zu werden, ausspricht. — Freilich meiden die so „nervös 
Disponirten vor allem gefährliche Standpuncte, wo auch Gesunde 
schwindlig werden; allein auch bei völliger persönlicher Sicherheit, 
hinter der festesten Gallerie, wagen sie nicht, von einem Thurme herab 


') Kommentar I. $. Deutsche Klinik 1869, No. 5, Il und Ill. No. 16, 
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Fortschritt huldigte, so legte er in dem 1'/, Stunden von seiner Re- 
sidenz Varel gelegenen Dangast das erste Seebad an, Die inzwischen 
ausgebrochene Revolution trat der Entwickelung des jungen Bades hin- 
dernd in den Weg. Doch bevor ich zu der topographischen Beschrei- 
bung des heutigen Dangast übergehe, noch einige historische Remini- 
scenzen. Die Geschichte Dangast's verliert sich bis in das graus Alter- 
thum. In den ältesten Zeiten gehörte es zu dem Lande Rüstringen, 
das mit Östringen und Wangerland das jetzige Jeverland bildete, 
Durch die grosse Mevoresfluth im Anfange des vorigen Jahrhunderts 
wurde der grösste Theil Rüstringens von dem Meere verschlungen. 
Von dem ehemaligen Rüstringen blieben nur noch die Gemeinden 
Heppens (jetzt Wilhelmshaven), Neuende und Sande übrig; sämtliche 
anderen Kirchspiele wurden vom Meere verschlungen und bilden den 
jetzigen Jadebusen. Von dem ehemaligen Kirchspiele Arngast blieb 
die im JIndebusen liegende Insel Arngast und als Halbinsel in ihrer 
jetzigen Gestalt das Seebad Dangast, Vor dieser Sturmfath war Dan- 
gast ein amsehnlicher Ort nnd Sitz einer zum deutschen Reiche ge- 
hörenden Comthurei. Als die seit Jahrhunderten sich bekriegt habenden 
Rüstringer, ÖOestringer und Wangrier den klugen Edo Wiemeken zu 
ihrem Häuptlinge wählten und dadurch das jetzige Jeverland entstand, 
vermählte sich die Gräfin Etha von Dangast mit Edo Wiemeken und 
brachte ihm Dangast als Brautschatz zu. Von dessen Nachkommen 
ging es mit Varel und Kniephausen auf die Grafen von Bentinck über. 
Bekanntlich hatte der letzte deutsche Reichsgraf das tragisch-komische 
Schicksal, auf dem Wiener Congresse von der Mediatisirungseommission 
vergessen zu werden: wegen oder trotz der vielen Schlittenpartien 
und Bülle der Horm Gesandten ist bis jetzt nicht entschieden. Als 
er daher nach seiner Befreiung aus französischer Gefangenschaft nach 
seiner Residenz Varel zurückkehrte, nahm er seine Stammlande trotz 
Oldenburgischen Protestes in Besitz und wurde dann in dem sogenannten 


Berliner Vergleiche seine Reichsgrafschaft ihm rechtskräftig zugesprochen 
Der Reichsgraf trat nun zum Grossherzog von Oldenburg in dasselbe 
Verhältnis, in dem er früher zum deutschen Kaiser gestanden hatte; 
in seiner Herrschaft Kniephausen war er vollständig souverain, or hielt 
seine eigenen Soldaten um führte sogar seine besondere Flagge. Nach 
seinem Tode entspann sich unter seinen Verwandten der bekannte 
Bentinck'sche Erbfolgestreit, der erst im Jahre 1858 dadurch geschlichtet 
wurde, dass Oldenburg für eine Million Thaler Entschädigung die Herr- 
schaft Varel und Kniephausen an sich brachte. Damit fiel abermals 
ein Stück Kleinstasterei, wenn die Sache auch bis jetzt noch nicht 
entschieden ist, indern einige Verwandte noch nicht ihre Zustimmung 
zu diesem Abkommen ertheilt haben. 

80 lange der Reichsgraf noch lebte, liess er en sich sehr ange- 
legen sein, sein Schoosskind Dangast zu heben. Im Anfang der zwanziger 
Jahre hob sich die Zahl der Badegüste auf über 800. Von den vielen 
Colebritäten, die hier jährlieh Stärkung ihrer Gesundheit suchten, will 
ich nur den berühmten Astronomen und Mathematiker Ganss aus 
Göttingen erwähnen. Wenn man bedenkt, mit welchen Schwierigkeiten 
eine damalige Reise nach Dangast verbunden war, indem weder Olden- 
burg mit Varel, noch Bremen mit Oldenburg durch eine Chaussee ver- 
bunden waren, und der Weg durch oft mit Lebensgefahr zu passirende 
Moor- und Heidestrecken führte, s»0 muss die damalige Frequenz um 
so höher angeschlagen werden, und beweist es hinlänglich, in welchen 
Ansehen Dangast damals bei den Aerzten und dem Publicum stand. 

(Schluss folgt.) 


zu sehen, ein Blick aus dem Fenster im zweiten ötock macht ihnen 
Schwindelangst, sowie die oben erwähnten geringen Veranlassungen des 
glatten Parquets, des Gitters, Veranlassungen, die eineın Gesunden un- 
erklärlich scheinen; z. B. die Schwindelangst jenes von mir erwähnten 
Geistlichen vor dem blanen Himmel über ihm, wogegen er den schützenden 
Baldschin des Waldes suchte, im Nothfalle einen Regenschirm auf- 
spannte; auch Wolken beruhigten ihn, als Stützpunete für seine 
Augen!) 

Im Ganzen beschreibt Troussean, nnd nach ihm Niemeyer, 
die Krankheitserscheinungen der Schwindelangst wie ich; desgleichen 
erwähnen sie der hypochundrischen Niedergeschlagenheit solcher Kranken, 
ihrer Furcht vor einem tieferen Gehirnleiden, des Nachtheils anti- 
phlogistischer Behandlung und andererseits der Erfolglosigkeit der üb- 
lichen Stürkungsmittel gegen etwaige Anämie, der Kaltwasser- und Ste- 
badecuren. In der Voraussetzung, ıass den Schwindelanfällen 
Dyspepsie zum Grunde liege, will Trousseau seine „Vertige 
stomacale“ durch (Qnassis und kohlenssure Alkalien geheilt haben, 
von denen Neumanu keine Erfulge gesehen hat. 

„Ich glanbe, dass die Wiederholung der Sehwindelanfälle pay- 
ehischen Ursprungs ist,* sagt Niemeyer. — Unter meinen Kranken 
wer nur ein Einziger, und zwar im vorigen Sommer in Driburg, dessen 
Schwindelangst mit einem wirklichen Schwindelanfalle begonnen hatte, 
wogegen er mit Blutentziehungen behandelt worden war. Er wurde 
durch die Driburger Cor, Trinken und Baden nebst Douche, von Tag 
zu Tage freier und nach 4 Wochen völlig gebeilt. Bei allen übrigen, 
mir seit einer Reihe Jahre vorgekommenen, war die Krankheit als 
Symptom der Hypochondris nervosa allmälig entstanden, eine Form 
der hypochondrischen Pusillanimität, die man freilich mit Niemeyer 
eine psychische nennen kann. Ist aber nicht dieses Psychische so- 
matisch begründet? Mir scheint die Disposition zur Schwindelangst bei 
Männern vorzugsweise durch Jugendausschweifungen in Venere et Baccho, 
durch übermissige Anstrengungen der Gehirnthätigkeit und bei Frauen 
durch relatives Uebermaass der sexuellen Thätigkeit somatisch begründet. 
Freilich leiden solche schwindelangstkranke Hypochondristen nicht selten 
an Dyspepsie, zumal „in sehr unbedeutendem, leicht zu überschendem 
Grade", wie Trousseau sagt; wie manche Kranke leiden aber in 
hohem Grade an Dyspepsie, olıne die Schwindelangst zu kennen? Ich 
habe daher oben Trousssau's Bezeichnung: „Vertige stomacale** mit 
einem Fragezeichen vorgeführt. Auch die pallintive Hilfe der Spiritnosa, 
z. B. ein Gins kräftigen Weins als Vorbauungsmittel, wenn die Kranken — 
etwa im Schauspielhause, in der Kirche etc. — ihre Schwindelangst 
befürchten, ferner das Freibleiben bei lebhafter Gemüthserregung ete. 
deutet auf mangelhafte Gehirninnervation als die eigentliche 
Ursache dieser Form der Hypochondria vervosa, von welcher auch 
anderweitige Symptome bei den Schwindelängstlichen nicht zu fehlen 
pflegen. Dass bei Einzelnen gerade das Symptom der Schwindelangst 
in den Vordergrund tritt, ist bei unserem bisherigen Wissen von der 
Function der einzelnen Geohirnthuile rüthselhaft; bis auf weiteres dürften 
Purkinje’s Versuche über den Schwindel das kleine Gehirn vor- 
zugsweise in's Auge fansen lassen. Auch die unverkennbaren Heil- 
wirkungen der Driburger Cor theilt die Schwindelangst mit den übrigen 
Formen der Hypochondria nervosa. 


Chloralhydrat in seiner Anwendung für die Praxis. 
Yon 
Dr. Guttstadt in Berlin. 

Die neueste Zeit ist so reich an Entdeckungen, namentlich im 
Gebiete der Heilmethoden und Arzneimittel, dase ein Jeder in der 
ersten Zeit mit einem gewiesen Misstrauen die Anpreisungen einer 
neuen Entdeckung anhört. Verzeihlich ist dieses Misstrauen, wenn man 
erwägt, wie viele mit grosser Emphase in die medieinische Welt ge- 
schleuderte Nenigkeiten nur ein ephemeres Dasein haben fristen können, 
Von diesem Schicksal sind so manche ala Narootica eingeführten Mittel 
in erster Linie betroffen worden. Das Forum der Praxis ist eben eine 
Instanz, deren Bedeutung viele unterschätzen, welche in ibrem Studir- 
zimmer sich für befähigt halten, Fragen von practischer Tragweite 
zu lüsen. 


’) „Wankt der Boden, sa dass der Siehende nicht in jedem Zeilmomente seinen 
individuellen Schwerpuncı dem allgemeinen Schwerpuneie [Erdcentrum) 
herrschend enigegenstellen kann, #0 entsteht das Gefühl der Unselbssländig- 
keit — allzaemeiner Muskelschwindel; waakt ein Gesichtsobject so 
schnell. dnss die Augenmuskeln ibm nicht, In jedem Zeiimoment das Auge 
daram hufrend, folgen künnen, 80 entsteht derselbe Zustend — Augen- 
schwindel.* Dieser von mir in Huleland's Juurn. 1832, St. 3, 8. 108, 
auspesprochenen Ansicht stimmt Prof. Rob Mayo in London mit den be- 
zeichnenden Worien bei: „Wir lehnen uns auf unser Gesicht, als eine 
Krucke.* Froriep's Notizen 1839, No. 1083. Bi. 


Das Chloralhydrat ist endlich einmal eine Entdeckung, die auf 
Grund sorgfältiger und zahlreicher Beobachtungen in der Praxis zu den 
wichtigsten, die je gemacht sind, gerechnet werden muss, Herr O. 
Liebreich ’)}, der glückliche Entdecker, macht uns in ausführlicher 
Weise mit den Eigenschaften dieses Mittels bekannt, von denen die 
chemischen uns zunächst interessiren. 

Das Chloralbydrat crystallisirt in feinen Nadeln, die sich zu einer 
festen Urystallmasse zusammenschmelzen lassen; auf dem Boden eines 
geschlossenen (Giefüsses aufbewahrt, sublimiren dieselben an die Wand 
des Giefüsses in äusserst feinen Crystallnadeln, die gunz farblos sind. 
In Wasser lösen sich dieselben vollstäudig, und nur nach längerem 
Aufbewahren entsteht in der Lösung eine leichte Opalescenz. Die 
Crystalle haben einen eigenthümlichen, etwas stechenden Geruch. Die 
Lösung in Wasser resgirt neutral; mit salpetersaurem Silberoxyd ver- 
setzt, darf keine Trübung entstehen. Werden die Crystalle mit con- 
centrirter Schwefelsäure behandelt, a0 muss sich eine fuarblose, ölige 
Schicht bilden, die bald zu einer festen Masse erstarrt. Die Lösung 
in Wasser, mit Kalilauge versetzt, muss sofort eine mwilchige 
Trübung entstehen lassen, die nach einigen Minuten verschwindet; am 
Boden des Glases setzt sich dan ein Tropfen klaren, farblosen Chlo- 
roforms ab, das einen reinen Geruch und alle Eigenschaften eines 
reinen Chloroforms haben muss. Das reine Chioral hat einen Riede- 
punct von 94° (corr. 96" Kopp). Die Bewahrung des Chloralhydrat 
geschieht am besten in Flaschen, die mit einem Glasstopfen geschlossen 
sind. Ebenso sind die Lösungen gut geschlossen aufzubewahren. 

Ganz besondere Ansprüche sind an das Chloral für den mediei- 
nischen Gebrauch in Betreff der Reinheit zu erheben. Da sich beim 
Behandeln mit Chlor, neben Chloral, augenscheinfich eine Reihe anderer 
gechlorter Products bildet, so muss man auf die Entfernung dieser 
Substanzen die grüsseste Burgfalt verwenden; es wioderheolt sich sonst 
hier dasselbe, was beim Chloroform so uft eine nachtheilige Wirkung 
hervorruft, Enthält nämlich das Chloral diese Bestandiheile, so wirkt 
es Husten erregend und reizend, 

Wenn von einigen Seiten Klagen laut geworden sind, dass die 
Wirkung des Chloralhydrat nicht eine sichere sei, wie sie von Lieb- 
reich und Jastrowitz gerühmt wird, so verweisen wir als Grund 
für die Unsicherheit in der Wirkung auf den Umstand, dass die in den 
Apotheken vorräthigen Präparate nicht aus einer Fabrik kommen. 
Es beschäftigen sich bereits mehrere Fabriken mit der Herstellung des 
Chloralhydrat, und die Annahme ist nicht ungerechtfertigt, duss die 
Darstellungsmethode eine verschiedene sein wird, -achon vom geschäft- 
lichen Standpiunet aus. Dass die Reinheit des Präparats dadurch nicht 
immer gewinnt, beweisen eben die Klagen mancher Collegen. 

Hr. Liebreich giebt für die Darstellung die Methode von 
Liebig un, nach der ein Chlorstrom so lange durch absoluten Alcohal 
geleitet wird, bis keine Salssäure mehr entweicht, das Chlor also un- 
verändert, selbst beim Erwärmen, durchtritt. Das rohe Chloral wind 
daun mit concentrirter Schwefelsäure behandelt und das bei 94° siedende 
Product aufgefangen. Lüsst man dieses einige Zeit mit concentrirter 
Schwefelsäure in Berührung, so bildet sich das polymerisirte, unlösliche 
Chloral; die Reinigung dieses Körpers ist insofern sehr erleichtert, als 
er sich weder in Alkalien noch in Säuren auflöst und mit diesen daher 
längere Zeit ohne Zersetzung behandelt werden kann. Beim Erhitzen 
geht diese Modifiention wiederum in die lösliche Form über. Das lös- 
liche Chloral stellt anfünglich eine leicht bewegliche Flüssigkeit dar, 
vom specifischen Gewicht 1,502, die alimälig dickflüssiger wird nnd 
zuweilen ganz plötzlich in die unlösliche Modification unter atarker 
Wärmeentwicklung übergeht. Vermischt man das wnsserfreie Chloral 
mit Wasser, so bildet sich unter starker Erwärmung der Flüssigkeit 
nach ganz kurzer Zeit das in Nadeln erystallisirende Chloralhydrat, 
dessen Bezeichnung nach Hrn. Liebreich, Hydras Chlorali ist. 
Dasselbe unterscheidet sich vom Chlorsi durch den Mehrgehalt eines 
Moleküls Wasser. Seine Formel ist demnach 

c,Cl,OH +H,0, 

Nach vielfachen, vergleichenden Versuchen hat Hr. Liebreich 
gefunden, dans dieses Präparat für die Anwendung in der Medioin das 
brauchbamto ist. Die Crystalle bewahren ihre Eigenschaft beim Auf- 
bewahren und lassen sich bequem dosiren. 

Die Wirkung des Chloralhydrat besteht in der schlafmachenden 
Kraft, erwiesen darch eine so grosse Zahl von Versuchen, dass ein 
Zweifel daran nur gestattet ist, wenn Beobachtungen unter den von 
Liebreich und Jastrowitz aufgestellten Bedingungen diese nicht be- 
stätigen. Ein Zweifel an dieser Wirkung kann am wenigsten dann 
Anspruch anf Berücksichtigung machen, werm nicht mit Sicherheit ar- 
gegeben wird, ob das Präparat die von Liebreich an seine Eigen- 


schaften gestellten Ansprüche erfüllt und ob die Grüsse der 


') Das Chlorslbydret, ein neues Hypbolicum und Andsthetilcum, und dessen At- 
wendung in der Medicio, Eine Arzneimittel Untersuchung von Dr. O. Lieb=- 
reich. Berlin 1869, 


Dosis eine solche gewesen ist, dass sie auf Grund von so sorgfältig 
und gewissenhaft ausgeführten Beobachtungen diese Wirkung hervor- 
zubringen im Stunde ist. 

Den entscheidenden Einfluss der Grüsse der Dosis auf die Wirkung 
haben wir in dem Umstand zu suchen, dass das Chloralhydrat, in den 
Organismus eingeführt, folgende Umwandlung erleidet. Es spaltet sich 
nach Liebreich’s Lehre in Chloroform und Arneisensäure.. Wir 
wissen bereite, dass Chloral in alkalischer Lösung nicht existiren kann, 
ohne sich in seine Componenten zu zerlegen. Das Blat ist eine nlen- 
lische Flüssigkeit, deren Gehalt an freiem Alkali nicht immer aus- 
reichen würde, die gesammte (Juantitäit des eingeführten Chlorals in 
Chloroform zu zerlegen. In dem eirculirenden Blut ersetzt sich jedoch 
das verbrauchte Alkali immer von Neuem, Den Nachweis des Chloro- 
form im Blut hat auch bereits Despretz geführt. 


Analog der Wirkung des Chloroform ist demnach die des Chloral- 
hydrat. 80 beobachten wir anch nach der Einwirkung unseres Mittels 
ein Stadium der Erregung, dem wir nach Beendigung desselben ein 
Stadium der Erschlaffung und des Schlnfes folgen schen. Psychische 
Erregtheit, zuweilen krampfartige Bewegungen der Extremitäten, Enge 
der Pupitlen, Rüthe des Gesichts kennen wir als Erscheinungen des 
Exeitationsstadium in Folge der Einwirkung von Chloroform. Beim 
Chloralhydrat sind eigentliche psychische Erregtheit und krampfartige 
Bewegungen niemals wahrgenommen, dagegen fast constant eine häufig 
ungemein starke Pupillenverengerang. Dabei verhielt sich die Papille 
in Bezug auf ihre Reactionsfähigkeit gegen Lieht normal, Auch bei 
Appliention äusserer Reize, bei Nadelstichen in die Haut, in die Nase 
namentlich, bei Besprengen mit kaltem Wasser, selbst beim Iauten 
Hineinschreien in’« Ohr fand, wie Westphal (Virchow’s Archir, 
Rd, 27, p. 409; diess bei der Chloroformnarcose beschrieben hat, und 
man es auch bei Nichtnarentisirten, nur um Vieles undeutlicher, beobachten 
kann, eine in einzelnen Fällen ganz enorme Erweiterung der Pupillen 
statt, die nach dem Wegfall des Reizes ihre ursprüngliche Ve.engerung 
wieder gewannen, Schon die Versuche des Hrn, Liebreich zeigen 
diess Symptom der Reizung; Prpillenenge ist notirt bei Experiment IT. 
{Frosch), VIII. (Kaninchen), X. (Kaninchen), Fall KIlf. und XVILL. 
{auf der Irrenabtheilung der Charite). 

Auch die Röthe des Gesichts sah man bei dem grösseren Theil 
der Kranken nach Anwendung von grösseren Dosen ausnahmslos auf- 
treten und zwar kurz nach der Darreichung des Mittels. Es ist diess 
wirklich eine aufsllende Röthe der äusseren Haut, der Angenlider, 
dazu ein Jeichtes Oedem derselben und des Gesichts; diese Erscheinungen 
schwinden aber allmälig. Solche Kranke gleichen ganz Personen, die 
<chloroformirt wurden, und es ist diess um so interessanter, als man beim 
Chloroform diese Köche und Schwellung dem äusseren cnustischen Reize 
beimisst. Vielleicht ist es auch hier dieser Keix wieht allein, und wir 
haben ein neues klinisches Annlogen für die Wirkung des Chloroform 
und Chioralhydeat. Sullte diese Schwellung nach dem Tode halten, 
so wäre sie forensisch wichtig (‚Jastrawitz). 


Wo wir aber unter Fortfall der psychischen Erregtheit und der krampf- 
haften Bewegungen dns Excitationsstadium eintreten schen, da kommt auch 
die hypnotische Wirkung uuf's schnellste zur Geltung. Der Zeitraum 
pflegt 5—20 Minuten zu währen, ianerkalb deren nach Darreichung 
des Mittels der wohlthätige Schlaf sich des Kranken bemächtigt. Diese 
erwähnten Erscheinungen zeigen sich stets, sobald grössere Dosen, d.h. 
4— 7 Grm, Chloralbydrat gegeben werden. Bei körperlich herunter- 
gekommenen und namentlich nervösen Personen sah man nicht selten 
schon bei 4 Grm. fulminante Wirkung und einen tiefen Schlaf entstehen, 
während robunte grössere Gaben vertrugen. Ceteris paribus erfordern 
Alcoholisten und Tobsüchtige mehr als Paralytiker und Melancholiker. 
Letzteren und köperlich heruntergekommenen Personen empfiehlt es 
sich, das Chloralhydrat in refracta dosi zu geben, so dass die grüssere 
Hälfte, 3 (irm. etwa auf einmal, der Rest etwa circa vA Stunde später 
genommen wird. Immerhin aber zeigt sich dieses Mittel überlegen dem 
Morphium und dem Chloroform in Bezug auf die Schnelligkeit der 
Wirkung. 

Was aber die Dauer des Schlafes anlangt, so übertriift es 
selbst Morphium in Verbindung mit Chloruform, Doch varürt die 
Dauer des Schlafes oft bei demselben Individuum, selbst nach Anwen- 
dung grösserer Dosen, ohne dass bis heute die Gründe für diene Er- 
scheinung aufgefunden sind. Nach rollbrachtem Schlaf, der 16 Stunden 
dauern kann, klagten nur einzelne sensible Personen über Schwere, 
Eingenommenheit des Kopfes; sonstige lästige Nachwirkungen sind nicht 
zu registriren gewesen, insbesondere weder Magenschmerzen, noch 
Appetitlosigkeit, noch Erbrechen, ausser einige Mal kurz nach hastiger 
Anufualme des Mittels. In ihrem äusseren Verhalten bleiben die 

Dr. W.Jastrowitz: ) Geber die Iherepeutischen Wirkungen des Coloral- 


hydrais. Berliner klinische Wochenschrift 4869, No, 39. %) Vortrag in der 
mediclolsch-psychologischen Gesellschaft, 21, September 1860. 


meisten Kranken sich vullständig gleich. Eine sedatire Wirkung 
grosser Dosen ist nicht bemerkt worden (Jastrowitz). 
{Fortsetzung folgt.} 


Angeborene Stenose des Ostium arteriosum pulmonale 
mit vollständigem Mangel der Ventrikelscheidewand, 
sowie gleichzeitig vorhandenem Situs transversus. 


Yon 
Dr. F. Steudener, 
Docent der puthologischen Auslomie in Halle, 

Der nachstehend beschriebene Fall, den ich in der Poliklinik des 
Herrn Prof. Olshausen zur Section bekam, hat Herr Dr. Acker- 
mann auf meinen Vorschlag als Grundisge für seine Inauguraldisser- 
tation ') benutst und ist derselbe daher eigentlich bereits publicirt; da 
aber derartige Arbeiten in der Regel nicht weiter bekannt werden, der 
Fall selbst aber nicht ohne Interesse ist, glaube ich, dass eine nach- 
malige Veröffentlichung desselben für einen grösseren Leserkreis keiner 
weiteren Rechtfertigung bedarf, 

Die Notizen Über den Krankheitsverlauf verdanke ich Herm Dr. 
Mecus, erstem Assistenten an der hiesigen geburtshülfiichen Klinik. 

Der Knabe 8,, einen Monat alt, kam am 23. Juli in poliklinische 
Behandlung. Nach der Aussage der Mutter und Hebeamme war der 
kleine Patient zwar tief asphyetisch geboren, aber duch zu regelmässiger 
Respiration und lautem Schreien gebracht worden. Vom Augenblick 
seiner Gebart an hat er während seiner ganzen Lebenszeit eine inten- 
sive dunkelbläuliche Hautfarbe gehabt und zwar sehr hochgradig und 
in die Augen fallend, so dass die Mutter meinte, sie müsse „sich an einem 
Mohren versehen haben“, Die Cyanose vermehrte sich beim Schreien 
noch sehr bedeutend. Sonst hatte es aber keine weiteren Krankheits- 
erscheinungen gezeigt, stets ordentlich die Brust genommen und sich 
in normaler Weise weiter entwickelt. Der Stahlgang war stets regel- 
mässig und nur die Diurese soll nach den Aussagen der Mutter be- 
deutend vermindert gewesen seit. 

Bei der Untersuchung stellte sich der kleine Patient als ein seinem 
Alter entsprechend kräftig entwickelter und in gutem Ernährungs- 
zustande befindlicher Knabe dar. Die ganze Körperoberfläche, beson- 
ders Hünde und Filsse, Hals und Gesicht, zeigten sich stark cyanotisch, 
die Fingernägel tief blauschwarz gefürbt. Die Renpiration war regel- 
mässig und ruhig (25—30 in der Minute) und boten die Lungen weder 
bei der Auscultation, noch bei der Percussion irgend welche putholo- 
gischen Erscheinungen dar. Die Herzdämpfung achien ver- 
grüssert zu sein, da sie über den rechten Brustbeinrand 
hinnusreichte und sich nach links in eine abuorme Dämpfung 
fortsetzte, welche, den unteren Thorarrand überragend, 
»ich bis über die Linen axillaris hin erstreckte. Der Spitzen- 
stoss war nicht deutlich zu fühlen, der Herzchoc war nicht verstärkt, 
Ebenso wenig zeigte sich abnorme Pulsation. Die Herztüne waren 
undeutlich, indessen, wie es schien, vollkommen rein. Dis Pulsfreguonz 
betrug 116-120. Von Seiten des Abdomen war nichts pathologischen 
nachzuweisen. 

Ordinirt wurde Kal, nitr, und Acet. »quillit, 

27. Juli. Im Verlauf der letzten 4 Tage schien sich die 
Cyanose unter der eingetretenen reichlicheren Diurese zu vermindern. 
Es wird daher mit der Ordination fortgefahren, 

23. Juli. Patient ist somnolent geworden und nimmt die Brust 
nicht mehr, Die Diurese ist sehr vermindert, ebenso ist Obstruetion 
eingetreten und die Cyangse wieder stürker geworden. Ordinat. Eme- 
ticum, warmes Bad, Calomel, 

Gegen Abend trat Besserung ein, nachdem 3 grüne Stühle und 
2 Mal Erbrechen erfolgt waren; Patient hatte danach auch mehrmals 
wieder die Brust genommen, 

30, Juli. Putient liegt im tiefen Sopor, die Cyanose hat sich 
beträchtlich vermehrt. Die Respiration ist echnappend geworden und 
in der Trachea lassen sich Rasselgeräusche hören. Es wurde noch ein 
warmes Bad und ein lEimeticum angeordnet; letztores bewirkte jedoch 
kein Erbrechen mehr und nach 1, Stunden erfolgte der Tod, 

Section, 31. Juli 1869 Nachmittags 3 Uhr. Die Leiche zeigt 
einen vortrefflichen Ernährungszustand und die Grüsse entspricht dem 
Alter vollkommen. Die Haut erscheint überall blauroth, besonders in: 
Gesicht und an den Extremitäten. Das Unterhautfetigewebe zeigt eine 
violette, die Muskeln eine dunkelbraunrothe Fürbung. Die Schädel- 
höhle durfte nicht eröffnet werden. 

Nach der Eröffnung der DBrust- und Bauchhöhle zeigt sich zu- 
nächst ein vollständiger Sitns transversus, Die Lungen waren 


') A. Ackörmann, Ueber congenitsie Pulmonulstenosen. Inaug-Abh. Halle 
1869, 


nach Eröffnung der Pleurahöhle gut zusammengesunken und bieten mit 
Ausnahme einiger kleiner atelectstischer Stellen keine pathologischen 
Veränderungen dar. Das Herz hat die normale Grösse, liegt mit der 
Spitze nach rechts. Schon bei der äusseren Betrachtung lässt sich 
keine deutliche Sonderung in zwei Ventrikel erkennen, Die Vorhöfe 
verhalten sich «ngegen ganz normal und sind deutlich von den Ven- 
trikeln abgegrenzt. Im Septum der Vorhöfe findet sich das Foramen 
ovale weit offen und nur durch eine dünne halbmondförmige Klappe 
im linken Vorhof halb verdeekt. Der dem rechten Atrium unter nor- 
malen Verhältnissen entsprechende Vorhof ist bedeutend grösser als 
der dem linken Atrium entsprechende. An Stelle der zwei Ventrikel 
findet sich nor eine einzige Herzhöhle vor, in der das fehlende 
Septum nur durch einen Aachen I—2 Mm. hohen Längswulst an der 
vorderen Ventrikelwand angedeutet ist. Die Aorta entspringt an der 
normalen Stelle, hat vollkommen wohl ausgebildete Semilunarklappen ; 
der Arcus sortao, etwas erweitert, schlägt sich statt nach links, nach 
rechts hinüber, giebt den Traneus anonymus linke, die A. subclavia 
und Carotis dextra rechts ab. Die Arterise bronchiales zeigen eine 
etwas stärkere Entwickelung. Der Conus der A. pulmonalis entspringt 
dicht neben der Aorta und verengert sich im Östium arteriosum bis 
auf 2 Mm. Durchmesser, Es lassen sich an demselben zwei "kleine 
rudimentäre und eine etwas grössere und sonst wohl ausgebildete Se- 
milunarklappe unterscheiden. Das Endocardium ist an dieser Stelle 
getrübt und verdickt. Hinter dieser Verengerung erweitert sich 
die Arteria pulmonalis wieder allmälig und erreicht nach Abgabe des 
Duetus Botalli ihren normalen Durchmesser. Der Ductus Botalli 
besitzt eine Länge von 17 Mm, und einen Durchmesser von 8,5— 4 Mm., 
er ist vollkommen durchgängig. Die Trieuspidalklappe erscheint ge- 
schrumpft und getrübt und zeigt an den Kändern feste, 
knotige Verdiekungen. Die Muskelwände des Herzens zeigen 
überall den gleichen Dickendurchmesser, so dass also eine den beiden 
Ventrikeln entsprechende, verschiedene Entwickelung der Musculatur 
nicht vorhanden ist, Die Untersuchung der Organe des Unterleibes 
bot mit Ausnahme des vollkommen unsgebildeten Situs transversus 
und einer allgemein verbreiteten venösen Hyperämie nichts Be- 
merkenswerthes dar. 

Wir haben also im vorliegenden Falle ein einkammeriges Herz, 
aus dem die beiden grossen Gefissstämme des grossen und kleinen 
Kreislaufs gemeinschaftlich entspringen, von denen aber das Ostium 
arteriosum pulmonale erheblich verengt ist. Die Trübungen und Ver- 
diekungen der Trieuspidalklappe, welche sich in das Endocardium bis 
zum Ostium arteriosum pulmonale fortsetzt und da ganz besonders stark 
entwickelt ist, weisen uns darauf hin, als Ursache der Verengerung 
einen fötalen Entzündungsprocess, eine Endocarditis mit 
nachfolgender Schrumpfung der entzündeten Theile anzunehmen. Das 
vollständige Fehlen der Ventrikelscheidewand weist uns ferner darauf 
hin, dass die Entzündung und Verengerung in einer sehr frühen Fötal- 
periode stattgefunden haben muss, nämlich vor Entwickelung der Ven- 
trikelscheidewand, denn das Fehlen derselben kaun sich nur durch die 
in Folge von Lungenarterienverengerung eingetretenen Veränderungen in 
den Ciroulationsverhältnissen erklären. Die Biutmasse, die sich somat 
durch die beiden Ostia arteriosa aus dem noch einfachen Ventrikel ent- 
leerte, war nach der Verengerung des Ostium arteriosum pulmonale ge- 
zwungen, vorzugsweise das Ostium arteriosum #ortae zu passiren. Die 
dadurch entstandene atarke Strömung aus dem rechten Theil des Herzens 
nach dem linken verhinderte die Bildung des Beptum. 

Während des Lebens hat die Binteireulation jedenfalls in der 
Weise stattgefunden, dass das Blut aus dem Ventrikel zum grössten 
Theil in die Aorta getrieben wurde und nur ein verschwindend kleiner 
Theil die werengerte Arteris pulmonalis passirte. Aus der Aorta ging 
ein Theil des Blutes durch den Ductus Botalli in den oberhalb der 
Verengerung gelegenen Theil der Arteria pulmonalis über und »o zur 
Lunge. Ans der Lunge kehrte das decarbonisirte und oxydirte Blut 
in den Vorhof zurück, um sich nun durch das Ostium atrioventriculare 
wieder in den einzigen Ventrikel zu ergiessen, wo nun natürlich eine 
Vermischung des gleichzeitig aus dem rechten Vorhof eintretenden ve- 
nüsen Blutes mit dem aus dem linken gekommenen arteriellen eintreten 
musste. Dass die Cireulation in dieser Weise stattgefunden hat und 
so stattfinden musste, ergiebt sich aus dem Sectionsbefund,. Da die 
Lunge genügend Blut bekommen hat, so konnte diess nur aus der er- 
weiterten Aorta durch den Duetus Botalli in die Lungenarterie gelangt 
sein, da das Minimum, welches durch das verengerte Ostium arterios, 
pulmonale in dieselbe gelangen konnte, nicht hingereicht haben würde, 
das nothwendigste Sanerstofbedürfniss den Organismus zu befriedigen; 
darauf deutet vor allen auch die sehr beträchtliche Entwickelung des 
Duetus Botalli in unserem Fall. Uebrigens kann die Lunge auch noch 
anf einem dritten Wege Blut bekommen haben, nämlich durch die Ar- 
teriae bronchiales, die in unserem Falle etwas erweitert waren. Es 
communiciren dieselben, wie man sich leicht durch Injectionen über- 


zeugen kann, mit dem Capillarnetz der Lungenalreolen und bei ge 
luugenen Injeetionen der Arteria pulmonalis füllt man die Endäste der 
Arteriao bronchiales gewöhnlich sehr vollständig mit. Es ist diesem 
eigenthimlichen Verhalten der Bronchialarterien bei den Fällen von 
sugeborner Pulnonalstenose bisher wenig Aufmerksamkeit geschenkt, 
denn beim Durchmustern der ziemlich reichen Casuistik findet man nur 
in sehr wenigen Fällen Angaben über das Verhalten derselben. In 
einigen ähnlichen Fällen von Pulmonalstenose fanden sich dieselben 
ebenfalls erweitert. — Bei dieser Art der Bluteireulation bekam also 
der Körper in unserem Falle immer gemischtes Blut, was jedoch auf 
die Ernährung sehr wenig Einfuss gehabt haben muss, da das Kind 
sich nach der Geburt ganz normal weiter entwickelt hat und beim 
Tode sich noch in einem vorzüglichen Ernährungszustande befand. Für 
die Erklärung der Cyanose, welche man früher aus der Cirenlation der 
gemischten Blutes herleitote, ist dasselbe ohne jede weitere Bedeutung, 
was besonders ein von Breschet beobachteter Fall beweist, wo die 
linke Arteria subelavia aus der Pulmonalarterie entsprang und so in 
dem betreffenden Arm nur venöses Blut eireulirte, Nichtsdestoweniger 
zeigte derselbe keine Spur von Cyanose, Die starke Cyanose bei Pul- 
monalstenosen wird einfach bewirkt durch die bedeutende Blut- 
stanung im venüsen Theil des grossen Kreislanfs, welche 
ihren Grund bat in der mangelhaften Entleerung des Ventrikels, da 
durch die Aorta allein die gesammte Blutmasse nicht austreten kann. 
Hierauf deutet in unserem Fall die Erweiterung des dem Atrium ent- 
sprechenden Vorhofs. 

Der in unserem Falle gleichzeitig vorhandene Situs trunsversua 
hat natürlich zu den abnormen Befunden im Innern des Herzens gar 
keine Beziehung, er ist nur eine zufällige Complication unseres inter- 
essanten Falles. 

Bemerkenswerth bleibt es immer, dass trotz der bedeutenden Cir- 
eulationsstörungen im grossen und kleinen Kreislauf sich das Kind nach 
der Geburt so gut und kräftig weiter entwickelt hatte. Man muss 
annehmen, dass zunichst eine möglichst gute Compensation der Pul- 
monalstenose vorhanden war, bis schliesslich die Blutstanung im venösen 
Theil des grossen Kreislaufs so beträchtlich wurde, dass dadurch die 
Funetionen der Centralorgane des Nervensystems beeinträchtigt wurden 
und den Tod herbeiführten. 


Zur käsigen Infiltration und multiplen Abscessbildung 
des Hodens. 
Von 
Dr. Bernhard Beck, 


grossberzoglich badischom Oberstsbsarzte in Freiburg. 


Gewöhnlich werden die tubereulöse und die serofulöse Entzündung, 
sowie die käsige Inültration des Hodens als identisch, gleichbedeutend 
angesehen, da diese Affestionen häufig in gleicher Weise verlaufen und 
öfters einen Ähnlichen Ausgang nehmen. Man beschreibt nämlich als 
scrofulöse oder tubercnlöse, käsige Hodengeschwülste entzündliche Vor- 
gänge im Parenchym des Hodens, vorzugsweise der Epididymis, welche 
sich namentlich im kindlichen Alter oder zur Zeit der eintretenden 
Mannbarkeit bei schwachen, scrofulönen oder zur Lungenphthisis ge- 
neigten Personen bemerkbar machen, sich anfänglich durch Schwellung 
und Induration des befallenen Theiles, später durch Erweichung, Auf- 
bruch, Fistelbildung, öfters durch multiple Abscedirung als Folge der 
Umwandlung abgelagerter, sogenannter scrofulöser Exsudatmasse zu 
käsigen Eiterheerden, ferner durch Geschwürsbildung and Zertrümmerung, 
Zerfall des Hodengewebes kennzeichnen, Mitunter wird aber auch von 
verschiedenen Autoren angegeben, dass ganz gesunde, kräftige Leute 
vorgerückteren Alters, frei von Serofeln und Phthisis, von dieser Krank- 
heit befallen werden, dass nicht immer der Nebenhoden, sondern der 
Hoden selbst der primitive Sitz des Leidens sei, dass das Uebel durch 
verschiedene äussere Einflüsse, auch durch Syphilis veranlasst werden 
könne, dass nach erfolgtem Aufbruche hin und wieder ein knotenfürmiges 
Geschwür zurückbleibe, dass öfters aus der Fistel oder der Abscens- 
höble eine schwammige Masse, welche Atrophie des Hodens zur Folge 
habe, hervorwuchere. In einigen Fällen soll der Verlauf schr langsam, 
in anderen änsserst rapid vor sich gehen, sich auf den anderen lioden 
übertragen; es soll der Hoden bald knotig, höckerig werden, bald sich 
glatt und halb elastisch anfühlen Inssen. 

Man ersicht aus diesem nicht bestimmt abgeschlossenen Krank- 
heitsbilde, dass unter dem Colleetivnamen „serofulöse und tubereullse 
Entzündung‘ verschiedene pathologische Vorgänge verstanden werden 
können und dass es deshalb gewiss nur wünschenswerth ist, wenn man, 
gestützt auf pathologisch- anatomische Untersuchungen, eine Sichtung, 
eine schärfere Trennung der in diese Categorie eingereihten Zustände 
anzustreben sucht. 


Nachdem durch Virchow in überzeugender Weise der Unter- 
schied zwischen Tuberkel und Scrofula festgestellt wurde, man als 
Tuberkel allein die graue Granulation, das hirsekornförmige Knötchen, 
welches als organisirtes Gebilde zellige Zusammensetzung nachweist, 
anzusehen hat, bei der Serofula nur eine irritative Schwellung der 
Substanz mit Vermehrung der zelligen Theile, kyperpInstische Zunahme 
der Elementarbestandtheile, der Lymphzellen wahrgenommen wird, so 
muss auch die scrofulöse Hodenentzündung von der tubereulüsen Iufil- 
tration dieses Organs getrennt werden. Es mag allerdings unter Um- 
stünden etwas schwierig sein, eine Differentialdiagnose zu stellen, nament- 
lich wenn die Ablagerungen bereits die fettige Metamorphose eingingen, 
wodurch alsdann das Characteristische der Infiltration verloren gehen 
kann. Die für sich allein bestehenden Hodentuberkeln ohne gleich- 
zeitige Affeetion anderer Organe sind gewiss nur selten Gegenstand der 
chirurgischen Beobachtung (Stromeyer hatte nur I Mal Gelegenh«it 
sie zu sehen) und werden sich dann, weil die kleinen Knötchen vor 
ihrer Erweichung keine käsige Heerde und Abscesse, keine Hervur- 
treibungen der Allmginea, keins höckerige Beschaffenheit derselben ver- 
anlassen, durch die mehr gleichmässige Anschwellung des Testikels, 
durch die grosse Spannung und Einpfindlichkeit vor erfolgter Castration 
erkennen lassen. Ist der erkrankte Theil auf operativem Weges ent- 
fernt, so wird die genaue histologische Untersuchung jeden Zweifel 
heben. Gewöhnlich beschränkt sich aber div Tuberkelbildung nicht auf 
den Hoden und Nebenhoden, sondern es werden auch andere Urgane, 
vorzugsweise die Lungen, davon befallen oder es hat sich eine ncute 
Mitiartubereulose entwickelt und muss alsdaun von dem Bestehen der 
anderen Erscheinungen, von dem gestörten Allgemeinbefinden etc, auf 
die Natur den Uebels geschlossen werden, Bis jetzt habe ich nur 
1 Mal bei einem Kinde, welches in kurzer Zeit durch eine Miliartuber- 
eulose getödtet wurde, bei der Section auch in dem Hoden die grauen, 
runden Knötchen gefunden, bei Erwachsenen habe ich sulche noch nie 
getroffen. Ich hege deshalb den Zweifel, dass nicht alle als tubereu- 
löse Hodengeschwülste bezeichneten Fälle wirklich solche sind, sondern 
dass der grüsste Theil derselben als Folge einer scrofulösen Ablagerung 
oder als jene der käsigen Umwandlung anderer Exrsudatmassen be- 
trachtet werden müssen. 

Viel häufiger als Tuberkeln entwickeln sich nämlich bei schwäch- 
lichen Individuen mit sogenannter scrofulöser Constitution im Parenchym 
des Nebenhodens oder des Hodens selbst an verschiedenen Puneten 
Iymphoide, leicht granulirte Rundzellen in reichlicher Zahl und bilden 
Heerde, Nester, welche entweder für sich eine weitere Umwandlung in 
partielle Fettmetamorphose eingehen, käsig werden, oder eine stärkere 
Reizung, eine Entzündung hervorrufen und zu Abscess- und Fistel- 
bildung, selbst zur multiplen Vereiterung und Zorstörung des Paren- 
chyms Veranlassung geben. Bei schwächlichen Kindern, sowohl mit 
als ohne Drüsenerkrankung, wie bei Knaben, welche der Geschlechts- 
reife nahe waren, habe ich wiederholt empfindliche Schwellung der 
Epididymis oder des Hodens mit unbedeutendem Transsudat in die 
Tunica vaginalis propria beobachtet; hin and wieder kam en trotz ge- 
eigneter allgemeiner wie locnler Behandlung nicht zur Zertheilung und 
Rückbildung, sonders es entwickelte sich eine stärkere Entzündung "nit 
Erweichung und Fistelbildung und wurde dadurch der Verlauf ein pro- 
trahirter. In allen Fällen trat aber (so viel mir bekannt) vollständige 
Heilung ein, bildete sich das Leiden nicht weiter ans und zeigten sich 
während des Heilprocesses wie nachher keine Erscheinungen einer tuber- 
culösen Affeetion. Bei 2 jungen Soldaten — im Alter von 21 Jahren — 
fand ich im Dereiche des Serotums Fisteln, welche mit dem Neben- 
hoden im Zusammenhang standen, bei beiden hatte sich mehrere Jahre 
vorher eins schleichende Entzündung mit Aufbruch entwickelt. Die 
Testikel waren sonst ganz gesuml, nicht empfindlich, sie waren glatt, 
nicht härtlich anzufühlen, Abgesehen von dem unbedeutenden Abtiluss 
einer schleimigen Flüssigkeit, welche mieroscopisch Saamenfäden nach- 
weisen liess, machte sich keine weitere Unbehaglichkeit bemerkbar, 
Durch Ausschneidung der narbig eingezogenen Canalwaudungen und 
durch eine einfache, aber allerdings längere Zeit andauernde Behand- 
long schlossen sich allmälig die Fisteln und konnten alsdann beide Pa- 
tionten ohne Störung ihren Dienst versehen. 

Einen ganz anderen Verlauf beobachtete ich dagegen in letzter 
Zeit bei einem jungen Mann, von allerdings schwächlicher Natur, bei 
dem sich aber weder eine tabereulüse Infiltration der Lungen, noch 
eine scrofulöse Anschwollung der Iymphdrisen wahrnehmen liess und 
bei welchem höchstens das eheliche Zusammenleben, also genchlecht- 
licher Excess Veranlassung zu einem Reizungszustande des rechten Hodens 
mit hyperplastischer Zunahme der Elementarbestandtheile und darauf 
folgender käsiger Infiltration, maltipler Abscedirung und partieller Zer- 
siörung des l’arenchyms gab, wodurch die Castration nothwendig 
wurde. G. B., 25 Jahre alt, Landmann, erst kurze Zeit verheirnthet, 
bemerkte im Sommer 1868 eine Schwellung und leichte Röthung der 
rechten Hälfte des Scrotums, zeitweise verspürte er anch Schmerzen 
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im Hoden selbst und in der Richtung des Saamenstranges. Von seinem 
Arzte wurden verschiedene Ueberschläge und Einreibungen angeordnet, 
aber ohne Erfolg; im Gegentheil die Vergrösserung des rechten Hodens 
und dessen Empfindlichkeit nahmen zu. Ende des 2. Monate der Er- 
krankung kam Patient zu mir. Ich fand eine ziemliche, etwas schmerz- 
hafıc Vergrösserung des Testikels, welcher sich übrigens noch gleich- 
mässig glatt und wenig indurirt anfühlen liess. Die Geschwulst nahm 
vorzugsweise den Hoden selbst und den Kopf des Nebenhodens ein, 
der Schweif des letzteren und der Saamenstrang war nicht pathologisch 
ergriffen; in der Scheidenhaut bestand ein mässiger Erguss seröser 
Flüssigkeit. Da sich nichts Speeifisches nachweisen liess, sich weder 
Erscheinungen von Tuberculose, von bestimmt ausgesprochener Serofu- 
lose, noch von Syphilis kund gaben, so hielt ich das Leiden für eine 
vernachlässigte, etwas ungeeignet behandelte Orchitis und verordnete 
dem Patienten ruhige, horizontale Lage, gute Unterstützung des Hoden- 
sackes, Ueberschläge mit lanem Bleiwasser, geeignete Diät und ver- 
bot jede geschlechtliche Aufregung. Diese Behandlung äussorte auch 
vorübergehend gute Folgen, als atfer der Leidende sich unzweckmässiger 
Weise einigen landwirthschaftlichen Geschäften unterzog, stellte sich 
die Reizung von Neuem und heftiger ein und war deshalb der Patient 
genöthigt, sich wieder zu zeigen. Zu jener Zeit lag ich am Typhus 
darnieder und untersuchte ihn daher einer meiner Collegen, welcher 
wegen der stärkeren Ansammlung von Flüssigkeit in der Scheidenhaut 
eine Punction mit dem Explorativtroikart für Angezeigt hielt. Die 
Punction wurde vorsichtig gemacht und viel gelbliches Serum entleert; 
die weitere Behandlung unterschied sich nicht wesentlich von der früher 
eingeleiteten. Die Operation erleichterte den Zustand in keiner Weise, 
im Gegentheil die Schwellung und die Schtnerzen nahmen überhand, 
und als ich einige Wochen später den Patienten wieder untersuchte, 
hatte die Geschwulst nm das Doppelte zugenommen. 

Der Hoden liess sieh nicht mehr glatt und von gleicher Consistenz 
anfühlen. An der Stelle, an welcher die Punetion verrichtet war, be- 
stand eine haselnussgrosse Erhöhung der Albuginea mit Erweichung 
der Hodensubstanz; die Fluctuation war dentlich nachruweisen, der Auf- 
brach nahe bevorstehend, Auch an anderen Stellen fand sich die 
Oberfläche mehr hervorgetrieben, hückerig, knotig, bald resistenter, bald 
weicher. Da der bisherige Verlauf, sowie auch das Untersuchungs- 
ergehniss nicht für die Eutwickelung seines Psendoplusmas sprachen, 
Saamenstrang und Schweif des Nebenhodens ganz frei blieben, das 
Allgemeinbefinden sonst ungestört war, so bezeichnete ich den Zustand 
als eine käsige Infiltration und beginnende Vereiterung des Hodens, als 
Folge vorausgegangener Schwellung des Testikels mit Ablagerung 
Iymphoider Zellen. Den Patienten machte ich auf den wahrscheinlichen 
Verlast des Flodens aufmerksam, liess ihn das Bett hüten, laue Blei- 
oder Salzwasserfomente applieiren, für ständige, gleichmässige Unter- 
stützung des ergriffenen Organs Sorge tragen und verordnete innerlich 
zuerst Jodkali, dann Jodeisen, Leberthran, bei gleichzeitig leicht ver- 
daulicher, aber kräftiger Kost. 

Wie ich voraussah, schritt der Process stetig vorwärts, die weiche 
Geschwulst brach, nachdem die Bedeekungen dünn und roth geworden 
waren, auf und cs aentleerte sich aus ihr eine theilweise schleimig- 
purulente, theilweise käsige Flüssigkeit. Es bildete sich ein sinzöses 
Geschwür, dessen Ränder mit den Bedeckungen innig verwachsen waren, 
dessen Grund sich mit einer weichen, schwammartigen Masse überzog 
und von dem ein gelblicher Eiter abgesondert wurde; auch an anderen 
Stellen hatte die Erweichung zugenommen und hat dadurch der Hoden 
ein knolliges Aussehen. Da unter solchen Verhältnissen, bei der 
schwächlichen Constitution des Kranken, nur von der Entfernung des 
leidenden Organen etwas Gutes zu erwarten war, so nahm ich den 
Patienten in das Militürlazareth auf und beobachtete ihn noch kurze 
Zeit, bevor ich zur Castration schritt. Ich überzeugte mich bald, dass 
trotz der pünktlichen und sorgsamen Pflege, der Benutzung geeigneter 
Mittel, der Hoden immer mehr an Umfang zunahm, dass die Schmerzen 
sich nicht minderten, die Erweichungsheerde immer schärfer an die 
Überfläche traten und das kraterfürmige Geschwlir keine wesentliche 
Aenderung erlitt, Mit den Sanmenchnälchen stand übrigens das letztere 
nicht in Verbindung, denn bei wiederholter mieroscopischer Unter- 
suchung des Secretes konnten nie Saamenfäden entdeckt werden, 

Als der Kranke eingesehen hatte, dans nur auf operativen Wege 
Hülfe geleistet werden könne, willigte er in die Castration, die von mir 
am Ende des 7. Monats nach Beginn des Leidens ausgeführt wurde. 
Die Operation selbst bot nichts von besonderem Interesse, Wie ich 
stets gewohnt bin, s0 wurde auch hier von einem Längsschnitte aus 
der Hoden exstirpirt und behufs Verhütung won Nachbiutungen vor 
Trennung des Saamenstranges derselbe en masse mittelst einer starken 
Ligatur abgeschnürt. Noch nie habe ich von diesem Verfahren eine 
unangenehme Folge beobachtet, besonders wenn zur Reruhigung des 
Nervensystems innerlich Morphium gereicht und örtlich die Kälte appli- 
eirt wird. Das Wundfeber war sehr gering; die Temperatur stieg nie 
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über 38°C. und am 10. Tage nach der Operation konnte schon die 
Ligatur des Saamenstranges entfernt werden. Am 26. Tage verlioss 
Patient dus Bett und 3 Wochen später kehrte derselbe vollständig ge- 
heilt in seine Hoimath zurück. Es sind seither über 9 Monate ver- 
strichen, ohne dass irgend eine beunruhigende Veränderung eingetreten 
wäre; auch der linke Hoden blieb bis jetzt ganz intact. 

(Schluss folgt.) 


Ueber die combinirte Resection des ganzen Calcaneus, 
Talus und Os navieulare mit Erzielung eines brauch- 
baren Fusses. 

Yon 
Dr. Lehmann in Polezin. 

Wenn schon die Zahl der combinirten Kesectionen der Tarsal- 
knochen überhaupt keine grosse int, s0 ist die Totalresection der beiden 
grössten Tarsalknochen, des Talus und Calcaneus zugleich, noch viel 
seltener und die der beiden genannten Knochen mit dem ganzen Os 
navienlare roch niemals ausgeführt worden, Unter den von O. Hey- 
felder in seiner Statistik der Rosectionen angeführten 192 Resectionen 
der Tarsalknochen waren nur 26 combinirte, und unter diesen nur ein 
Fall von Totalresection des Talas und Calcaneus, aber keiner, in 
welchem diese beiden Knochen mit dem Os naviculare vollständig ent- 
fernt worden sind. Auch unter den in den letzten Jahren veröfent- 
lichten Fällen war keiner, in welchem diese 3 Kuochen in toto ent- 
fernt worden wären, 

‚Die Urmache dieser seltenen Ausführung der combinirten Total- 
resection ist nicht in der Seltenheit der gleichzeitigen Erkrankung oder 
Verletzung mehrerer Tarsalkuochen zu suchen, auch nicht in der be- 
sonderen Gefährlichkeit der Operation, da unter den 26 oben erwühnten 
Fällen nur einer mit dem Tode endigte, sondern in der hüußgen Er- 
folglusigkeit, welche nach dieser Operation beobachtet worden ist, 
und diese Erfolglosigkeit zeigte sich um so mehr, je grösser der Sub- 
stanzverlust war, welcher durch die Operation gesetzt wurde, um 
grössten aber dann, wenn der Cslcaneus und Talus zugleich in tote 
entfernt werden mussten, wie es bei der einen von J. F. Heyfelder 
ausgeführten Entfernung des Caleaneus und Talus der Fall wur, wo 
Heyfelder „durch Kecidive zur Amputation genüthigt war.‘ 

Nach solchen Erfahrungen war es ganz natürlich, dass man, von 
einer gleichzeitigen Entfernung der beiden grössten Tarsalknochen keinen 
Erfolg erwartend, diese Operation ganz verwarf. „Uontraindieirt,“ sagt 
©. Heyfelder, „ist die Exstirpation des Calcaueus bei gleichzeitiger 
Erkrankung oder Verletzung mehrerer benachbarter Knochen, nament- 
lich des ganzen Astragalus." „Der Fuss erleidet einerseits eine zu 
bedeutende Verkürzung, andererseits verliert er seine Hauptstütze.* 

Bedenkt man indessen, dass der Erfolg der entsprechenden Aın- 
putation resp. Esarticulation doch immer nur eins Verstünmelung des 
Gliedes ist, und lass die grössere Gefährlichkeit nach der vergleichenden 
Gesammtstatistik auf Seiten der Amputationen zu suchen ist: so ist 
wohl das Streben gerechtfertigt, auch bei gleichzeitiger Aflection der 
beiden grössten Tarsalknochen selbst mit einem dritten die Amputation 
so viel als möglich durch die Resestiun zu ersetzen, um so mehr ge- 
rechtfertigt, als die Erfahrung der letsten Jahre gezeigt hat, dass die 
Resection an amleren Stellen oft im Stande ist, ein brauchbares Glied 
zu erzielen, in denen man früher die Amputation für das einzige Mittel 
hielt, das Leben zu erhalten. Es frugt sich also, ob es auch bei der 
Resection der beiden grössten mit einem dritten Tarsalknochen mög- 
lich ist, einen zum Gehen brauchbaren Fuss zu erhalten, 

Um diese Prage zu beantworten, erinnere ich daran, dass bei den 
von OÖ, Heyfelder aufgeführten 26 Fällen von wumbinirten Resestionen 
der Tarsulknschen, in welchen immer eine organische Erkrankung 
{Caries oder Neeronis) die Veranlassung zur Operation war, die Erfolg- 
lösigkeit entweder in einer Unbrauchbarkeit des geheilten 
Fussos oder in einem Recidive der Caries bestand. Als Grund 
der ersten (der Unbrauchbarkeit) wurde eine zu grosse Verkürzung des 
Fusses und der Verlust seiner Hauptstütze angegeben, «es fragt sich 
also, ob wir ein Mittel wissen, diese Momente bei der Resection durch 
einen genligenden Ersatz auszugleichen. 

Diess Mittel besitzen wir nun in der Erhaltung des Veriosts der 
reseeirten Knochen mit den dariiber liegenden Weichtheilen. Denn 
bleibt das erhaltene Periost in unrersehrtem Zusammenhange 
mit den auf ihm liegenden Weichtheilen, so bildet sich von 
demselben aus nene Knochenmasse, welche allmälig gaur hart und fest 
werdend, dieselbe lorm anmimmt, welche das Periost wihrend der Uun- 
solidation hat, also dieselbe Form wie der resecirte Kuochen, wenn 
das Periost durch den Verband während der Consolidation in seiner 
früheren Form erhalten wird. Ist die Erhürtung aber soweit vorge 
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schritten, dass die Eigenschwere des l’usses und der Zug der Muskeln 
die meugebildete Masse nicht mehr comprimiren können: so werden 
methodisch Anfangs passive, später active Bewegungen an der Stelle 
des Fussgelenks gemacht. Auf diese Weise bekommen wir einen Fuss, 
welcher von normaler Länge und Porm eine feste Stütze bildet, und 
im Fussgelenke beweglich ist, also einen Fuss, welcher zum Gehen 
brauchbar ist. 

Was die zweite Veranlassung zur Erfolglosigkeit betrift, das 
Recidiviren der Caries, so kann man auch diese vermeiden, wenn 
man nämlich bei der Resection dafür sorgt, dass alle kranken Koochen 
entienıt werden, nicht allein diejenigen, welche eitern, sondern auch 
iie, welche osteoporotisch sind, weil die letzteren gerade, wenn sie er- 
halten werden, nach der Operation carlös werden und die Erfolglosig- 
keit herbeiführen. Dieser Sorge, alle krauken Knochentheile zu ent- 
fernen, kann man um #0 vollkommener Rechnung tragen, ala man, wie 
ich oben auscinandergusetzt habe, bei Erhaltung des Periosts mit den 
außiegenden Weichtheilen auf einen Ersatz der entfernten, durch neu- 
gebildete Kuochenmasse von derselben l’orm und geulgender Consisten« 
rechnen kann. 

Bei der Ausführung dieser Ressction hat man die Schnitte in den 
Weichtheilen so zu führen, dass einerseits die Entfernung der Kuochen 
leicht geschehen kann, andererseits aber keine für die kräftige Brauch- 
barkeit wichtigen Theile verletzt, dass namentlich die grossen Gefässe, 
Nerven und Sehnen geschont werden. 

Allen diesen Aufurderungen genügt eine Schnittführung, welche 
ich im Nachsteheuden beschreiben und mit dem Namen „Sichel- 
schnitt“ bezeichnen will. Der Anfangspunct desselben liegt au dem 
Gelenke zwischen Calcanens und Os euboides und zwar an dem unteren 
Rande der äusseren Fläche des Calcaneus, also da, wo die äussere Seite 
des Fusses mit der Sohle zusammenstösst, Von hier aus verläuft der- 
selbe horizontal nach hinten (immer den unteren Rand der äusseren Fläche 
des Unlecaneus entlang) über Jen unteren Rand des Tuber culcanei an die 
innere Seite des genannten Knochens und dort horizontal nach vom bis 
zu einem Punete, welcher 2 Zoll senkrecht unter dem inneren Knöchel 
liegt. Diese einer horizontal liegenden Sichel gleichende Schnittführung 
liefert Raum genug, win die drei eben genannten Knochen zu exstir- 
piren, ohne einen für die kräftige Brauchbarkeit wichtigen Theil zu 
verletzen, wie die Betrachtung der anatomischen Verhältnisse zeigt. 
Denn nicht allein alle zur Dorsalseite des Fusses laufenden Schnen, 
Gefäase und Nerven, sondern auch die zur Planta pedis gehenden 
bleiben unverletzt, von denen ich als diejenigen, welche dem Schnitte 
am nächsten liegen, namentlich berverhebe: die Museuli peronei dicht 
über dem Anfange des Sehnitts, dann die Sehnen des Muse. tibialis 
posticus und Flex, digit ram comm, long. und Flex. hallueis long. nebst 
den hinteren Tibinlgefüssen und Nerven über dem Endiheile des Schnittes 
liegend; auch die Achillessehne wird erhalten. — Wie bei allen Be- 
sectionen wird auch hier der Schnitt bis durch das Perivst auf den 
Knochen geführt, wobei dus Measer stets in einer horizentalen, der 
Sehne parallelen Ebene bewegt wird. Hierauf präparirt man den un- 
teren Lappen, die Sohle, vom Knochen ab, indem man das Periost 
sammt den daranfiegenden Weichtheilen abhebt. In derselben Weise 
dringt man von dem Schnitte aus dann nach oben bis zum Talus vor, 
indem man an der äusseren Seite vorn beginnend die Murc. peronei 
mit dem Perioste zusammen nbhebt, hierauf allmälig nach hinten zum 
Sporenfortsatze fortschreitend, dort die Insertion der Achillessehne mit 
dem Perioste ablüst und zuletzt an der inneren Seite des Unlcanens 
vordringt. Auf «dieser Seite hat man bei der Lostrennung des Periosts 
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zu sein, weil gerade dort, wo man den hinteren Tibialgefässen und 
Nerven sehr nahe ist, dus Periost fester an dem Knochen anhaftet als 
an den anderen Stellen. 

Nachdem man anf diese Weise den Cslenneus seines Periosts be- 
raubt hat, »o verfährt man im gleicher Weise mit dem Talus, indem 
man vun der Äusseren zur hinteren und dann zer inneren Fliche fort- 
schreitet, Daranf eröffnet man das Fussgelenk an der äusseren, hin- 
teren, inneren und zuletzt, während man die Hacke abwirts zieht und 
das Messer von hinten durch das Gelenk führt, an der vorderen Seite. 
Jetzt wird das Os nuvrienlare zugänglich, wenn man den Zug des Cnl- 
canens un) Talus nach abwärts fortsetzt. Nachdem auch dieser dritte 
Knochen von seiner Periost entblässt ist, eröffnet man endlich das 
Gelenk zwischen Calenneus und Os enboides an der äusseren und das 
zwischen Os naviculare und den Ossa enneiformia an der inneren Sejte des 
Fusses, und entfernt die dadurch ganz frei gewordenen drei Knochen 
aus der Wunde. Ilat an sich darauf überzeugt, dass alte zurück- 
bleibenden Knochen gesund sind, so vereinigt man die Sciteutheile der 
Wunde durch Knopfnähte, lässt den hinteren Theil derselben zum Ab- 
fusse des Eiters ofen, bedeckt die Wunde mit Charpie und legt den 
Fuss entweder in einen gefensterten Gypsverband oder in eine Hohl- 
schiene mit Klappen für die Hacke, _ 
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Diese Schiene, welche den Fuss unverschiebbar in seiner Lage 
erhalten soll, während die Wunde frei bleibt, um den Abfluss des 
Eiters und die Reinigung derselben zu gestatten, lasse ich in ähnlicher 
Weise anfertigen, wie die Drathkörbe, mit seitlichen Rändern am 
Fussstücke., Der Hackentheil derselben ist so ausgeschnitten und in 
Form einer Klappe abnehmbar, dass die ganze Wunde frei gelegt werden 
kann, um gereinigt und von Neuem verbunden zu werden, ohne dass 
der Fuss seine Lugs im Geringsten verindert. In dieser Hohlschiene 
durch seitliche Longuetten und Binde fizirt, bleibt der Fuss bis zum 
Erhärten der neugebildeten Knochenmasse liegen, wenn nicht der Sauber- 
keit wegen ein Wechsel der Schiene von Zeit zu Zeit nothwendig wind. 
Ist diese Erhärtung dann soweit vorgeschritten, dass eine Verkürzung 
des Tusses durch Eigenschwere oder Muskelzug nicht mehr möglich 
int, 50 schreitet man zu methodischen Bewegungen des Fusses, Anfangs 
passiven, später activen, welche man bis zur Vollendung der Heilung 
furtsetzt. 

Zur Erhärtung des Gesagten möge folgender Fall dienen: Der 
Aljährige Arbeitsmann Briesemeister in Gutsdorf erkrankte 
2 Jahre vor seiner Aufnahme in das Johanniterkrankenhnus zu Polzin in 
Folge des Eintretens eines Nagels in die Fussschle an einer heftigen 
Entzündung der Tarsalkuochen, welche in Caries ausnrtete und allen 
angewandten Mittelo Trotz bot. Auf sein Verlangen am 28. Juni 1867 
in das genannte Krankenhaus aufgenommen, zeigte die Untersuchung 
eine bedeutende Anschwellung des linken Fusses, besonders in der 
Gegend der Tarsalknochen mit drei Eiter secernirende Oefinungen. Die 
erste derselben, welche I Zoll nach vorn und unten vor dem äusseren 
Knöchel lag, liess die Sonde auf die äussere Flüche des Calcansus ge- 
lungen, die zweite, welche sich I Zoll unter dem inneren Knöchel be- 
fand, führte auf das Sustentaculum calcanei und den angrenzenden Theil 
des Talus, die dritte endlich, gerade au der hinteren Seite der Hacke 
liegend, führte auf die hintere Fläche des Sporenfortsatzes. An allen 
drei Stellen fühlte man rauhe, sehr morsche Knochen, in welche die 
Sonde mit grosser Leichtigkeit eindringen konnte, Das Tibiotarsalgelenk 
war fast unbeweglich, Der Kranke, welcher schon seit vielen Jahren 
an Lungenemphysem gelitten hatte, war schon schr lange vor Schmerz 
schlaf- und appetitlos gewesen, sehr mager und elend geworden, und Aieberte 
jeden Abend ziemlich stark. 


Unter diesen Umständen hielt ich die Entfernung der kranken 
Knochen um so mehr für indieirt, als die Abwesenheit von Lungen- 
tubereulose die Hoffnung auf einen dauernden Erfulg gestattete, analog 
einer Reihe von Fällen, in denen ich an Haud- und Fusswurzelknochen 
eombinirte Resectionen mit dem besten Erfulge ausgeführt hatte. 


Nachdem ich die Kräfte des Kranken vergebens zu bessern ge- 
sucht hatte, schritt ich am 5. September zur Operation. 

Diese führte ich in der Chloroformnarcose in der oben beschriebenen 
Weise aus, indem ich durch einen horizontalen Sichelschnitt, welchen 
ich über dem unteren Rande der Ausseren, hinteren und inneren Fläche 
des Calcaneus von dem Calcaneocuboidalgelenke bis zu dem 2 Zull 
unter dem inneren Knöchel liegenden Endpuncte filhrte, die Weichtheile 
bis auf den Knochen trennte, die untere Flüche des Calcaneus (dns 
Periost mit den Weichtheilen zugleich abhebend) blasslegte und dann 
such den oberen Theil des Calcaneus auf dieselbe Weise frei präparirte. 
Nachdem ich mich überzeugt hatte, dnss auch der ganze Talus mersch 
war, setzte ich die Ablösung des Periests mit den Weichtbeilen an der 
Ausseren, hioteren und inneren Tläche des Talus bis zum Tibivtarsal- 
gelenke fürt, welches ich an der äusseren, hinteren und inneren Seite 
und zuletzt, während «die Hacke nach abwärts gozogen wurde, auch an 
der vorderen Seite eröffnete und trennte, Als ich hierauf bie zum Os 
navieulare vorgedrungen war, fand ich dasselbe ganz morsch, weshalb 
ich die Ablösung des Periosts auch an diesem Kuochen bis zum Ge- 
lenke zwischen ihm nnd den Ossa ouneifurmia fortsetzte, welches ich 
nebst dem Calcaneocubeidalgelenke eröffnete, um su den letzten Zu- 
sammenbang der drei ihres Periosts entkleideten Tarsalknochen mit (dem 
Fusse trenute, — Nach Eutfernung derselben wurde die unbedeutende 
Blutung durch einen kalten Wasserstrabl gestillt, die Wunde an beiden 
Seiten durch Nähte vereinigt, und nur der unterste Theil derselben 
zum Abiiusse des Eiters offen gelassen. Als darauf die Wunde mit 
Charpie bedeckt worden wär, wurde der Fuss in ılie oben beschriebene 
Hohlschiene — mit einer Klappe an der Hacke — gelegt, mittelst 
seitlicher J.onguetten und einer Binde in der natürlichen Lage befestigt 
und mit einer Eisblase bedeckt. 


Die Entzündungserscheinungen waren nach der Operation nur ge- 
ring, dus Fieber, welches sich an ersten Abende in märsigem (rade 
mit 52 Pulsschlägen einstellte, war um anderen Morgen verschwunden, 
um nicht wiederzukehren; die Schmerzen, welche schon um ersten 
Abende geriuger waren als vor der Operation, verloren sich nach einigen 
Tagen fast ganz, der Schluf trat in der ersten Nacht nach einer Dosis 
Morphium, in den folgenden aber schen von selbst ein, der Appetit 


fand sich schon am folgenden Tage und das Ausschen des Kranken 
besserte sich von Tag zu Tag in sehr merklicher Weise, 

Der geheftste Theil der Wunde, dessen Nähte am 3. Tage ent- 
fernt wurden, war fast ganz per primam intentionem geheilt, nur aus 
der an der Hacke ofen gelassenen Stelle entleerte sich eine mässige 
Quantitiit guten, gelben Eıters, Unter diesen Erscheinungen consolidirte 
die neugebildete Knochenmasse #0 schnell, dass der Fuss schon nach 
3 Wochen, wo ich ihn der Versammlung der Aerzte des Cisliner Re- 
gierungshezirks zeigte, nicht allein bei freier Haltung, sondern auch 
bei activen Bewegungen, die der Kranke mit dem Fusse ausführte, 
seine Gestalt unverändert behielt. 

8 Wochen nach der Operation hörte die Eiterung auf und 
4 Wochen später, also 3 Monate nach der Operation, hatte der Fuss 
nicht allein das Aussehen eines gesunden Fusses, sondern der Ope- 
rirte konnte ihn auch als einen gesunden Fuss brauchen, 
welcher im Fussgeleuke gelenkig genug war, um ohne Stock und ohne 
zu hinken gehen zu können. 

Um die Gelenkigkeit noch mehr zu erhöhen, rieth ich dem Ope- 
rirten bei seiner Entlassung, im folgenden Sommer wieder nach Polzin 
zu kommen, um die hiesigen Moorbäder zu gebrauchen, erhielt aber 
im Sommer 1868, also 10 Monate nach der Operation, von ibm selbst 
die Nachricht, dass sein Fuss nichts zu wlinschen übrig lasse, er daher 
seine Arbeit nicht tmterbrechen wolle, um eine Badecur zu brauchen. 

Aus dieser Mittheilung geht hervor, dass kein Recidiv eingetreten 
und der Fuss selbst für einen Arbeitsmann brauchbar geworden ist. 

So ist denn der Beweis geliefert, dass wir auch bei gleichzeitiger 
totaler Reseetion der beiden grössten Tarsaiknochen mit 
dem ganzen Os naviculare im Stande sind, einen zum Gehen 
brauchbaren Fuss zu gewinnen, wenn wir bei ler Operation die 
oben beschriebene Methode wählen, bei welcher nicht allein alle grossen 
Gefüsse, Nerven, Muskeln und Sehnen erhalten, sondern alle resechrte 
Knochen durch neue Koochenmasse von gleicher Form und genügender 
Festigkeit wieder ersetzt werden. 


Literaturblatt. 
©. Binz, Grunlzüge der Arzneimittellehre, 

Lehrbuch. 2. Auflage. Berlin 1869, 

Es ist ein erfreuliches Zeichen gesunder und lebenskräftiger Ent- 
wiekelung in der Medieiv, dass auch die Disciplin. worin die alte Zeit 
am meisten gesündigt hat, immer mehr und fester sich auf wissen- 
schaftliche Füsse stellt. Das Streben dazu schen wir in dem vor- 
liegenden Werkchen streng vertreten, Es ist darin wiedergegeben, 
was man pharmacodynamisch weiss und die Art, wie man «es be- 
gründet hat; vollständig ferngehalten sind darin die unklaren Heil- 
begriffe, wie sie Büchern ähnlichen Titels als Regel so oft bis in die 
neueste Zeit eigen wären. 

Vielleicht ist es auch ein Glück zu nennen, dass die Arzneimittel- 
lehre aus den Händen der Compilatoren heranskommt, die meist, ohne 
jemals selbstständige Untersuchungen in dieser Richtung angestellt zn 
haben, mit sehr viel Selbstvertrauen dicke und diinsne Bücher darüber 
anfertigen. Giebt aber eigenes Arbeiten in einer menicinischen Diseiplin 
das Anrecht zum Niederschreiben eines „Systems, #0 darf wohl dem 
Vi, des vorliegenden, 15 Dogen starken Werkehens dieses Recht vin- 
dieirt werden, An sehr vielen Stellen finden sich die Resultate eigener 
Untersuchungen, und zum ersten Mal ist hier in Kürze Alles zusammen- 
gedräugt, was Binz über Chinin gearbeitet hat. Es wird vielleicht 
wicht uninteressant sein, letzteres als Probe des Ganzen hier mitzu- 
theilen. Seite 75 heisst es, nachdem das bis dahin Bekannte aufge- 
führt worden ist: 

„Das Chinin verhindert schon in relativ sehr geringen Mengen 
die putride Zersetzung proteinhaltiger Substanzen und hemmt ebens» 
alle bis jetzt darauf untersuchten Gährungsvorgänge. Beides geschieht 
in Folge der Zerlegung des Protoplasmas, woraus die Erreger jener 
Vorgänge und die Keime dieser Erreger bestehen. — Aus dem näm- 
lichen Grunde verringert es die absolute Zahl der im Blutkreislauf 
sich befindenden farblosen Körperchen. Acute Milzanschwellungen, die 
auf liyperplasie der Lymphfollikel beruhen, werden hierdurch beseitigt 
oler abgewandt, Das Austreten der weissen Blatzellen aus den Ge- 
füssen und die damit entstehenden plastischen Entzündungen können 
durch Chinin bei Thieren entweder ganz niedergehalten, unterbrochen 
oder duch eingerchrünkt werden. Die nähere Ursache dieser Einwirkung 
liegt allein in den chemischen Peziehungen des Alkaloides zu den 
weissen Biutzellen; sie ist, wenigstens der Hanptssche nach, unalıhängig 
von dem Verhalten arteriellen Biutdruckes, Am entschiedensten 
kommt sie bei direeter Applieation des Mittels auf siternde Flächen 
zum Ausdruck. — Die Vergiftung von Warmblütern mit putriden 
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Flüssigkeiten lässt sich durch gleichzeitiges Einführen von Chinin ganz 
oder theilweise neutralisiren. Solche Flüssigkeiten vorher mit einem 
nichtsauren Salze des Chinins digerirt, wirken weniger fiebererregend. — 
Frische Pfanzensäfte, welche bei (Guajactinetur die Reaction des er- 
regten Sauerstoffes darbieten, verlieren die Fähigkeit dazu, wenn relativ 
schwache Lösungen von neutralem Chkinin auf sie eingewirkt haben. 
Es beruht anch das auf einer chemischen Veränderung des in der 
Flüssigkeit frei suspendirten Protoplasmas der Pflanzenzellen, welches 
durch seine langsame Ozydation als Ursache jener Ozonrsaction auf- 
tritt. Mehrfsche Gründe berechtigen dazu, gleiche Vorgänge im le- 
benden Blute oder in der Lymphe anzunehmen. Direste und für die 
Therapie verwerthbare Beziehongen des Chinins zu einzelnen Theilen 
des Nervensystems höherer Thiers sind bis jetzt nicht bekannt. — Die 
Wirkungsweise des Chinina ist keine sogenannt specifische, denn auch 
andere Körper, wie Alcohol und ütherische Oele, Säuren, einige Nar- 
cotica und Arsenik zeigen in den essentiellen Puncten ähnliche Eigen- 
schaften; sie erscheint jedoch deshalb bevorzugt, weil das Clinin im 
menschlichen Organismus, abweichend von den genannten Stoffen, weder 
rasch zersetzbar, noch besonders giftig int. — 

Ueber Plan und specielle Zwecke geben die beiden Vorreden ge- 
nauon Aufschluss, Betrefs des ersteren Punctes wird man aus ihnen 
manche anscheinende Inconsequenz erklärt finden, Dass der Vf, den 
modernen chemischen Auffassungen gebührend Rechnung getragen, 
dürfte trotz Allem, was man noch gegen dieselben einzuwenden hat, 
doch sehr zweckmässig erscheinen. Die alten Gewichtsbezeichnungen 
der Oflieinen sind {gegen die I, Auflage) in Wegfall gekommen, da 
sie wohl bald auch in denjenigen Theilen Deutschslands, wo sie noch 
gelten, dem bequemeren Deeimnlgewicht weichen werden. — Wir 
glauben, dass das Werk von Binz seinen Zweck für den Arzt, wie 


für den Studirenden nicht verfehlt, K. 
Notizen. 
Berlin. Die Emancipation der Frauen auf dem Gebiete der 
Medicin schreitet in England ungemein rasch vorwärts. In Edin- 


burgh sind die Vorbereitungen, dass auf der Universität Damen in 
besonderen CUlnssen unterwiosen werden, beendet und haben sich bereita 
5 weibliche Studenten zu der Prüfung gemeldet, die der Immatriculation 
voranzugehen hat. In London hat sich unter dem Vorsitz des Barl of 
Shaftesbury ein Verein für weibliche Agrzte gebildet, dessen Zwecke sind: 
Verwendung tüchtig gebildeter Frauen in der Geburtshülfe, in Kinder- 
und Frauenkrankheiten, wie andererseits die Förderung der Gelegenheit 
zur Ausbildung solch weiblicher Aerzte, In der seit 5 Jahren be- 
stehenden medicinischen Schule für Frauen sind bereits 92 weibliche 
Aerzte gebildet, von denen die Mehrzahl mit Glück practicirt. 

— Auf Anregung mehrerer Vereine für freiwillige Krankenpflege 
hat der Kriegsminister die Ausbildung freiwilliger Krankenpfleger bis 
zur Zahl von 4 Individuen in jelem Militärlazareth gestattet. 


Personalien, 

Ehrenbezeugungen. Dem Geheimen Medieinalrath und Pro- 
fessor Dr. Göppert zu Breslau ist zur Annahme des ihm verliehenen 
russischen St. Anmen-Ordens 2. Ulasse die Erlaubniss ertheilt, dem 
Geheimen Medieinalrath und ordentlichen Professor Dr. Weber in 
Bonn der Rothe Adlerorden 3. Classe mit der Schleife, dem practischen 
Arst Dr. Kobelt in Schwanheim am Main die Rettungsmedaille am 
Bande, sowie dem Sanitätsrath Dr. Riese in Berlin der Character als 
Geheimer Sanitäterath, und dem Bade- und Brunnenarzt Dr. Porges 
in Carlsbad, den practischen Aerzten Dr, Jacobi zu Rastenburg, Dr. 
Julius Meyer in Berlin, Dr. Ruhfus in Dortmund und Dr. Wiss- 
mann in Stettin der Character als Sanitäterath verlichen worden. 

Personalveränderurgen. Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. Heusner in Creuznach ist zum Kreiswundarst des Kreises Creuz- 
nach, der practische Arzt Dr. Mürs zu Mülheim a. Rh. zum Kreis- 
wundarzt des Kreises Mülheim, und der practische Arzt Dr. Legal 
mit Belassung seines Wohnsitzes in Exin zum Kreiswundarzt des 
Kreises Schubin ernannt worden. Der Kreisphysicus Dr. Blunck zu 
Elbing Ist in den Kreis Graudenz versetzt worden. Niederlassungen : 
Practischer Arzt Dr. Rob, Schmitz in Viersen, Dr. Richter, Dr. 
Marle und Dr. L. London in Berlin, Dr. Falcke in Callies, Dr. 
Wewer in Colberg, Wundarzt I, Classe Geppelt in Mroczen, Wund- 
arzt 1. Claseo Grossmann in Lüderitz. 








Ueber Electrotherapie 
werde ich im Januar noch einen Cursus für Aerzte beginnen, 
in meiner Wohnung Friedrichsstr. 191. 8—10, 5—6- 

Dr. Eduard Hitzig. 
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Kranke beiderlei Geschlechts, deren Uebel in der eigenen Häwslichkeit 
eine rationelle Bekämpfung nur schwer zulassen, finden ein Asyl, ent- 
sprechende ärztliche Bebandlung und lieberolle Verpflegung in der Familie 
des Unterzeichneten. 

Durch die Erwerbung und zwockeutsprechonde Einrichtung eines in 
der Vorstadt von Jena in schr gesunder, freier und schöner Lage befind- 
lichen Grundbesitzes bin ich in dem Stand gesetzt, fülgende Formen von 
Erkrankungen mit Aussicht auf Erfolg zu behandeln. 

1) Nervenleiden jeder Art, Residuen schwerer anderweitiger Krank- 
heiten, in das Bereich der sogenannten Rpinallıyperiisthesie (Spinalirritation) 
fallende Störungen, Neuralgien und Lähmungen. 

2: Leichtere psycbische Störungen, bei denen Beschränkung der per- 
sönlichen Freiheit noch nicht nöthig ist, als: Melancholische Verstiimmungen 
und Hypochondrie, geringere Grade geistiger Echwächezustlinds, Dagegen 
sind Formen von Manie und Wahnsinn als das familinle Zusammenleben 
allzuselir störend ausgeschlossen. 7 

3) Hysterie und chronische Frauenkrankheiten, animlische Zustände 
und hartnäckige Bleichsucht, 

4) Lungen- und Herskrankheiten in überbaupt noch ärztlich bekämpf- 
baren Formen und Stadien. 

Das Institut sei den geehrten Herren Collegen zur Berücksichtigung 


bestens empfohlen. 

Jena (im Grosshersogtbum 8. -Weimar). Dr. F. Siebert, 

Ich beebre mich, biermit anzuzeigen, dass ich das Geschäft des Herrm 
A. Lutter (Fabrik ehirurgischer Instrumente und Bandagen) käuflich über- 
nommen babe und dasselbe unter der bisherigen Firma i Lutter in Berlin, 
Frauzbsische Birasso 53, fortführen werde. 

Da mir durch langjährige Leitung eines eigenen gleichen Geschäfts 
reiche Erfahrungen zur Seite stchen und mich in den Stand setzen, allen 
Anforderungen xu entsprechen, bitte ich, das meinem Vorgänger geschenkte 
Vertrauen auf mich übertragen zu wollen. Dasselbe zu rechifertigen werde 


ich jeder Zeit bestrebt sein. 
Berlin, im December 1869. Chr. Schmidt. 


Booben erschien: 
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Rede bei Antritt des Rectorats 
der Königlichen Friedrich-Wilbeims-Universiuät zu Berlin gehalten \ 
am 15. Ociober 1369 IN 
von 
Emil du Bois-Beymond. 
Zum Besten des Allgemeinen Freitischlonds der Universitht, 
gr. 8. Preis: 5b Bgr. 
Verlag von August Hirschwald ia Berlin. 


Verlag vou 6. Reimer in Berlin (Anbaltstrasse 12), zu 
beziehen durch jede Buchhandlung: 

Billroth, Th., vie allgemeine chirurgische Pathologie 
und Therapie in fünfzig Vorlesungen. Ein Handbuch für 
Studirende und Aerzte. Vierte überarbeitete und mit Holz- 
schnitten vermehrte Auflage. 3 Thir. 20 Sgr. 

Boudier, E., Die Pilze in öconomischer, chemischer 
und toxicologischer Hinsicht. Eine von der kaiserl. 
Academie der Mediein zu Paris mit dem Orfils’schen Preise 

ekrönte Sehrift. Mit Bewilligung des Verfassers aus dem 
"ranzösischen ibertragen und mit Anmerkungen versehen 
von Dr. med. Tb. Husemana. Mit 2 lithographirten Tafeln. 

1 Thir. 20 Sgr. 

Husemaun, Th. und A, Handbuch der Toxicologie. 
Im Anschluss an die zweite Auflage von A. W. M. va 
Hassell’s Handleiding tot de vergiftleer für Aerzte und 
Apotheker bearbeitet. 2 Theile u. Supplem. 4 Thlr, 10 Sgr. 

Küneke, W. L., Die vier Factoren der Geburt. Grund- 
züge einer Physik der Geburt. 1 Thlr. 15 Sgr. 

Reimer, IL, Climatische Wintercurorte mit besonderer 
Rücksicht anf die Winterstationen der Schweiz, Tirols, 
Oberitaliens und des südlichen Frankreichs. Ein Leitfaden 
für Laien und Aerzte, 25 Sgr. 

Virchow, R., Die Lehre von den Trichbinen, mit Rück- 
sicht auf die dadurch gebotenen Vorsichtsmanssregeln für 
Lsien und Aerzte dargestellt, 3. Auflage. Mit 7 Holz- 
schnitten und 1 Tafel. 10 Sgr. 

— — Vier Reden über Leben und Kranksein. 2. Aufl. 

15 Sgr. 

Volz, L., Beitrag zur chirurgischen Anatomie der 
Extremitäten. Zehn Tafeln in Farbendruck mit Durch- 
schnitten der gefrorenen Leiche. Für Studirende und Aerzte, 
insbesondere für das Bedürfniss der Militürärzte bearbeitet. 
cart. 2 Thir. 20 Spr. 

Waldenburg, L., Die Inhalationen der zerstäubten Flüx- 
sigkeiten, sowie der Dämpfe und Gase in ihrer Wirkung 
auf die Krankheiten der Atlımungsergane. Lehrbuch der 
respiratorischen Therapie. Erweiterte Ausführung einer 
gekrönten Preisschrift. Mit 3 lithographirten Tafeln. 

2 Thir. 15 Sgr. 





Sonnabend, 


Bestellungen auf diese Zeil- 
schrift, welche allwöcheni« 
lich Sonnabends erscheint, 
nehmen »lle Buchhandlungen 
und Posi-Ansiallen an. 


N 


Deutsche Klinik, 


2 8. Januar 1870. 


Preis vierteljährlich zwei Tha- 

ler. Beittüge werden franco 

unter der Adresse der Ver- 
logshandlung erbeien. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





Anbaltı Das preussische Staatsexamen. Von Dr. Göschen Il, — Ueber medieinische Statisik Von Th. Chulibäus. V 


— Beitrüge zur Kenntuiss der Wirkungen 


des Toebains. Von C. Ph. Falck in Marburg. (Fortserzung.) — Beitrag zur Reklinpfang der Blursrmuik und Biutrerderbniss unserer Generation. Von Dr, Dyes, 
Oberstabs- und Regimenisarzi io Hildesheim. — Zur käsigen lofilıranaon und mulsiplen Abscesabildung den Hodens. Von Dr. Beruhard Beck, grossherzoglich 
badischem Obersisbsarzie in Freiburg. (Schluss.) — Weltere Reflexionen über Kriegschirurgie,. Von Dr, Bahr. (Foriseizung ] — Miscellen: Zur Tage-frage der 


frankenhünser. — Beihssien. IV. — Literaturblat: 


v, Pline und Billroib, Handbuch der allgemeinen und speciellen Chirurgie. — Fronmüller, Dr, in 


Purtb, khieische Siudien über die schlelmschende Wirkung der narcolischen Arzneimittel, — Persunslien — Feuilleton: Das Nordseebad Dangası am Jadebusen. 


Yon Heinrich Rohlfs in Bremen. (Schluss ) 





Das preussische Staatsexamen. 
Yon 
Dr. Göschen. 


11. 


Mit dem Examen muss os streng genommen werden, 
habe ich bereits gesagt, wenn der Staat es mit dem von ihm selbst 
betonten Beruf, für tüchtige Aerzte im wohlverstandenen Interesse des 
Volkes zu sorgen, ernstlich meint. Je mehr man im Laufe der Jahre 
von dem Studienzwang nach Zeit und Art zurückgetreten ist, je be- 
stimmter man die Examenfrage von der rein praetischen Seite nuflasst, 
sie von dem Zusammenhange mit den wissenschaftlichen Lehrkörpern, 
in dem sie Jahrhunderte lang gestanden, durch Auftebung des Obliga- 
torischen der Erlangung der Doctorwürde lostrennt, um s0 gewissen- 
hufter hat der Staat die Aufgabe, die er sich selbst gestellt, zu nehmen. 
Er hat sich dabei vor allen illusorischen Anschnnungen, vor allen un- 
richtigen Voraussetzungen zu bewahren, einzig und allein mit ge- 
gebenen Thatsachen zu rechnen, um dann Anfurderungen und Vorbe- 
reitung in ein richtiges Verhältniss zu setzen. Das Gefährlichste, 
was hier meiner Meinung nach geschehen kann, ist multa, statt multum 
bei der Prüfung zu verlangen, die Schwierigkeit des Examen« nicht 
nach der Tiefe, sondern in die Breite zu erhöhen. Wenn die vor- 
gesetzten Behörden wissen, dass der Studirende auf seine Vorbereitung 
zur Prüfung 4, höchstens 4'/, Jahr verwendet, wenn sie durch ihre 








technischen Räthe, durch eigene Anschauung darauf hinger iesen werden, 
wie viel es in solch’ kurzer Zeit zu lernen giebt, damit der Studirende 
nur einigermaassen für den Beruf eines practischen Arztes und Wund- 
arztes wirklich ausgebildet und gerüstet un das Eramen gehen könne, 
dann darf von der Behörde nicht durch Hineinziehen Alles Möglichen, 
womit sich der Arzt etwa beschäftigen könnte, in die Prüfungsschablone 
die nothwendige Verflachung der Bildung selbst sanetionirt, das wissen- 
schaftliche Studium untergraben werden, es darf dadurch nicht auf 
die unglückliche Aushülfe hingewiesen werden, an Stelle ernsten Stu- 
diums flüchtiges Einpaucken einzelner Speeialitäten zu setzen, an 
deren weiterer Verwerthung in der Praxis der Candidat selbst nicht 
denkt, über dessen oberfichlicher Erlernung lediglich um des Examens 
willen er aber die kurzgemessene Zeit für die dringend nothwendigen 
Disciplinen mehr und mehr verliert. Hält man es dagegen für nöthig, dass 
jeder practische Arzt und Wundarzt der verschiedensten Specialitäten 
so mächtig ist, dass er in ihnen eine gewissenhafte Prüfung bestehen 
kann — eine Nothwendigkeit, die erst zu begründen sein dürfte — 
dann decretire der Staat zunächst, wer sich zur ärztlichen Prifung 
meldet, muss den Nachweis einer wenigstens sechsjährigen Vorbereitung 
führen. Bo lange diess nicht geschehen, wird man, wenn es anf der 
abschüssigen Bahn, die ein Mal eingeschlagen ist, s0 fort geht, immer 
weniger tüchtige Aerzte und Wundärzte der Praxis zuführen, und den 
Staatsprüfungen die Hauptschuld dieses Urbelstandes zuzuschreiben haben, 
weil in ihnen nicht ein multum, sondern mults von Kenntnissen ver- 





Feuilleton, 
Das Nordseebad Dangast am Jadebusen. 


von 
Heinrich Rohlfs in Bremen. 
(Schluss aus Na. 1} 





Der sigentliche Verfall des Bades begann, als die verschiedenen 
Badeanstalten auf den Nordseeinseln gegründet wurden und die von 
Bremen und Emden errichteten DampfschifMlinien die Communication 
dahin #0 sehr erleichterten. Die Bewohner Oldenburg» namentlich be- 
günstigten das von der Oldenburger Regierung angelegte und patroni- 
sirte Wangerooge. So sank Dangast immer mehr und ging nach dem 
Tode des Reichsgrafen in Privatbesitz über. Da Öldenburg bis vor 
2 Jahren der Eisenbahnen gänzlich entbohrte, so war es nur zu natür- 
lich, dass die Fregtenz der auswärtigen Besucher ganz aufhörte. Nur 
dio Bewohner der ehemaligen reichsgräflichen Residenz Varel hielten 
hier in den Sommermonaten ihre Sommerfrische ab; wie alle Klein- 
städter, in ihren Anschauungen beschränkt, betrachteten sie jeden 
Fremden, der das Unglück hatte, sich nach Dangast zu verirren, mit 
scheelen Augen. Erst vor 4 Jahren ging die Anstalt in die Hände 
des jetzigen Besitzers, des Herrn Dr. Onken über. Damals war die 
Zahl der Rudegäste auf 60 gesunken. Durch rastlose Energie und 
persönliche Liebenswürdigkeit gelang es dem neuen Besitzer in kurzer 
Zeit, Dangast in weiteren Kreison beliebt zu machen. Die diesajührige 
Badeliste weist Patienten ans England, Amerika, Palästina, Acgypten, 
Russland, Böhmen und Ostindien auf. Alle deutschen Stämme sind 
zahlreich vertreten, selbst das ferne Oosterreich hatte in drei schünen 
Töchtern Libasaa’s sein Contingent geschickt. Die Zahl der Badegäste 
hob sich in diesem Jahre ausser den Passanten auf 300. Was nun 
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die topographische Lage betrifft, so liegt Dangast auf einer Halbinsel, 
die sich eine halbe Stunde lang in den Jadebusen erstreckt, schräg 
dem neuen Kriegshafen Wilhelmshaven gegenüber, Auf der ganzen 
Strecke an der Nordsee von Tondern bis zum Dollert ist Dangast 
die einzige Strecke, wo die Eindeichung unterbrechen ist, indem hier 
eine Dilne, die sich von Milnster aus mitten durch's ganze Herzogthum 
erstreckt, bis zum Meere ausläuft, In geognostischer Beriehung ist 
schön deshalb Dangast ein interessanter Punct; medieinisch aber ist 
diese Eigenthümlichkeit um so höher anzuschlagen; denn während an 
der ganzen Meeraskliste das Trinkwasser eine «0 schlechte Beschaffen- 
heit hat, dass es die Ursache der dort endemisch herrschenden Malaria- 
fieber und der so sehr ungünstigen Mortalität ist, liefert Dangast das 
schönste, erystallklare, 7° R. haltige Trinkwasser. Die Düne wirkt als 
ein natürlicher Filter. Zu beiden Seiten der Diine, da wo die Halb- 
insel mit dem Festlande verbunden ist, beginnen wieder die hohen 
Sanddeiche, und besteht das von ihnen geschützte Land aus dem 
schwersten Marschboden, dessen Brunnenwasser aber ungeniesshbar ist, 
Auch der Strand von Dangast zeichnet sich dadurch aus, dass cr aus 
dem schönsten, wenige Steine enthaltenden Sand besteht, während der 
hinter den Deichen gelegene einen Schliekboden darstellt, der natürlich 
das Baden sehr ersehwert. Was die Loealitäten betrifft, so sind 
3 Logirhänser vorhanden, die mit ihrer Front nach Südwesten liegen, 
die Aussicht auf's Meer und den Kriegshafen gewähren und den Fremden 
allen Comfort bieten, den man an ein Seebad überhaupt stellen kann. 
Unmittelbar am Strande liegt das sehr schöne, in byzantinischem Style 
aufgeführte Conversationsbans, auf derselben Stelle, wo sich in alten 
Zeiten das Schloss Dangast erhob; von dem Uonversationssaal gelangt 
man in das Bibliothekzimmer, in dem durch eine reiche Aunwahl von 
politischen und belletristischen Blättern für die geistige Nahrung der 
Badegäste gesorgt ist, An das Bibliothekzimmer, das zugleich auch 
die Fauna des Strandes enthält, atösst der schr geräumige Esssaal, der 
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langt werden. Der Ruin aller Wissenschaft ist dilettantische Vielwisserei 
und nichts Unglücklicheres kann geschehen, als sie staatlich zu le 
galisiren, oberflichliche Kenntniss von vielerlei Dingen an die Stelle 
eines gründlichen wissenschaftlichen Fundaments zu setzen, auf dem 
der Betheiligte sich weiter noch entwickeln kann und soll, auch wenn 
er Jange der Stndienzeit und dem Examen entwachsen ist. Von keinem 
Zweige menschlichen Wissens gilt das gewiss mehr, als vun der Me- 
diein, deren practische Uebung eine so grosse Verantwortlichkeit anf- 
erlegt, auf das Driogendste immer weiteres Fortschreiten in der Wissen- 
schaft verlangt, von dem nur die Rede sein kann, wenn durch 
gewissenhnftes Stadium von vorn herein eine sichere Basis gewonnen 
wurde. Dem Stante wie dem Volke muss daran gelegen sein, nur 
tüchtig gebildete Aerzte, nicht oberflüchlich eingeschulte Koutiniers zur 
Verfügung zu haben. Und Eines lasse man nicht ausser Acht. Gar 
viele werden nur zu leicht denken, worin sie sich nun mal bongeö 
malgr6 prüfen Inssen mussten, davon wilssten sie auch genug für die 
Praxis, dazu hätten rie auch das »öthige Geschick und werden sich zur 
practischen Ausübung von Materien verleiten lassen, zu denen es Ihnen 
in Wahrheit am wirklichen Können, an Fertigkeit fchit. Soweit 
man das immer gehört hat, wurde die Methode des „Einpauckens* für 
das Examen in keiner Branche mehr getrieben, als in der Jurisprudene. 
Gar vielo Studirende des Rechts hatten nach zurückgelegtem Trienpium 
ein sehe bescheidenes Päckehen von Wissen in das Plilisterium mit- 
zunehmen. Was zur ersten Prüfung gebraucht wurde, musste nun erst 
durch Privatbeschäftigung und Nachhälfe eines Instructors beschafft 
werden. Es ist auch hier anders geworden, wirl van Jahr zu Jahr 
es noch weiter werden. Die vieien Unglücksfälle im ersten juridischen 
Examen, von denen die Neuzeit berichtet, beweisen, dass es auch in 
dieser Disciplin mit solch altem Schlendrian nicht mehr geht, dass 
man, was in 3 Jahren gelornt werden soll, unmöglich in 6—8 Monaten 
sich der Art kann einlernen lassen, dass man vor kündigen Eraminatoren 
damit bestehen könnte, Viel weniger aber wird man in der Arznei- 
wissenschaft mit Eisenbahngeschwindigkeit sich wirklich für die Praxis 
brauchbares Wissen aneignen können. Ohne systematisches, allmälig 
von der Vorwissenschaft zu dem Practischen furtschreitendes Studium 
wird niemals genügende Ausbildung erzielt werden. Das, was früher 
im preussischen Staatseramen für Aerzte und Wundärzte verlangt wurde, 
natärlich unter Hineinziehung dessen, was die gewaltigen Fortschritte 
der Wissenschaft in den letzten 20 Jahren weiter bedingen, ich will 
ausser schon Genanntem beispielsweise nur die pathologische Gewebe- 
lehre, die Kenntnies gewisser physicalischer Gesetze, wie täglich am 
Krankenbett verwendberer chemischer Untersuchungsmethoden, die als 
solche in den klinischen Theilen des Eramens nicht unberücksichtigt 
bleiben können, betonen, würde, wie ich meine, noch heute wesentlich der 
Boden sein, auf dem sich die Prüfung zu bewegen hätte. Es war, so glaube 
ich, schon kein glücklicher (iriff, dass man vor etwa 20 Jahren die Ge- 
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burtshülfe zum obligatorischen Prüfungsgegenstand für alle Aerzte 
machte, während es früher denjenigen, welche als ärztliche Beamte in 
den Staatsdienst treten oder sie aus Neigung in das Bereich ihrer 
practischen Thätigkeit ziehen wuliten, überlassen blieb, ein besonderes 
Examen in ihr zu bestehen. Man hat durch diese Neuerung wohl mehr Ge- 
burtshelfer gewonnen, ob aber bessere möchte sehr zu bezweifeln sein. 
Wenn irgend ein Zweig der Mediein besondere Talente, besondere ma- 
nuelle Geschicklichkeit, ja besondere körperliche Eigenschaften verlangt, 
so ist cs die Geburishillfe und dnss gerade auf ihrem Gebiete durch 
Halbwissen und mangelnde Geschicklichkeit unendlich viel Schaden an- 
gerichtet werden kann, dafür bedarf es vor Fachgenossen der Beweise 
wohl nicht, Nun wird gewiss jeder Studirende, der es mit seiner 
Wissenschaft ernst meint, sich allgemeine Kenntuisse auch in der Ge- 
burtshülfe zu verschaffen trachten; das ist aber etwas Anderes, als 
sich in dieses Thema so zu vertiefen, dass man cine ernst gemeinte 
Prüfung in ihm bestehen kann, Dass es für den practischen Arzt und 
Wundarzt Bedürfniss ist, auch ganz geschult in der eigentlichen 
Geburtshülfe zu sein, das dürfte nicht #0 leicht bewiesen werden, was 
aber die Krankheiten anlangt, die von den weiblichen Geschlechts- 
theilen ausgehen, oder in nähere Beziehung zu ihnen zu bringen sind, 
so wird sich in anderen Abtheilungen des Examens hinlängliche Ge- 
tegenheit finden, auf sie einzugehen. Eine Gefahr aber liegt unlengbar, 
und «as ist der Schwerpunet der Frage, darin, dass durch das Obli- 
gatorische der Prüfung in der Geburtshülfe gar viele werden verleiten 
lassen, sie auch demnächst in der Praxis zu üben, ohne dass sie trotz 
allen Examens die ausreichenden Kenntnisse, die erforderliche Geschick- 
lichkeit haben. Hier os dem Ermessen des Einzelnen zu überlassen, 
ob er Kräfte, Neigung, Talent, Gewandheit genug besitze, um mit Er- 
fulg ein tüchtiger Geburtshelfer zu werden, war gewiss das Richtigere, 
den Uebrigen aber konnte es erspart bleiben, durch zu specielles Ein- 
gehen auf einen leicht nbzusondernden Zweig des Wissens eine Zersplitte- 
rung von Zeit und Lernkräften eintreten zu lassen, 

Bei diesem ersten Versuch, eine Speeinlitit dem allgemeinen 
Prüfungsschema einzuverleiben, hatte man es bis in die neneste Zeit 
bewenden lassen. ‚Seizt erst sicht sich die vorgesetzte Behörde nach 
neuen Lorbeeren anf diesem Gebiete um und ist von der dringenden 
Nothwendigkeit, der Staatsprüfung eine recht weite Ausdehnung zu 
geben, so überzeugt, dass sie nicht nur drei neue Prüfungageganstände 
auf einen Schlag den bisherigen zufügt, nein, es küsst ihr auch keine 
Ruhe, die Suche über Nacht in's Leben zu rufen, ohschon sie damit, 
was in Preussen bisher nicht zu dem Gebräuchlichen gehörte, einer 
neuen Einrichtung rückwirkende Kraft verleiht. Schon hatten sich die 
Examinanden wohl ziemlich ausnahmslos zu der Curaussaison 1869/70 
gemeldet, gemeldet untürlich unter der Voraussetzung der bisher be- 
kannten Institution, da wird ihnen erütfnet, dass sie besondere Prüfungen 
in der pathologischen Anatomie, der Augenheilkunde, der 


durch das Büffet mit der Küche und dem Esssaal fir die Kinder in 
Verbindung steht. Die Verpflegung int so gut, wie man sie an ingend 
einem anderen Seebade kaum besser findet; die Frau Oeconowin Koup 
aus Varel hat die Wirthschaft von dem Eigenthümer des Bades ge 
pachtet und sucht eine Ehre darin, alle Geträuke und Speisen mög- 
lichst vollkommen und billig zu liefern. Speisejeremisden, wie sic an 
allen andern Seebädern auf der Tagesordnung stehen. sind hier daher 
etwas Unbekanntes; auch die Weine aus der renommirten Weinhandlung 
von Melcher's Söhne in Varel aind von anerkannter Güte. Neben den 
Logirhäusern liegt das Badehaus für warme Seebäder, Es eind hier 
alle Vorkehrungen getroffen, dass auch andere merlieinische Bäder ge- 
nommen werden können. Herr Privatdocent Dr. Wicke in Göttingen 
hat eine chemische Analyse des Meerwassers bei Dangast vorgenommen, 
die folgende Resultate lieferte: 


Chlormatrium . » » 2,7325 plCt., 


Chlorkalium . . 2. 0,0527 „ 
Schwefelsaurer Kalk . . 0,1554 „ 
Schwefelsaure Magnesia . 0,1759 „ 
Chlormagnesium . . . 03213 „ 
Brommagnesiom . + » 0,0058 „ 
Phosphorsaure Erden 00 „ 
Eisenoxyd 

Organische Substanzen . 0,0013 „ 
Verlust , . 2. : 0,0202 „ 
Gesammtmenge der Salee 3,4991 „ 


Wasser , . 96,5009 „ 

Wiederholte und mit grösseren (Juantitäten angestellte Analysen 
{Here Dr. Wicke hat nur 3 Pf). untersucht) würden wahrscheinlich 
‘las Resultat liefern, dass der Salzgehalt des Meeres hier stärker als 


anderswo ist. Alle Badegäste, die andere Seehäder schon frequentirt 
hatten, stimmten darin überein, Erklären lüsst es sich daher, dass 
der jenseits des Bandes beginnende Schlick weit grössere (Juantitäten 
Salz bindet, ala der blosse Sandboden; da nun zur Elbezeit der Jade- 
busen mit Ausnahme eines schmalen Fahrwassers ganz trocken liegt, 
so muss durch die grüssere Verdunstung einestheils die Seelaft hier 
grössere (Juantitäten Salz enthalten, wie man denn auch nach einem 
Spaziergänge am Strande dasselbe auf den Lippen schmecken kann, 
anderentheils die hinzutretende Fluth grössere (Juantitäten von dem auf 
dem Schlicke bereits eryatallisirten Salze wieder außösen und dadurch 
der Salzgehalt natürlich stärker werden als in der Mitte des Meeres 
oder den Gegenden, wo obige Factoren fehlen. Eben dieser Schlick 
int auch die Ursache, dass das Wasser hier immer um einige Grade 
wärmer ist als an den Inseln der Nordeee. Die Zeit der Ebbe dauert 
hier im Durchschnitt 2 Stunden länger; da nun Schlick ein schlechterer 
Wiärmeleiter ist als blosser Sand, so wird natürlich von den Strahlen 
der Sonne hier weit mehr Wärme gebunden. Diese wird nun dem 
eintretenden Fiuthwasser mitgstheilt. Man kann deshalb die Beobach- 
tung machen, dass je näher dem Strande, also je weniger hoch die 
Wassermenge ist, desto wärmer eich das Wasser erweist. Thermo- 
metrische Messungen bestätigten diese subjective Beobachtung. Dieses 
Alles sind speciische Vorzüge, die, ansser dem vorzüglichen Quell- 
wasser, Dangast vor allen anderen Seebädern bat. Ein anderer Vorzug 
besteht darin, dass das Seewasser stets direet durch die Fluth zuge- 
führt wird, während in allen übrigen Seebädern der Nordsee dns ste 
hende Scewasser mit dem durch die Fluth hinzugeführten sich vor- 
mischt, Eine soiche Vermischung ist hier nicht möglich, weil, wie 
schon erwähnt, der Jadebusen, bis auf einen kleinen Theil, ganz anı- 
läuft and daher das mit der Fluth einströmende Wasser direet aus dem 
offenen Meere kommt. Ueber die den Stofiwechsel mehr wie irgend 
andere Potenzen Ibrefürdernde Wirkung der Seelaft und der Seebüder 
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Hygieine zu bestehen haben würden. Selbst was die pathologische 
Anatomie anlangt, war das doch eine schlimme Zumuthung ; denn wenn 
auch in der medicinischen und chirurgischen Abtheilung jeder Cursist 
auf pathologisch-anatomische Fragen gefnsst sein, wenn er wissen 
musste, dass pathologisch-anntomische Kenntnisse ein durchaus integri- 
render Theil der speciellen Pathologie und Therapie, wie der speeiellen 
Chirurgie seien, #0 ist es doch etwas gunz Anderes, vor dem gewieg- 
testen Fachmann ein gesondertes Examen in specieller Diseiplin zu 
bestehen, Es bedurfte gewiss auch hier besonderer Vorbereitung, zu 
der die bereits eingetretene Fxamenzeit die nöthige Muse schwerlich 
gewährte. Und num vullends die Augenheilkunde, die Hygieine! Die 
ganze Sache ging denn auch den Cursisten gar sehr gegen den Strich 
und sie versuchten, gewiss mit vollem Recht, eine Rlicknahme (der 
Verordnung wenigstens für die laufende Examenzeit zu bewirken. Mit 
diesem Versuch kamen sie aber übel an, die Varstellung wurde 
kurzer Hand abgewiesen, dagegen gab man den Bedrängten doch eine 
Art Trost, oder besser gesagt, man liess ihn durchfühlen, der zu 
eharacteristisch, zu bedenklich für die Auffassung von der Wichtigkeit 
der Prifung überhaupt an der betreffenden Stelle ist, tm ihn nicht 
mit einigen Worten zu beleuchten. Man würde dafür sorgen, so hivss 
es, da«s es für dieses Mal mit der Prüfung in den drei Dis- 
eiplinen nieht gar so streng genommen werden würde. Das 
heisst denn doch von vorn herein die Oberflichlichkeit legalisiren, um 
nur einen übereilten Schritt nicht zurück zu thun; denn, hielt man 
die bezeichneten Disciplinen für solche, die unumgänglich in die Staats- 
prüfungeingefügt werden mussten, dann musste man auch eine ernste Prüfung 
eintreten Inssen, und glaubte man das aus Billigkeitsrücksichten vorerst nicht 
zu können, so musste man um der Ehre der Wissenschaft willen 
die nene Einrichtung mindestens um I Jahr vertagen. Denn, das durfte 
wahrhaftig nicht übersehen worden, auch für die Examinatoren war es 
eine arge Zumuthung, wie Dei ex machina den jungen Leuten, die auf 
nichts weniger gefasst waren, ala auf solch neuen Zuwachs zu dem 
schon überreich bedachten Eramen, entgegen zu treten, Sollte ihnen 
nun aber vollends geradezu zugemuthet sein, vorerst ein Auge zuzu- 
drücken und recht bescheidene Ansprüche zu stellen, dann hätte man 
höheren Orts zu der der Wissenschaft angethanenen Unbill auch noch 
eine krünkende Zumnthung an hochachtbare Vertreter derselben gefügt, 
denn solchen muthot man nicht in ihren speciellen Fächern ein Schein- 
examen zu, blos nm eine schnell gefasste Idee schnell anszuführen, 
So bleibt denn diese jähe KEinführnog dreier neuer Prüfangsgegenstände 
ohne Frage eine nicht gerechte Belastung der Examinanden, sie bringt 
ebenso für dieses erste Jahr die Examinntoren in eins schiefe Stellung, 
und dabei ist es ganz unerklärbar, weshalb man denn plötzlich mit der 
Sache so gewaltige Eile hatte. 
(Schluss folgt.) 


Ueber medicinische Statistik. 
Yon 
Th. Chalybäus. 
V. 

Haben wir im vorigen Artikel den Fluch der Armuth: Hunger 
und Krankheit, kennen gelernt, s0 erübrigt uns jetzt, den Segen der 
Arbeit und des Fleisses zu betrachten; Gesundheit und Kraft, Da 
nun fast immer gerade der Hunger os ist, der die Menschen zur Arbeit 
treibt und sie Aeissig bei derselben erhäle, während unverdienter Reich- 
tham nur zu leicht zu Unmässigkeit und Fanlheit verführt, #0 liegt in 
der Armuth selbst eigentlich schon das heilsame Mittel verborgen, 
welches alle derselben sonst anhaftenden Uebel überwinden und 
heilen kann. 

Die grösste Bedeutung für die Häufigkeit der Erkrankungen und 
Todesfälle einer Bevölkerung haben die verschiedenen Beschäf- 
tigungen, die Arbeitselassen, die Profersionen der hürgerlichen 
Gesellschaft, insonderheit des männlichen Geschlechts, welches sich ja 
vorzugsweise in die verschiedenen Derufselassen gliedert. Um den 
Einfinss der verschiedenen Berufsarten auf die Bewegung der Beväl- 
kerung kennen zu lernen, beguligte man sich meistens, dieselben nach 
dem mittleren Alter beim Tode, welches die betreffonden Mit- 
glieder der Bermfsclassen erreichten, zu gruppiren. Danach fanıl Cas- 
per z.B. für 


Geistliche . © 2 2. 645,1 Jahre 
Kaufleute » » 2 7 00. 624 „m 
Beamte oltine Unterschied . Bo 
Landwirthe und Forstleute, . 615 u 
Militürs . In 
Advocsaten . » >» + 68,9 „u 
Künstler » 2 2 0 200. 973 u 
Lehe. u 20.0: 5 er 


Aura.» «2 2000. BD. 
Im Mittel . 2» 2 9 2000. 60,2 Jahre, 

Am lüngsten hatten also Geistliche, daun Kaufleute m. #. w. vom 
Eintritt in ihren Beruf (wofür überall das 23. Jahr angenommen ist) 
bis zu ihrem Tode durchschnittlich gelebt. Ganz im Verhältniss bier- 
mit erlebten die höchsten Lebensalter: 


70 Jshr 
uni darüber: 


80 Jahr 
und darüber: 


Es erletiten von je 
1006 gestorbenen: 


Geistlichen . . » 2.42 14 
Land- und Forstwirthen , 40 14 
Höheren Beamten. . . 835 13 
Kaufleuten . 2. 2020. 85 b) 
Mil a 2 ee 13 
Subalternbeamten . . . 232 11 











ist en überflüssig hier zu sprechen, da dieselbe allgemein bekannt und 
anerkannt ist. Als einen besonderen Vorzug van Dangast müssen wir 
noch hervorheben, dass der Strand sich in numittelbarer Nähe der 
Logirkäuser befindet, während man in vielen anderen Seebälern eine 
halbe Stunde gehen muss, wm denselben zu erreichen. 30 ist 
es in Spikerong und Borkum, und in Helgoland, wo auf der Dine 
gebadet wird, ist bei stürmischem Wetter, wo der Wellen- 
schlag also am schönsten und kräftigsten ist, das Baden gar nicht 
möglich. 

Da wir auf die hygienische Wirkung der Seebäder schon aui- 
merksam gemacht hnben, so unterlassen wir es hier, dieselbe weiter zu 
secentuiren, und wollen wir nur hervorheben, dass wir die Heilpotenzen 
derselben über Wald- und Bergluft setzen. In der That überrascht 
es, wie Badegüste, nachdem sie hier einige Wochen verlebt haben, 
nicht bloa sucecessive an Körpergewicht zunehmen, sondern wie sie 
namentlich ein frischeres, blühenderes Aussehen bekommen, was nament- 
lich bei den Oberländern in die Augen springt, weil sie nie den 
frischen, saftigen Teint der Niederländer besitzen. Besonders wirksam 
hat sich Dangast hei folgenden Krankheiten erwiesen: 1} bei der Sero- 
fulose in allen ihren Formen; serofulöse Kinder erholen sich hier auf- 
fallend rasch; serofulöse Geschwüre nehmen bald eine andere Be- 
schaffenheit an und heilen rasch; 2) bei denjenigen Exanthomen, die 
durch einen retardirten Stoffwechsel der Haut bedingt sind und denen 
eine gichtische Ihathese zu Grunde liegt; 3) bei denjenigen Formen 
des Asthımas, die durch einen invoterirten Bronchialeatarrh und Emphysem 
der Lungen bedingt sind und bei denen keine Herzfehler Statt finden; 
4) bei dem chronischen Gelenk- und nervöscn Rheumatismus; 5) bei 
allen Formen der Hysterie. Dangast hat den Vorzug, dass auch die 
hysterischsten Frauen den Choc des hiesigen Wellenschlags vertragen. 
Niemals beobachtete ich die hier in Felge davon in anderen Secbädern 
»0 häufig eintretende Schlaflosigkeit und Aufregung im Nervensystem 


und den durch Retlex entstandenen Magencatarrh; 6) diejenige Form 
der Chlorose, bei der die Verdauungsorgane kein Eisen vertragen, 
sondern eine Milchenr indieirt ist. Hierzu bietet Dangast mit seinen 
in unmittelbarer Nühe gelegenen üppigen Wiesen die vorzüglichste 
Gelegenheit. Die Milch ist hier von unlibertroffener Güte; die Butter 
dieser Gegend rangirt ja bekanntlich numittelbur nach der holsteinischen, 
Chlorotische junge Mälchen und Yrauen gentsen daher in Dungast schr 
rasch und sind in einigen Wochen s» weit, dass sie bei gehüriger 
Vorsicht auch die kalten Seebäder gebrauchen dürfen; 7) beim ersten 
Stadium der Tubereulose, Seit Menschengedenken sind in dem un- 
mittelbar bei der Badeanstalt gelegenen Dorfe Dangast keine Schwind- 
suchtsfülle mehr vorgekommen. Schon Schönlein hat auf das an- 
tagonistische Verhältniss der Tuberewlose zum kalten Fieber in den 
Marschdelten der Fluss- und Seegegendon aufmerksam gernacht. Diese 
Wirkung rührt aber nur von der Seeluft her und hat mit den Boden 
nichts zu thun; letzterer würde vielmehr eine Prädisposition zur Tuber- 
eulose bedingen; die Seeluft aber paralysirt die nachtheilige Wirkung 
des Bodens. Dangast besitzt nun alle Vortheile, die die Seemarschen 
besitzen, ohne deren Nachtheile. Denn während das gegenüberliegende 
Wilhelmshaven die ungünstigsten hygienischen Verhältnisse aufweist, 
und alle Einwohner dort unter dem Einflusse der Malaria und des 
schlechten Wassers stehen, sind die dort emlemisch herrschenden Krank- 
heiten hier etwas Unbekanntee. 8) Vielmehr hat sich Dangast seit 
Jahren als äusserst günstig geren Malarincachexie erwiesen. Selbat die 
inveterirtesten Fälle von Fiebern, bei denen hochgradige Milztumoren und 
Leberanschnppangen existirten, wurden binnen wenigen Wochen durch 
die Luft und die Bäder hier geheilt. Ich selhst beobachtete eine Dame, 
die seit einem halben Jahr an einer Qunrtana hitt und durch einem 
prononeirten Fieberhabitus sich auszeichnete. Alles Chinin hatte 
nichts helfen wollen. Hier in Dangast erfolgte die Heilung. Für 
die Bewohner der Marschgegenden ist daher Dangast ein wahrer 
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Es erielHen von je 70 Jahr 80 Jahr 
460 gesiorbenen: und darüber: und darüber: 
Adrocaten . 2. » 29 y) 
Künstlern . «2.0. 28 7 
Lehrem . » 2 +... 27 8 
Austen. 2 2 2... 24 6 
Achnlich hat Lombard die verschiedenen Professionen zusammen- 


gestellt: 
Professionen, deren mittleres Tudesalter über dem Mittel von 
55 J. war: Liberale Professionen (Rentiers, Advocaten, Aerzte, Apo- 


theker, Geistliche, Beamte u. A.) hatten 62,2 J,; industrielle Pro- 
fessionen (Conditoren, Zimmerleute, Schankwirthe u. A.) hatten 60,7 4; 
Handarbeiter und Tagelöhner (Boten, Kärmer, Pflasterer, Holzmacher, 
Strassenfeger u. A.) hatten 57,8 J, 

Professionen, deren mittleres Todesalter unter dem Mittel von 
55 J. war: Liberale Professionen (Chirurgen, Schreiblehrer, Gelehrie) 
hatten 52,6 J.; industrielle Professionen (Wirthe, Bäcker, Fleischer, 
Schneider, Tischler, Schmiede, Gerber, Drucker, Barbiere u. A.} hatten 
50,5 J.; Handarbeiter (Bauern, Schiffer, Hirten, Kutscher, Dienstboten, 
Krankenwärter u. A.) batten 48,6 J. 

Hieruach scheint es, als verkürrte angestrengte geistige Arbeit 
das Lebensalter mehr als Arbeit des Körpers. Ueberall verlängerte 


aber der Wohlstand das Lebensalter sehr bedeutend. 








Beschäftigung. im Alter über 


20 Jahr, 





TTS 


Schulden :» 2» 2 0 rn ae rennen 96633 
Schuster . - sera gm, Sala a eh) mi, mt 173932 
Pächter und Viehzüchter - Be aa Für BA ar 1uunt car cc 225747 
Zimmerleute und Tischler 2 2 2 rer en 133675 
Fleischer. . . u... 49403 
Mit Wolle, Beunwolle "und Seide Beschäft. (Weber) . 329980 
Bäcker and Conditoren . . Pe 42714 
Wirtbe, Hoteliers, Victualienbändler ae Cm 55315 
Spezereikrämer . . . . .. 47473 
Bergleute und Metalihändler . . 234742 
Arbeiter bei Feldhau, Eisenbahnen, Schuffshrt, Steinbrüchen eic, 1192909 
Grobschmirde . 2% .u. 75998 
Alle Männer 20]. alk und darüber PEN Te Tor Ger ver: 4720904 


Die in obigen Tabelien enthaltenen Daten sprechen für sich selhst. 
In Schweden war die Sterblichkeits-, Geburten- und Heirathaziffer 
bei den untersten Classen aın grüssten, dagegen am günstigsten beim 
Bauernstand, d.h. die Geburtenziffer kleiner als bei jenem (such nls 
heim gewerblichen Bürgerstand) und grösser ala bei den höchsten 


Classen, die Sterblichkeit aber geringer als bei alten anderen. In 









Eldorado der Gesundheit und der gefährlichste Concurrent der Aps- 
tbeker. 

Wer aber groteske und pittoreske Naturschünheiten sucht, wird 
dieselben hier nicht finden. Der Besitzer hat freilich alles gethan, um 
die nächste Umgegend zu verschönern. Durch sehr niedliche Park- 
anlagen, unmittelbar um dar Conrersationshaus gelegen, ist es möglich 
gemacht, auch bei den heftigsten Winden stets im Freien zu altzen, 
Die auf dem Festlande so gewöhnlichen Erkältungen sind hier etwas 
Unbekanntes. Die unmittelbare Nähe Varels und des neuen Kriegs 
hafenı Wilhelmshaven bietet den nicht an ein idyllisches Stillleben 
sich Gewöhnenden Gelegenheit dur, sich xu zerstreuen. Keiner, der 
Wilhelmshaven aufsucht, sollte versäumen, Dangast einen Besuch ab- 
zustatten, das vermittelst eines Seegelbouts bei glnstigem Winde in 
Fi Stunden zu erreichen ist, um sich selbst von dem wohlthätigen 
Einduss der hiesigen elimatischen Factoren zu überzeugen. Noch auf 
eins missen wir Naturfreunde aufinerkeam machen, auf den nur 
2 Stunden entfernten Urwald bei Bockhorn, der Eichen über 1000 ‚Jahre 
alt enthält, von einer Grüsse und Dicke, wis man sie in Deutschland 
fast nur im Hassbruch findet. Auch Varel bietet Anhaltspuncto genug, 
um die berechtigten Eigenthümlichkeiten des Kleinstüdters zu studiren 
und in dem prachtvollen, unmittelbar an die Stadt stossenden, 2 Stunden 
langen Walde frische Waldiuft zu schöpfen; der etwa 1% Stunden 
entfernte Mühlenteich, ein '/ Stunde langer, mitten im Walde ge- 
legener See, erinnert an die schäönsten Partien des Harzes und Thü- 
ringer Waldes. 

Der jetzige Besitzer von Dangast ist stots bemüht, seinen Gästen 
Abwschslung und Amüsement zu bieten. Sehr erwünscht wäre es, 
wenn die Oldenburger Regierung das 1’, Stunden entfernte Varel 
dorch eine Chaussee mit Dangast vorbände. Da durch diese Anstalt 
das Wohl des ganzen Grossherzogthums in Frage kommt, so können 
wir kaum denken, dass der dortige Landtag die Summe für 


Absolute Anzahl]t.s starben von j 
der Lebenden [1000 Lebenden] _ 
is Alter über 
20 Jahr, 


Wir. haben nun aber bereits früher ausgeführt, dass und warum 
wir mit der mittleren Höhe des Alters beim Tod Nichts über die 
wirkliche mittlere Lebensdauer erfuhren, Um diese oder die Sterb- 
lichkeit gewisser Berufsarten zu bestimmen, muss man vor Allem 
wissen, wie viele derselben zu einer gegebenen Zeit leben und in 
welchen Altereclassen sie »tehen, und muss dann ermitteln, in welchem 
Alter s0 und so viele derselben sterben, in welcher Ordnung überhaupt 
ihr Absterben geschicht. 

In dieser Weise besitzen wir von Schweden eins Zusammen- 
stellung: 














Berulkerung 










Ze oder hopfzabl | Geburtenzier | Sterblichkeit | erathe- 
mach der zu | 1851-55. | BB | yes 
5135. 





tung van 1855, 


Ritterschaft u, Adel 11742 1:47,3 | 1:50,86 1: 160,0 
Priesterstund . - - 15362 43.1 50,2 197,7 
Standesprrsouen . . 79441 42,4 49,1 158,0 
Kürgerstand . . . » 81408 33,2 39,7 134.4 
Bunernstand. . . 2378267 35,8 37,0 156.5 
Alle anderen Ülassen 1073112 25,7 34,5 111,8 
Samaa wimäMitel | 3639332 | 1:392 | 1:47,85 | 1:139,6 


Für England ergiebt der Annual Report of the Registrar general 
vom Jahre 1551 folgende Daten: 











Es starben {und lebten noch) pro Milie Lebender 


ET 
3-43 | 1-35 | 53-65 65-75 | 13-83 









20 12,312) | 14.241) $ 170138) | 2885) | 76145, | 1555| 347.2) 
19 9,284; | 11,227) | 154160) | 29/06) | 65/52) | 164 16) | 34412) 
28 10,140 | Yızıa)] 12.237) | 251201) | 55/118) | 14850) | 32418) 
19 9282 | 10(221)] 171148 | 30.107) | 68.57) | 143/21) | 33112) 
21 11.296) | 17,222) ] 23160) | 41/00) | 66/40) | 15414) | 370.2) 
18 8294) | 11.214) | 151148) | 3386) | 75444) | 17313) | 36th) 
18 8.299) | 15(217) | 214153} | 33:86) | 67i39) | 151710) | Felt) 
31 14(200) | 20,281 | 28.247) | 49,147) | 82/66) | 181/16) | 4092) 
15 8.287) | 181217: | 161156) | 23(97) | 50(49) | 125012) | 1921) 
15 8335) | 11/208) | 200125) | 34/62) | B1i23) | 1795) | 29210,6) 
22 10.2881 | 131204) | 17/159) | 29108) | SRi6R) | 17421) | 41812) 
18 8.303) | 12 213) | 164142) | 37,86) | 7444) | 16715) | 33112,5) 
20 9.280) | 12.215) | 18(155) | 30(102) | 54/56) | 141(25) | 28843) 


England lebten unter den aufgeführten Clossen die Pächter und Vich- 
züchter am längsten, es standen 20,1 pÜt. iin Alter von 55-65 J,, 
5,0 pCt. im 75.—85. J., während x, B. von den Arbeitern im Feld 
u. 8. w. nur 10,8 pCe. 55—65 ‚J. alt waren, und nor 2,1 pCt. 7585 J. 
alt. Nur im 25.—35, J, überstieg die Sterblichkeit der Püchter die- 
jenige der Arbeiter, in allen späteren Decennialperioden starben pro- 


eine Chaussee verweigern würde; da Wangeruog eingegangen ist, 
80 ist Dangast augenblicklich das einzige Seobad, das Oldenburg 
besitzt, 

'Tadeln müssen wir, dass die Badekarren der Damen keine Spiegel 
euthalten; wenn die Damen auch meistens ihre Teilette später machen, 
sy sollte doch dieser nothwendige Comfort nicht fehlen; auch möchten 
wir es urgiren, dass die Waage zum Wägen der Putienten sich in 
einem defeeten Zustande befand. Winschenswerth wäre us überdiess, 
weun die Briefbeförderung wach Varel 2 Mal täglich von Statten ginge. 
Da die Lkisenbahn jetzt bis Varel geht, a0 ist Dangast seit ? Jahren 
dadurch mit ganz Deutschland verbunden. Für die Bewahner der 
alten Hansestadt Bremen und der Residenzstadt Oldenburg bieret sich 
die Gelegenheit, wenn sie ihre Familie dort hingeschickt haben, die 
Reise in einem Tage hin und zurück machen zu können. MPiras ist 
ein nicht zu unterschlagender Vortheil, 1enn wie wmanchrs junge 
Mädchen oder Frau bekummt Heimweh, weun sie finrere Zeit von 
ihrer Familie getrennt ist. Bromen hatte in diesem ‚Jahre ein zuhl- 
reiches Contingent von Badegästen geschickt; die Ehemänner piegten 
dann des Sonntags ihre Frauen zu besuchen, was rich Iwi einer Cur 
auf Nordernei oder Helgoland nicht reulisiren lässt. 

Schliesslich will ich noch erwähnen, dass ich nile die ange- 
zogenen Daten aus eigener Anschaunng geschöpft und den wehlthätigen 
Einfluss dieser Badennstalt während eines finfwöchentlichen Aufenthalts 
an mir selbst erprobt habe. Bo sei dem Dangast der Gunst aller 
Collegen von Fern und Nah hiermit empfohlen, 


eentarisch mehr Arbeiter. Am grössten war die Sterblichkeit bei 
Bergleuten, Bäckern, Fleischerm, Wirthen, und zwar mehr oder weniger 
in allen Lebensperiuden. Bergleute zeigten eine excessive Mortalicit, 
besonders im späteren Alter (wie am Ende alle Arbeiterelassen), 
Schneider umgekehrt im 25.—45. Lebensjahr. Von den Pächtern 
starben zwar jährlich 29, von den Schneidern nur 20 pro Mille; aber 
letztere vertheilten sich viel mehr als jene auf die jüngeren Alterselassen 
und starben nngleich schneller aus. Denn von IUUV Pächtern waren 
nur 354 zwischen 25 und 45 J. alt, von 1000 Schneidern 553, und 
von je 1000 Lebenden starben im Alter von 


25—64J. 85 J. w. darüber. 
bei Pächtern 56 527 
bei Schneidern 71 473 


Für die Mitglieder der Friendly societies in England, 
welche über 2 Millionen an Zahl betragen und mehr denn 400 Pro- 
fessiomen aller Arbeiterelasaen sowohl in Städten wie Landbezirken 
umfassen, hat Neison wichtige Zusammenstellungen gegeben. 


Bei der Gesamumiberöikerung 
Englands. 


den Mitgliederu der Frieodiy 
socirtien, 





Dem entsprechend ist die wahrscheinliche Lebensianer (Probabilität) 
und das zu erwartende Lebensalter (Exspeetatien) in den einzelnen Altern 
folgendes: 


Bei den Mitgliedern der Friendly 
sorielies 


u 
für Weiher 


kei der Gesammtberuikerung 
Englands 
nn 
für Weiher 


En 
tür Möuner für Minner 





















m —— nn nn 

Alter. wahr- | much zu nortı zu wahr [murlı zu 
scheisl. koffer holfende 
L.rlsens- | Letvens- Lehens- | Letiens- | Lebens- | Lebens- | Lebens- 
dauer. | juhre, jahre. dauer, | jahre, 








) 
56.41. 


101. 51,B 53,6 add 
20 47,4 43.8 43,7 41,6 
30 39.0 36,6 38,1 35.2 
40 30,5 29.3 34 24,7 
50 22,3 22,2 24,7 22.1 
60 14,9 15.7 15,5 155 
70 =— 10,2 _ 9,8 


Sterblichkeit und Lebensdauer beiller Geschlechter zeigen bei obigen 
Arbeiterelussen wesentlich dasselbe Verhältniss xu einander, wie bei der 
Gesammtlerölkermug, Anch dert ist z. D. die Sterblichkeit der Münner 
in den jlingeren Lebensperioden kleiner als diejenige des weiblichen 
Geschlechts, im späteren Alter umgekehrt zu Gunsten «des letzteren. 
Von gunz besonderer Wichtigkeit aber ist es, dass jene Arbeiterclassen 
(obwohl von ihren Vereinen nicht alle Kränklichen, sondern nur ent 
schieden Ungesunde ausgeschlossen sind} durch alle Altersperioden eine 
geringere Sterblichkeit zeigen und sich eines längeren Lebens erfreuen 
als die Gesammtbevölkerung. Des weiteren erhellt diess Verhültniss 
aus folgenden Tabellen. 


Die Lebenserwartung, das noch zu hoffende Lebensalter ist im 
Alter von 









Bei Minalin- 
dern von 
Lebensver- 
sicherungs- 
gesellschalten. 
Männer. 










Bei Regie- 
ringsrenleti- 
besilzerm. 





Bei Mitgliedern der Frieaiis j 
sucieties, Beim Adel 


Alter. (Peeroge). 







Liverpoul. 
Männer, 


Landihsinicte, 
Männer. 





Männer. 


FEREFITTR 


Die bessere Arbeiterclasse lebte also nicht blos auf dem Lande, 
sondern auch in der grossen Stadt so Jange wie die begüterten mittleren 
Classen, wenn sie uber auf dem Lande leben, sogar lünger als diese 
und sogar durchgängig lüuger als die vormehmsten adligen Classen, 

Von je 100 Lebenden starben im Alter von 










England, Regie- 
Alter Gothaer | männliche rungs ik. 
r Bank. Berölke- gesel- 








15—25 1. 0,83 


26 —30 0,81 0,99 0,73 0.79 1.38 0,81 
31—35 0,93 1.06 0,79 0,95 1,18 0,89 
36—40 1,03 1.16 0,89 1,13 1,40 0,99 
41—45 1.08 1,32 1.04 1,53 1,40 1,13 
46-50 1,49 1.56 1,28 2,12 1,49 1,43 
1-55 1,92 1.94 1.69 2,58 2,32 1,9 
56-60 2,86 2,53 2.24 3.21 2,92 2,64 
81—65 4,01 3.47 3,03 4,32 4.08 3,78 
66-70 6,05 4,95 4.61 3.76 6,17 3,56 
T1—54 9,34 10,48 8,58 8,16 11,43 11,15 


Die Sterblichkeit der männlichen arbeitenden Classen (Friendly s0- 
cieties) war somit in allen Altersperioden vom 15. J. au unter der- 
jenigen ganz Englands, dagegen diejenige der höchsten Classen (Adel, 
Rentiers) fast durchweg über derselben, und meint ia den späteren 
Altersclassen ungleich mehr ala in den Jüngeren. 


Die Sterblichkeit und Lebensdauer der gutsitwirten Arbeiter- 
elassen ist somit die günstigste. Es sind eben die Mitglieder jener 
Vereine (friendly sdeietiea, provident institutions, benefit clubs, old 
tellow societies), weun auch harte und angestrengte Arbeiter, zumal in 
mechanischen Gewerlen, doch frogal, mässig, nüchtern, ordentlich und 
sparsam in ihrem Leben — denn die Vereine nehmen Personun von 
improper eharacter nicht auf — und leiden keinen Mangel an wirk- 
lichen Lebensbedürfnissen. Ihre längere Lebensdauer haben sie wohl 
demgemäss ihrer einfachen, bescheidenen Lebensweise und naturgemissen 
Beschäftigung, die obwohl hart, doch zugleich einträglich ist, zu danken. 

Wir sehen also, Arbeit verlängert das Leben! Es genügt zu 
einer gesanden Leben nicht, blos sich gut zu nühren, sondern die 
gute Nahrung muss auch gut verdaut, „verarbeitet werden. Umge- 
kehrt, je mehr der KEinzelne arbeitet und leistet, desto besserer Kost 
bedarf er und auf einen desto höheren Lohn hat auch seine Arbeit 
Anspruch. Der Mensch arbeitet eigentlich immer nur, weil er hungert, 
also um zu geniessen, wir prudueiren nur, um zu consumiren; aber wir 
würden umgekehrt bald aufhören, zu weiterem Consumiren fühig zu 
sein, wenn wir das Consumirte nicht verarbeiteten und nicht weiter 
produeirten. 80 wird das Maass des zuträglichen Genusses genau dureh 
die geleistete Arbeit bestimmt, Nur wer im Schweisse seines Ange- 
sichtes arbeitet, dem schmekt sein lirot wirklich gut, das selbstverdiente, 
Arbeit ist aufünglich ein Gebot der Noth, und erst je länger wir ar- 
beiten, desto mehr wird uns die Last der Arbeit zur Just an der 
Arbeit. Wir überzeugen uns auch hier von der Wahrheit, dass der 
rüstige Gebrauch und die naturgemässe Dethätigung unserer Kräfte, das 
Sichausarbeiten, die Bedingung ist für sie Gesunderhaltung und für die 
vollkommenere Ausbildung aller unserer natürlichen Anlagen. Im 
menschlichen Organismus sind es nicht die wrbeitenden Theile, welche 
zuerst leiden, sondern die ruhenden. Nei dem gewerblichen Arbeiter, 
welcher die Geisteskräfte wenig, die Muskeln stark anstrengt, werden 
diese kräftig, und Imiım Gelehrten, der vorzugsweise seine geistige Thi- 
tigkeit übt, steigert das Gehirn seine Fähigkeiten: und bei jenem 
wagern das Gehirn, bei diesem die Muskeln ab und sind deshalb leichter 
Krankheiten ausgesetzt. Wir finden deshalb dort häufiger Geistes- 
krankleiten, hier Abzehrungskrankheiten. 


Besteht das Glück des Leisens in der Fühigkeit und Sicherheit, 


ı möglichst viele und hohe Bedürfnisse befriedigen zu künnen, so ist 


nicht der der Glückliche, welcher viele Reichthümer besitzt, sondern 
der, welcher sich dureh seine Arbeit die meisten verdient; denn dieser 
ist es, welcher (lie meisten Naturstofe zu Gentussmitteln für sich ver- 
arbeiten kann, Wer sich gut nährt und viel arbeitet, wird seine 
Kräfte erhalten und verrollkommnen und +ich damit zu immer höherer 
und lohnenderer Leistung befähigen, Dagegen wer nur Kartoffeln oder 
Reis isst, wird sich bald auch diese nicht zu verdienen vermözen, und 
wer den ganren Tag fäullerzt, wird reine Verdauung und Ernährung 
herabbringen, — und beide werden bald unfähig sein, die besten Ge- 
nüsse aufzunehmen, sie worden verkümmern und ihre Lebensdauer 
verkürzen, 

80 ist es bei den einzeluen Menschen, so auch bei ganzen Völkern. 
Die Arbeit olıne Genurs, welche Leibeigene und Selavenbevölkerungen 
treiben, lässt diese verkümmern, und wo die Sucht zu geniessen (das 


Streben zu arbeiten überwuchert, wie im alten Rom und den orienta- 
lischen Reichen, auch da geht das Volk zu Grunde. A 

Ein gewisser mässiger Wohlstand, ein thätiges, arheitsumes Leben, 
zugleich mit geonlneter Lebensweise sind die günstigsten Hediugungen 
für ein langes Leben, Reichthum und Unbeschränktheit der Mittel zur 
Befriedigung jedes Gelüntes kürzen dagegen die Wahrscheinlichkeit der 
Lebensdauer in dem Maasse ab, in welchem ihnen der wohlthätige An- 
trieb zur Arbeit fehlt, Der Handwerksbursch, welcher sein Beot im 
Schatten einer Hecke geniesst, hat eine längere Lebenswahrscheinlich 
keit ala der üppige Müssiggänger, welcher in der Equipage mit gallo- 
nirten Lakaien stolz vorbeifährt. 


Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Thebains. 
Von 


GC. Ph. Faleck in Marburg. 
[Fortsetzung aus No, h# vw...) 


Zweite Reihe. 

Kölliker besprach im Jahre 1556 das Ergebniss einer von ihm 
geführten wichtigen Untersuchung über die Wirkungen einiger der ge 
führlichsten Gifte unı bestätigte bei dieser Gelegenheit die von Vn- 
lentin zuerst gemachte Wahrnehmung, dass das Opium bei Früschen 
nicht wie bei den anderen höheren Wirbelthieren, sondern anders wirkt, 
indem os Streckkrampf erzeugt, Diese anfallende Wirkungsweise des 
Opiums bei Fröschen hat weder Kölliker noch sonst Jemand erklärt. 
Sie steht so zu sagen als eine Naturnerkwürdigkeit in der Literatur 
und erklärt sich doch sehr einfich, wenn man die Wirkungen aller 
nüheren Nestandtheile des Opiums bei Fröschen kennt. Da ich mich 
gerade mit diesen auf dem Wege des Experimentes bekannt gemacht 
habe, #0 bin ich auch im Stande, zu sagen, weshalb das Opium Frösche 
tetanisch macht. Es thut diess, weil die Frösche viel leichter durch 
Thebain, als durch die übrigen Bestandtkeile des Opiums afticirt werden. 
Reagirten die Frösche auf die übrigen Bertnndtkeile des Opiums so 
leicht wie auf das Thebain, »o würde das Opiem auf Frösche anders 
einwirken, als es thut. Einverleibt einem Frosche, hat das Opium 
keine sonstige Bedeutung als die kleine, darin enthaltene Menge The- 
bain, d. I. die neben dem Thebain im Opium vorkommenden Stoffe 
sind bedeutungelor. Einrerleibt einem Frosche, ist Opium nichts mehr 
un nichts weniger als ein mit allerlei unwirksumen oder doch wenig 
wirksamen Stoffen vernnreinigies Thebain, und deshalb wirkt daa Opium 
bei Fröschen wie Thebain, es ist für Frösche ein blosses Thelmin- 
surrogat, Nach dieser Erklärung wird man begreifen, weshalb das 


Opium bei Fröschen tetanische Convulsionen und keinen Sopor her- | 
der Lenden; 5 Contrastionen in 15 Secunden. 


vorbringt. 

Yon dieser Auffassung, auf die ich anderwärts zurückkommen 
muss, ausgehend, stellte ich mir die Frage, in welcher Menge das salz- 
saure Thebnin bei Fröschen keiten Tetanus mehe bewirkt, und diese 
Frage haben wir auf dem Wege des Experimentes gelöst, Ich liess 
einen meiner Schiller, der in physicalischen und chewischen Arbeiten 
genügend geübt ist, 5 wässrige Lösungen von salzsnurem Thebain von 
genau bestimmten Gehalte anfertigen, Sie verhielten sich also: 

0,5 Ce, der Lösung 
No, 1 enthielten 0,0005 Grm. Thebain als sulzsaure Verbindung, 
000025 - er 
3,0001 
0000075 - 
9,00005 

Diess I.dsungen wurden bei Fröschen, die nicht lange vor den 
Experimenten eingefangen wurden, auf ihre streckkrampferzeugende 
Kraft geprüft umd zwar mit subentaner Application am Rücken nach 
denselben Grundsätzen, nach denen die erste Versuchsreihe ausgeführt 
wurde, Die Ergebnisse dieser mühsamen Arbeit lassen sich sehr kure 
zusammenfassen. Kein Frosch, der weniger als 0,0005 Grm, Thebain 
in salzeaurer Verbindang erkielt, wurde tetanisch, überhaupt nicht in 
ersichtlicher Weise aftteirt, dagegen wurden alle Frösche, die 0,0005 
Grm, Thebain oder mehr als salzsaure Verbindung subeutan einverleibt 
erhielten, in Zeit von 25—30 Minuten von Streckkrämpfen heim- 
gesucht. Tödtlich wirken bei Fröschen nur grössere Mengen von salz- 
saurem Thebain, als die Acıuivalente von 0,0005 Grm, des unver- 
bundenen Alcaloids, 

Mit 0,0005 Grm, Thebain als salzsaure Verbindung kann man 
Frösche tetanisch muchen, aber nicht tiklten; haben sie 20 bis 40 
Tetanusanfülle überstanden, #0 erholen sie sich wieder umd werden 
gesund. Die durch solche Dosen herrorgerufenen Streckkrämpfe sind 
viel weniger stark als die, welche nach der Einverleibung grösserer 
Gaben des Giftes auftreten. Auch sind die Pausen zwischen den 


ww 
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Streckkrämpfen in der Regel von längerer Dauer, Die lüngste von 
uns beobachtete Krampfpause betrug 14 Minuten, die kürgeste I Minute. 
Zwischen diesen Grenzwerthen kamen noch viele andere Werthe vor, 
die meisten Krampfpausen währten 2 Minuten. 

Wenn man bedeukt, dass /anso Grm. Thebain zureicht, einen 
mittelsturken Frosch in Tetanus zu versetzen, so begreift mun wohl, 
dass der Frosch ein ungemein gutes Tastmittel ist, um die Gegenwart 
eines lüslichen Thebainsalzes in Gemengen darzuthun. Den Thebain- 
gehalt des Opiums verräth der Frosch besser als alles Andere, selbst 
als die chemischen Tastınittel. 


Dritte Reihe. 

Da die erste Versuchsreihe keinen Zweifel darüber gelassen haite, 
dass das Herz der mit Thebain vergifteten Frösche zuletzt stirbt, so 
war es von Interesse, zu wissen, wie die Herzthätigkeit der Frösche 
durch Thebain überhaupt verändert wird. Um hiertiber Klarheit zu 
erlangen, wurden einige gesunde Frösche auf Korkplatten so befestigt, 


‘dass Arme und Beine ausgestreckt, der Rücken nach dem Holz, Leib 


und Brust nach oben gewendet waren. 80 liegend wurden die Frösche 
operirt. Aus der Brust eines jeilen wurde fiber dem Herzen so viel 
weggeschnitten, dass ein sogenanntes Fenster entstand. Dann wurde 
mit geeigneten Instrumenten (kleine feine Scheere und Pincette) der 
Herzbeutel vorsichtig entferut. Sodann begann man die Contractionen 
des Herzens mit Hülfe einer guten Serundenuhr abzuzählen. Hatte 
die Herzastion einige Beständigkeit erlangt, so wurden abgemessene 
Mengen von salzsaurem Thebain unter die Haut gebracht und die 
Auszählang der Herzschläge bis zum Aufbören desselben fortgesetzt. 
Alle 5 Minuten wurde eine sulche Zählung vorgenommen. Die Ergeb- 
nisse dieser von meinem Sohne geführten Untersuchungen glaube ich 
zunächst protocollarisch vortragen zu sollen. Hernach will ich ein 
Resumd geben. 


Protocoll über den Frosch No. 1. 


9h 55m; Das Herz eines auf einer Platte ausgespannten Frosches 
zeigt 14 Contractionen in 15 Secunden. 


9h 40m: 119), Contractionen in 15 Seennden. 

9ıh Abm: 11 - -_——_ - 

9h Som: A 55 -_—.- - 

9h 55m: 11 - -.- ” 

10b Om: 11 - -—.- - 

ih 5m: Hi - - - - 

10h iüm: 11 - -. = 

10h Ibm: 11 - .. - 

lüh 18m: Einspritzung eines Theils einer Lösung von 0,1 Grm. 


Thebain unter die Haut des linken Öberschenkels. 
Ih 20m: Einspritzung des Restes der Lösung unter die Haut 


10h 22'4m: Tetanus; das Herz steht einige Zeit still. 

10h 23',,m: Neuer Anfall von ziemlicher Dauer, während des- 
selben steht das Herz ganz still und zwar diastolisch; der Umfang des 
Herzens ist kleiner geworden. 

10h 25m: Ein neuer Tetanusanfall unterbricht die Herzthätigkeit 
40 Seenunden lang, darauf I Contraction in 15 Seeunden. In der fol- 
genden Zeit kamen nuch viele Streckkrümpfe mit Häsitationen des 
Herzens vor. 


i0h 30m: 1 Vorhofseontraction in 15 Seeunden. 


10h 35: 1 - - 30 - 

10h 33m: Neuer Streckkrampf. 

IUh 40m: 3 Vorhofscontractionen in 60 Secunden. 

10h Abm: I - - 30 - Das Herz 
nicht aystolisch. 

10h 50m: 1 Vorhofseontraction in 60 Secunden. 

10h 55m: 3 - - 60 - Spontane 
Zuckungen haben aufgehört, 

lılh Um: 3 Vorhofscontractionen in 60 Secunden. 

Ih Bm: 8 - - 50 - 

11h 10m: 8 - - 60 - 

1ih 15m: 3 - - 60 - 

ilh 20m: 3 _ - 60 - Die Be- 


wegungen sind kaum wahrnehmbar schwach; die Skeletmuskeln sind 
abgentorben,. Man kann sie nicht mehr zu Zuckungen bringen. Die 
Glottisbewegungen haben ganz aufgehört. 


Ith 25m: 1 Vorhofseontraction in 30 Secunden. 

Ilh 30m: 3 - - 60 - Das Herz ist 
weiss, blutleer, 

Ill 3m: 1 Vochofseontraction in 30 Secrunden. 

ilh 40m: 1 - - 30 - 

ih d5m: 1 - - 30 - 

11h 50m: 1 - - 30 - 
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Iıh 55m: 1 Vorhofscontraction in 60 Secunden, 2h 40m: 11% Contraetionen in 15 Secunden. 
12h Om: I - - 30 - 2h döm: 1'% - -.- - 
12h 5m: Das Herz macht keins Bewegungen mehr. 2h 50m: 1', - - .- - 
2h 55m: i', - - .- - 
Frosch No. 2. 33h 0m: I - BR * 
9h 30m: Das Herz eines auf einer Platte ausgespannten Frosches 3h 5m: 4 - -.- = 
wird durch ein Fenster blossgelegt. Es zeigt: 3h 10m: 1% - a ” 
9h 35m: 10 Contractionen in 15 Secunden. 3b 15m: 1%, -  . = 
Ihn 40m: 9 - -.- - 3h 20m: 1 - -.- PR 
89h dm: 9 - -—.- - 3h 25m: 1 - -.- u 
9h 50m: 5 - - .- - 3h 30m Fa - -.- z 
9h 55m: 8 - -.- - 3h 35m v9 - -.. - 
10h 0m: 8 - -. - 3h 10m A - -.- - 
10h 5m: 10 - -.- - Starke Muskel- 3h döm: 9%, - -—.- - 
bewegung. 3h 50m; 9%, - ..- = 
t0h Tm: Einspritzung einer Lösung von 0,05 Grm. Thebsin 3h 55m: Y - -. = 
unter die Haut eines Öberschenkels. 4h Om: Y - ea en 
10h 10m: 7 Contrastionen. 4h 5m: 1 - -.- - 
10h ı1lm: 4 - 4h 10m: I - -.- - 
10h 11’, m: Streckkrampf; mehrere Anfälle wiederholen sich 4h 15m: 107 - - .- - 
schnell hinter einander; das Herz steht bei jedem Anfall still. 4h 20m: 1 - me = 
10h 15m: 3 Üontrastionen, 4h 25m: 1 - == e 
10h 20m; 2%, Contractionen; sind schr unvollständig, meistens 4h 30m: A - vs = 
mar Vorhofseontractionen. 4h 35m: I - -. - 
10h 25m: 3 Contractionen. 4h 40m: | = an io 
10h 30m: 2 - Th 0m % = an 
10h 35m: 2 Contractionen. Alle 30 Secunden zieht sich das Th 30m: 9% - - .- - 
Herz vollständig zusammen; sonst sieht man nur Vorhofßseontractionen. Am folgenden Morgen wurde das Herz todt vorgefunden. 
10h 40m: 1'/, Contraetionen in 15 Secunden. Sind wieder (Fortsetzung folgt.) 
regelmässig. 
10h 45m: 1”, Contraetionen in 15 Secunden. Be 
10h 50m: 1°% - -.- - 
10h 55m: 1%, - -.- - h 
Ih Om: 1’, - -- . - Beitrag zur Bekämpfung der Blutarmuth und Blut- 
Ih Am: 1’, - le verderbniss unserer Generation. 
Ih 10m: 1% - ..- - Yon 
11h 15m: 174 - -.- - Spontane Dr. August Dyes, 
Zuckungen haben aufgehört, auch kann man keine Zuckungen mehr Oderstubs- und Regimenisarz! in Hildesheim. 
auslösen, (Moto: Sine ira, vel studio.) 
11h 20m: 1% Contraetionen in 15 Secunden. Blutarmuth und Biutverderbniss (schwache Constitution und Biech- 
Ih 25m: 174, - - .- - thum aller Art) haben sich im Laufe der letzten Decennien immer 
Ih 30m: 1, - -.—- - mehr und mehr bemerklich gemacht, wie die ärztliche Praxis und die 
Ih Bam: 1'4% - -. - Resrntenaushebungen lehren, 
tih 40m: 11, - -.- - Es ist deshalb eine der wichtigsten Aufgaben der Aerzte, den 
tIh d5m: 1°/, - -.- - Ursachen dieser betrlibenden Thatsache aorgfültig nachzuforschen, nnd 
th 50m: 11% - -. - durch Rath und That dem Fortschritt dieses leidigen Siechthums unserer 
11h 55m: 1'4, - -.- - Generation nach Kräften entgegen zu wirken. 
12h Om; 1%, - -.- - Es wirde zu weit führen, und ziemlich nntzlos sein, alle die zu- 
12h 5m: 1’, - - - - sammenwirkenden schädlichen Momente aufzuzählen, weiche, von Gene- 
12h 10m: 1", - -..- - ration zu Generation furterbend und sich ateigernd, denjenigen Grad 
12h !5m: N, - .- - von Siechthum erzengt haben, welchen wir beklagen, Die Nachtheile, 
12h 20m: 1%, - - - - welche durch Ausschweifung aller Art, durch den zu frühen und 
12h 25m: 1%, - -.— - starken Gebrauch des Tabacks, durch ungesunde Neschäftigungen, durch 
12h 30m; 2 - - - - den Aufenthalt in insnlubern Gegenden oder Wohnungen u. ». w. ver- 
12h 35m: 9 - -..- - anlasst werden, — wer will diesen Stein des Sispphuas wälsen? — 
12h 40m: 1% - -.—- - Und dennoch sollte kein Arzt ermüden, in seinem Kreise eifrig zu 
12h 45m: 1# A - -.- - forschen und zu belehren, zu rathen und zu mahnen, denn — semper 
12h 50m: 1°, - -.- - aliquid haeret. 
12h 55m: 1# / - -—- - Hier will ich vielmehr nur solcher siechmachender Momente go- 
Ih 0m: 1%, - -.- - denken, welche aus den Begehungs- und Unterlassungsslinden der Aerzte 
Ih 5m: 1%, - -.- - selbst hervorgehen, und welche jeder Arzt, welcher sie erkannt hat, 
ih tOm: 1%, - -.- - abstellen kann und wird. 
Ih Im: 1%, - -.- - Als eine Hauptursache der so rerbreiteten Bluturmuth und Biut- 
Ih 20m: 1%, = -.- - verderbniss dürfte zunächst die Hydrargyrophilie der Aerzte zu 
Ih 25m: 17 - .. - beschnldigen sein, welche im ersten Drittheil unseres Jahrhunderts Ao- 
Ih 30m: 1, - - .- - rfirte und noch jetzt nicht ganz verschwunden ist, obwohl unschwer 
Ih 35m; 12/ - -.- - einleuchtet, dass sie zu der ausgebreiteten Blutvergiftung jener Gene- 
Ih 40m: 1% - -- - ration viel beitragen musste, deren traurige Folgen wir jetzt bei den 
Ih döm: 7 - -.- - Epigonen zu beklagen haben. 
Ih 50m: 13/ - - .- - Gegen fast alle Krankheiten wurde damals Qnecksilber angewandt, 
Ih 55m; 13/ - -.- - als wäre os ein Universal-Gesundheitsmittel; ja selbst gegen 
2h 0m: 197 - - .- - Siechthum reichte man das siechmachende (Juecksilber, x. B, Plum- 
2h 5m: 1%/ - -.- - mer'sche Pulver (Calomel) gegen Serofeln und Flechten, grane Salbe 
2h 10m: g3/ - -.- - und Calomel gegen Coxalgie tnd andere Koochenkrankheiten. Ganz 
2h Iäm: 5} - - .- - ohne Noth verordnete man graue Salbe gegen Quetschungen und Ge- 
2h 20m: 13/ = -. - schwülste; und es wird mir unvergesslich bleiben, dass ein tüchtiger 
2h 25m: 13/ a PEREBrS . College einem Manne, welcher durch Stiefeldrack an Anschwellung der 
2h 30m: y5,* En .. - Füsse litt, eine Unze graue Salbe zum Einreiben verordnete. 


2h 35m: ge, en -.- - Die Quecksilbersalbe wurde nur langsam durch die Schwefelsalbe 


verdrängt, ala Heilmittel der Krätze, gleichwie gegenwärtig die übel- 
riechende Schwefelsalbe der wohlriechenden Styraxsalbe nur langsam 
weichen wird. Gegen Krätze wurde früher das Quecksilber nicht nur 
äusserlich verordnet, sondern auch innerlich, weil man das Wesen der 
Krankheit nicht kannte. 

Mehr als die Hälfte der Recepte, weiche man damals in den 
Officinen fand, verordnete irgend ein Quecksilberpräpärat. 

Insonderheit hat auch die Masse Quecksilber, welche nach der 
durch Napoleon preisgekrönten Albers’schen Methode gegen den Croup 
verordnet wurde (und leidor noch wird!), unendlich viel Blut vergiftet. 
Dass aber bei dieser Krankheit die Anwendung des Quecksilbers ent- 
echieden eontraindieirt ist, glaube ich in diesem Biatte (1866, 
No. 34 u. f.) nachgewiesen zu haben. 

Diese Andeutungen werden genügen, an die Hydrargyrophilie der 
Aerzte des ersien Drittheila unseres Jahrhunderts zu erinnern, wo die 
Kritik schwieg, sich also einverstanden erklärte, wenn an der Spitze 
ärztlicher Schriften der damuligen Autoritäten und deren Nachtreter 
das wunderliche Motto stand: „Ich möchte nicht Arzt sein ohne Ca- 
lomel!** 

Ist nun auch die Hydrargyropbilie jener Zeit gottlob bedeutend 
vermindert, so ist sie doch noch nicht ganz verschwunden, denn 
auch jetzt noch wird Queeksilber ohne Noth und mit allzuleichter 
Feder verordnet, welcher Ausdruck jedenfalls für die Verordnung 
des Calomel {(Pulvia laxans) als einfaches Abführungsmittel jassen 
dürfte, da es genug Abführungsmittel ohne schädliche Neben- 
wirkung giebt. 

Aus dem beregten Grunde habe ich dem Quecksilber längst Valet 
gesagt, und ich versichere, dass ich dasselbe nicht nur nicht ent- 
behre, sondern seitdem ungleich günstigere Hleilerfulge habe. 

Nur gegen Syphilis bediene ich mich noch des Quecksilbers, weil 
die Curen ohne dasselbe zu lange Zeit erfordern; aber ich reiche en 
in sehr geringer Quantität, und ich vermindere ausserdem die 
schädliche Nebenwirkung dieses Giftes durch alternirende Darreichung 
des eliminirenden Jodkali's; und ich versichere, dass durch diese 
Methode die Syphilis mit seltener Ausnahme prima intentione geheilt 
und dass den Kranken anf dies Weise das bekannte (Juecksilber- 
siechthum erspart wird, wie ich in diesem Blatte (1866, No. 44) be- 
reits mittheilte. 

Unter den übrigen Medicamenten mit achädlicher Nebenwirkung 
möchte ich insonderheit vor der inneren Anwendung des Silbers, des 
Bleis und des Kupfers warnen, Während der ersten zehn Jahre meiner 
Praxis sah ich diese Gifte in Krankenhäusern häufig anwenden, und 
aus Pietät gegen ıneine Lehrer verordnete ich sie leider selbst; aber 
niemals beobachtete ich danach gute Erfolge, während sich die schüd- 
liche Nebenwirkung dieser metallischen Gifte immer mehr oder weniger 
bemerklich machte: Alle Kranken, welche diese metallischen Gifte 
nahmen, klagten gleichmässig über widrigen Geschmack und Ekel, und 
baten bald um Zurückstellung solcher Medicamente. Deshalb reichte 
ich sie immer seltener, und seit langer Zeit gar nicht mehr; und ich 
kann versichern, dass ich sie nicht enthehre. 

Obwohl mir auch der medicamentale Nutzen der Pflanzengifte, 
mit Ausnahme des Opiums, für den inneren Gebrauch immer sehr 
problematisch vorkam, so will ich mich doch begnügen, solches hier 
nur anzudonten, weil sie ungleich weniger nachtheilig auf die Blut- 
bereitung wirken, als die metallischen Gifte, 

Gedenken muss ich hier aber der unendlich grossen Nachtheile 
der Balsamiern, welche gegen den Tripper fast allgemein in Ge- 
brauch sind, als wären sie speeifische Heilmittel, obwohl sie 
diese Krankheit niemals heilen, hingegen häufig geführliche acute und 
chronische Harnröhren-, Nieren-, Magen- und Darnıkrankheiten erzeugen, 
welche bisweilen einen schnellen Tod, häufig anhaltendes Siechthum 
zur Folge haben, wie ich in diesem Blatte (1566, No, 43) nachıge- 
wiesen habe und seitdem Gelegenheit hatte zu beobachten, 

Da die Balsamica den Tripper niemals heilen, da doch schliess- 
lich jeder Arst seine Zuflucht zu Injectionen nehmen muss, welche 
immer helfen und niemals schaden, wenn sie nuch Beseitigung der 
Entzündung, also nicht vor dem vierzehnten Tage, zur An- 
wendung kommen, so würden sich die Universitätslehrer ein grosses 
Verdienst erwerben, wenn sie bei Behandlung des 'Trippers die Balsa- 
mien meiden und vor deren Gebrauch warnen wollten. 

Dass die neuesten therapeutischen Handbücher fortfahren, diese 
nicht tur nutziosen, sondern entschieden schädlichen und geführlichen 
Stoffe gegen den Tripper zu empfehlen, zengt davon, dass solche 
Bücher stellenweis aus älteren Werken hrevi mann und ohne auf Er- 
fahrung gezründste Kritik abgeschrieben werden: denn kein ärztlicher 
Autor wird die heilsame Wirkung des Copaivalsisams und der Cou- 
beben gegen diese Krankheit selbst beobachtet haben! Von der so 
schädlichen Nebenwirkung dieser Balsamien schweigen diese Bücher 
aber gleichmüssig, obwohl dieselbe sich bäufg genug bemerklich macht 


und nicht selten einen schnellen Tod, häufiger freilich ein langes Siech- 
thum veranlasst. 

Als eine andere hachgradige Ursache und Beförderung der Blut- 
armuth und Blutverunreinigung muss ich den Mangel der Zahn- 
eultur bezeichnen, welcher in dem meisten Schichten des Volks 
herrscht, weil die meisten Aerzte dieselbe nicht genügend würdigen 
un anrathen, 

Die Reinigung der Zähne, welche eine tägliche und gründ- 
liche sein muss, wenn sie wirksam sein soll, ist im Volke sehr 
wenig bekannt und üblich und scheint zu den überflüssigen 
Luxusartikein gezählt zu werden, obwohl sie entschieden eins der 
vorzüglichsten und nothwendigsten Gesundheitsmittel ist, und 
ihre Vernachlässigung zur Quells unsüglicher Leiden und Krankheiten 
wird, ja selbst zum Siechthum führt. 

Nicht einmal die höheren Stände und reicheren Volkaelassen or- 
lauben sich durchweg diesen Luxus, denn man sieht häufig Porsonen, 
deren Modekleider, untadelhafte Wäsche, Glackehandschuh und Glanz- 
stiefel den Gentleman verrachen; wenn sie aber den Mund aufihun, so 


zeigt der ekelbafte Anblick der ungereinigten Zähne und der 


daher stammende fötide Geruch, welcher selbst den Muthigsten 
zu einem angemessenen Rückzuge zwingt, dass die gentlemanlike Er- 
scheinung dieser Personen nur eine ganz Ausserliche ist, 

Die gründliche und sorgfältige Zahncultur ist nicht nur das erste 
aller kosmetischen Mittel, wie das Waschen und Baden des Körpers, 
nein, sie ist zu den nothwendigsten Gesundheitsmitteln zu zihlen. 

Mit seltener Ausoahme lagert sich bei allen Culturmenschen, 
welche ihr Gebiss nicht täglich sorgsam reinigen, schr bald ein Belag 
von weinsteinsaurem Kalk an den Zähnen ab, welcher sowohl mecha- 
nisch, als auch wegen seiner ätzenden Eigenschaften das Zahnfleisch 
entzündlich, wund und geschwürig macht, dasselbe also in höherem 
oder geringerem Grade in einen scorbutartigen Zustand versetzt 
und allmälig zerstört. Dieser Zustand des Zahnfeisches hat je nach 
dem (irade den Uebels eine häufige oder beständige, geringere oder 
bedeutendere Blutung zur Folge, welche insonderheit durch das Käuen 
harter Speisen gesteigert wird, 

Die an diesem Unreinlichkeitsscorbut Leidenden haben gewöhnlich 
keine Ahnung davon, welche grosse Quantität von Blut ihnen 
täglich durch diese Blutung des Zahntieisches verloren geht; es 
würde deshalb die P@icht der Aerzte sein, darauf aufmerksam zu 
machen! 

Wägen lässt sich leider das so vergeudete Biut nicht, aber 
ich schlage diesen Blutverlust sicher nicht zu hoch an, wenn ich an- 
nehme, dass er täglich je nach dem Grade des UVebels %—1'/, Loth 
beträgt, #0 dass solchen Menschen jährlich drei bis achtzehn Pfund 
Blut — horribile dieta — wegen Fahrlässigkeit verloreu gehen! 

Man lasse solche Personen in eine Brodrinds oder in einen Apfel 
beissen, #0 erkennt man den Grad dieser fast permanenten Blutung an 
den zurlckbleibenden blutigen Spuren; gebrauchen sie aber eine harte 
Zahnbürste, #0 quillt das Blut strömend hervor. 

Dass eine solche permanente Blutung nothwendig zur Blat- 
verdünnung und Blutarmuth führen muss, ist wohl selbstrerständlich. 

Dazu kommt aber noch, dass das beständig wunde Zahnfleisch 
nothwendig geschwürig werden muss, und der fütide Geruch des 
Mundes solcher Personen beweist, dass dieser geschwürige Zustand des 
Zahndeisches ein fauliger ist. 

Die Speisen, welche in einem solchen Munde zermalmt werden, 
mischen sich natürlich mit den von dem geschwürigen Zuhntleisch ub- 
gestossenen Theilen, d.h. mit Eiter oder Jauche. Nun ist aber un- 
schwer einzuschen, «dass dieses widrige Ferment den Speisebrei noth- 
wendig verderben, somit die Verdauung und Biutbereitung beeintrüch- 
tigen muss, da jn männiglich bekannt ist, wie nachtheilig die Verun- 
reinigung (Vergiftung) des Bluts durch Eiter und Jauche ist. Auf- 
stossen, Magencntarrh, Magenkrampf, Wurunculosis, chronische Haut- 
krankheiten, dysämisches Siechthum aller Art muss ich als die häufige 
und nothwendige Folge der gedachten permanenten Verunreinigung des 
Bluts bezeichnen, Dieser Ausspruch ist nicht etwa ein am grünen 
Tische erspeculirtes Thesrem, sondern er gründet sich auf Erfahrung 
und Beobachtung, da ich nieht selten Krankheiten und Zustände der 
gedachten Art, wo vor mir von anderen Aerzten die nach der Schule 
indieirten Heilmittel anhaltend, aber ohne Erfolg angewandt waren, 
allein durch Reinigung der Zähne und Einfllhrang einer täg- 
lichen und gründlichen Zahneultur in kurzer Zeit beseitigte, 

In ullen Fällen von Zahnfleischblutung mit fauligem Geruch des 
Mundes (Stomacnce, Scorbut}, wo die Kranken zu mir kamen und mir 
die bisher vergeblich benutzten Becepte vorlegten, war achulmässig ein 
Mundwasser mit Borax, Tinct,. Myrrhae oder Catschn, sowie zn inneren 
Gebrauch Borax, Alumen, Elixir acid. H,, Uitronensaft, ein Kisen- 
präparat oder dergleichen verordnet, An das Nothwendigste, die Be- 
seitigung der Ursache, an die Reinigung der Zähne von ihrem 
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ätzend wirkenden Belag war niemals gedacht, und ich habe auch in 
den mir bekannten therapeutischen Werken nichts davon gelesen, dass 
eine swlche Reinigung erforderlich sei. Und dech ist bei Stomineace 
und Scorbut die Reinigung der Zähne und tägliche, sorgfältige Zahn- 
enltur die erste und Hauptbedingung des Heils, welche häufig die oben 
genannten Adstringentia, Roborantia und Antiseptica Überflüssig macht, 
und immer der Anwendung dieser Mittel vorangehen muss, wenn sie 
wirksam sein sallen. 

Dass die gedachten Mundwasser gezen Stomacace meistens einen 
Zusatz von Rosenhonig bekommen, zeugt mehr von Schule als von 
Beobachtung, da diese Mundkrankheiten dureh nichts mehr begünstigt, 
und deren Heitung durch nichts mehr beeinträchtigt wird, als durch 
Baccharinn. 

Als bestes Adstringens, Roborans und Antisepticam müchte ich 
den von mir schon "wiederholt empfohlenen (Deutsche Klinik 1564, 
No. 42 u. 43) Piesberger Anthraeit nochmals zur Beachtung empfehlen, 
welcher von Osnabrück, in dessen Nähe diese Kohle gefunden wird, 
oder aus Hildesheim (Carl Brauns Kohlenkandlung) billig bezogen 
werden kann. 

Dieses von der Pharmaceutin Natur {welcher alle Aerzte 
huldigen sollten!) aus Kohle, Eisen, Schwefel, Jod, Brom, Kiesel etc. 
gemischte roborirende und antiseptische Heilmittel wird besser vertragen, 
als alle anderen Eisenpräparste, welche von den männlichen Phur- 


heiten, welche auf Anämie und Dysämie beruhen, d.h. wegen Milz- 
und Leberkrankheiten (Chlorosis, Magenkrampf, chronischen Magen- 
eatarch, chronischer Indigestion, Flechten ete.) anch den Gesumdbrunnen, 
welche die eben genannten heilsamen Mineralien enthalten, und man 
beobachtet davon meistens zute Erfolge. Mögen die reichen Leute 
auch ferner solche kostapielige Reisen machen; denjenigen solcher 
Kranken, welchen dazu die Mittel fehlen, gebe man aber den Anthraeit 
(5—$ Gran pro die in Pulvern oder Pillen), so werden sie die ge 
dachten und unerreichbaren Gesundbrunnen nicht vermissen, 
(Fortsetzung folgt.) 


Zur käsigen Infiltration und multiplen Abscessbildung 
des Hodens. 
Von 
Dr. Bernhard Beck, 
grossherzoglich badischem Uberstahsarzie in Freiburg. 
(Schluss aus No.1.} 


Die histologische Untersuchung des esstirpirten Testikels bestätigte 
die früher gestellte Diagnose vollkommen. An den verschiedensten 
Stellen fanden sich in dem bindegewebigen Gerüste des Hodens und 
des Kopfes des Nebenhodens im Bereiche der fücherartig verlaufenden, 
von der Albngines entspringenden Scheidewände zublreiche Heerde 
Iymphoider Rundzellen, welche an sich die verschiedensten Stadien der 
Umwandlung erkennen Hessen und von mannigfaltiger Grösse und Aus- 
dehnung waren. Bald zeigten sich nur kleine Nester von weisslich- 
markigem, bald solche von gelblichem Ausschen; grüssere Heerde waren 
schon in fettiger Metamorphose, in kisiger Umwandlung begriffen, 
liessen nur verschrumpfte Zellen und Kerne wie Fetttropfen entdocken, 
andere, welche die (Grösse einer Haselnuns, selbst einer Kirsche er- 
reichten, enthielten eine rahmartige, weissliche, dieke Flüssigkeit (ohne | 
Saamenfäden), in welcher nur hin und wieder Klumpen von käsigen 
Massen niedergeschlngen waren, andere stellten sich als vollkommene 
Eiterheerde dar. Nirgends konnte man eine wirkliche ‘Tnberkelbildung | 
nachweisen, überall fand sich nur innerhalb des bindegewebigen Ge- 


macenten bereitet werden. 
Man schickt die wohlhabenden Kranken wegen solcher Krank- 


rüstes sogenannte scerofulöse Einlagerung, welche die Saamencanälchen 
beinahe vollständig verdrängt hatte, 

In ähnlicher Weise können übrigens unter den Erscheinungen der 
käsigen Infiltration mit ihren vielen Folgen auch nicht scrofulöse, 
chronische Entründungsprocense des Hodens, vorzugsweise bei um 
geeigneter Behandlung verlaufen und gleichfalls zur Castration Veran- 
Inssung geben, Einen schlagenden Beweis hierfür lieferte mir fol- 
gender Fall: 

Vor 4 Jahren wurde ich zu einem 37 Jahr alten Bauer, der in 
einem Schwarzwaldthal in guten Verhältnissen lebte, wegen einer 
schmerzhaften Hodenerkrankung gerufen. Nach Aussage des behan- 
deinden Arztes hatte sich 9 Wochen früher ohne besondere Veranlassung 
in ehronischer Weise eine entzündliche Schwellung des rechten Hodens 
mit gleichzeitiger Hydrocele entwickelt. Da durch Anwendung ver- 
schiedener Mittel, wie Blutentziehungen, Ueberschläge, Kinreibungen | 
und Druckverband keine Besserung erzielt wurde, #0 entschloss man i 
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sich zur Punction des Wasserbruches, welche eben keinen günstigen 
Einfluss äusserte, sondern wie im früheren Fall eine rasche Verschlimme- 
rung herbeiführte, weil wahrscheinlich hierdurch eine Läsion des Testikels 
verursacht warde. Der Hoden nahm immer mehr an Umfang zu, die 
Spannung wurde unerträglich, die äusseren Bedeckungen färbten sich 
intensiv blauroth, die Schmerzen »teigerten sich und es begann auch 
der linke Testikel in Mitleidenschaft gezogen zu werden. Da der 
Process stetig vorschritt, an einer Stelle Aufbruch erfolgt war und bei 
copiöser Eiterung der Zustand sich nicht zum Bessern wandte, des 
Patienten Allgemeinbefinden sich verschlimmerte, ein continuirliches 
Fieber bestand, man auch für den linken Hoden Iesorgt wurde, so 
nahm man meine Hülfe in Anspruch. 

Bei der Untersuchung fand sich der rechte Hoden von der Grüsse 
einer starken Mannesfnust. Die gespannten, glänzenden Bedeckungen 
waren auf der vorderen Fläche in der Mitte fistulös perforirt. Aus 
der Oeffnung wucherten schwammige Granulationen und entleorte sich 
beim Druck auf die Umgebung ziemlich consistenter Eiter. Die Ränder 
des Canals #aren nicht mit der Albugines verwachsen, sondern «s hil- 
dete die Tuniea vaginalis proprin einen kleinen Eitersack, der einerseits 
mit dem Hodenparenchym communieirte, andererseits durch die Be- 
deckungen nach aussen mündete., Hinter diesem Sack liess sich der 
gespannte Hoden umgrenzen und men fühlte ganz dentlich in demselben 
einen beinahe nussgrossen, Auctuirenden Knoten, der sich beim Drucke 
verkleinerte. Sowohl am Testikel selbst, als an der Epididymis nahm 
ınan ferner 5 weitere, haselnuss- bis kirschgrosse, höckerige, theilweise 
härtliche, theilweise erweichte Hervorragungen wahr. Saamenstrang 
im Schweif des Nebenhodens war auch hier normal, Der linke Hoden 
zeigte sich etwas vergrössert und empfindlich, Abgesehen von einem 
gelinden Fieber, welches Schwäche und Appetitlosigkeit verursachte, 
konnte sonst nichts krankhaftes entdeckt werden. Es erwiesen sich 
die Lungen als ganz gesund, Drüsenschwellungen fehlten, auch hatte 
sich der Patient früher einer kräftigen Constitution und ungetrübten 
Gesundheit erfreut. = 

Die Diagnose wurde von mir auf multiple Abscelirung des Hodens 
als Folge einer vorausgegangenen Entzündung ohne speciische Ab- 
lagerungen gestellt und unter den bestehenden Verhältnissen die Ca- 
stration als einziges hülfreiches Mittel für nörhig erachtet. Mein Vor- 
schlag stiess auf kein Hinderniss und ich konnte deshalb sogleich zur 
Entfernung des Testikels schreiten. Wie in dem früber beschriebenen 
Falle ging auch hier die Operation ohue Störung vor sich. Die Hei- 
lung erfolgte ziemlich rasch, ohne Zwischenfall. Kurze Zeit nach der 
Operation hatte sich der entzündliche Process linkerseits vollständig 
zurückgebildet. Der Operirte, welchem ein Jahr später auch ohne 
rechten Hoden neue Vaterfreunden zu Theil wurden, hat mich seither 
schon üfters besucht und hat stets sein Gesundheitsverhältniss gelobt. 

An dem gewonnenen Präparate fanden »ich folgende Verinde- 
rungen: die vordere Fliche der Albuginea mit purulentem Exsudat be- 
deckt: ia der Mitte ‚des Tustikels eine geschwürige Oeffnung vom 
Durchmesser eines Federkiels; aus derselben kommen Wucherungen 
(Bindegewebe und Gefässschlingen) zum Vorschein. Durch den Fistel- 
eanal gelangt man in eins abgekapselte Höble, welche mit dickem 
Eiter erfüllt war, Beim Durchschueiden des Testikels in seiner Läugen- 
achse zeigten sich ausser dem grossen, nach Aussen aufgebrochenen 
Abscesse noch an verschiedenen Stellen, sowohl den höckerigen Hervor- 
ragungen entsprechend, als auch in der Tiefe des Parenchyms abge- 
kapselte Exsudatheerde von verschiedenem Umfange, welche theila dicken, 
rahmartigen, flüssigen, theils gelben, käsigen, partiell eingetrockneten, 
in fettiger Umwandlung begriffenen Eiter (mit verschrumpften Zellen) 
entbielten. Das bindegewetige Gerüste des Hodens war verdickt, fibrös 
indurirt, Die zusammengedrängten Saamencanälchen hatten übrigens 
auffallend wenig Noth gelitten. 

Aus dem Mitgetheilten dürfte somit hervorgehen, dass bei schwachen 
Subjecten die käsige Infiltration und multiple Abscedirung des Hodens 
seltoner als Folge wirklicher Tuberculose des Testikels, sondern viel- 
mehr als jene der scrofulösen Entzündung, d.h. der Ablagerung Iym- 
phoider Zellen mit späterer fettiger Metamorphose ete. auftritt, dass 
aber auch unter Umständen sich bei gewöhnlichen, mehr chronisch ver- 
laufenden Entzündungen gleichfalls Heerde mit küsigen Exsudatmassen, 
mit käsig eingedicktem Eiter im Hodenparenchym ausbilden können. 
Es sind deshalb, sowohl betreffs der Diagnose, Prognose, als vorzugs- 
weise der Therapie, des einzuhaltenden ärztlichen Verfahrens im ge- 
gebenen Falle die localen wie allgemeinen Verhältnisse, der Gang des 
Verlanfes etc. einer gründlichen Würdigung zu unterziehen, um die 
bezeichneten pathologischen Vorgänge auch vom klinischen Standpunecte 
aus von einander und von anderweitigen Affeetionen unterscheiden zu 
können. 
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Weitere Reflexionen über Kriegschirurgie. 
von 
Dr. Bahr, Stabsarzt. 


{Foriselzung aus No.5t v.)) 


Aus der bisherigen Darstellung ergiebt sich sofort die unbestreit- 
bar richtige therapentische Forderung, den in ein Gelenk eindringenden 
Schusseanal abwärts, mit einer der Schussüfinungen nach unten zu 
lagern, und es lässt sich folgern, dass, wenn diess gelungen ist, die Ge 
lenkentzündung öfter eine nur partielle bleiben werde. Wenn möglich 
wird man die Anusschussöfnung lieber nach abwärts lagern, ala die 
Einschussöffuung, weil alle Theile der Canalwand dorthin gerichtet sind, 
Secrete deshalb im Allgemeinen besser in jener Richtung fliessen. Bei 
den von vorn nsch biuten das Kniegelenk durchdringenden Schlissen 
mag wohl meistens die hier geforderte Lage innegehalten worden sein, 
folglich müssen hier auch die Heilresultate die besten sein. Aber man 
hat bisher das Wundseeret nicht selten durch faulige Filtra, sogenannte 
Verbände, und durch die Matratze gestaut und hat hierdurch auch 
gegen die wünschenswerthe vollständige Ruhe des Gliedes gefehlt, und 
ob die Rückenluge immer, wie wohl meistens, bei allen diesen Kranken 
von Anfang an eingehalten worden, darüber wird es schwer sein, sich 
Gewissheit zu verschaffen. Deshalb können die bisherigen Heilresultate 
keine mustergültigen eein, doch scheint es festzustehen, dass sie bei 
den von vorn nach hinten durchs Knie hiudurchdringenden Schüssen 
die bei weitem besten unter allen Knieschüssen waren. Dies scheint 
wohl auch B, vr. Langenbeek zu meinen, wenn er sagt (Schuss- 
fracturen der Gelenke, Berlin 1968, pag. 38): „Aus der vollkommenen 
Wiederherstellung der Beweglichkeit des Gelenks in Fällen, wo die 
Kugel das Gelenk von vorn nuch hinten durchdrungen hatte, hat man 
geschlossen, dass die Gelenkknochen nicht verletzt gewesen seien, Dass 
aber das Kniegelenk von vorn nach hinten durchschossen werden 
könnte, ohne Verletzung der Knochen, halte ich nicht für möglich. Es 
werden stets „mehr oder weniger tiefe Rinnenschlsse an den Condylen 
entstehen, und ich habe solche in 2 geheilten Fällen durchfühlen 
können.“ Derselbe Autor führt in der genannten Schrift pag. 30 einen 
solchen Fall an, von dem «s heisst; „Schuss durch das rechte Knie- 
gelenk, Eingang mitten in der Kniekehle, Ansgang in der Mitte der 
Patella, doch ohne nachweisbare weitere Fractur derselben. Synovia 
soll nach Angabe des Verwundoten ausgeflossen sein. Befund sich 
im September 1866 vollständig geheilt im Lazareth zu Dresden. In 
der Mitte der Patella findet sich ein kreisrunder Knachendefeet, als 
wäre hier ein Stück mit dem l.ocheisen herausgeschlagen, Beweg- 
lichkeit des Kniegelenks vollständig erhalten.“ Eine „ver- 
hältnissmässig leicht“ und vollständig gelungene Heilung eines von 
vorn nach hinten durchschossenen Kniegelenks theilt auch Biefel 
2.0.0. pag. 454 mit. 

Eine fernere therapentische Forderung ist die der operativen Bloss- 
legung der Kapselwunde bei alien Schräg- und Contourschüssen der 
Gelenke. Aechnlich wie beim Buuchfell muss der mit einem zinnernen 
Hütchen gedeckte kleine Finger in den Schusscanal bis zur Kapsel- 
wunde geführt und durch einen in die Längsrichtung der Extremität 
fallenden Schnitt die Kapselwunde freigelegt werden, weil nur auf diese 
Weine die Ausströmung der Secrete sich erzielen lässt. 

Weon uber die Kapselentzündung eine totale geworden ist und 
nicht blos eine ödematöse Schwellung, sondern eine wirkliche Eiterung 
der gesammten Kapsel besteht, was, abgesehen von anderen Kent- 
zeichen, unter Umständen mit dem Thermumeter gemessen werden kann, 
dann bleibt nichts übrig, als an die möglichste Conservirung der Knorpel 
und an die vollständige Zerstörung der Synovialis anf mechanischem 
und chemischen Wege zu derken. Von der Erhaltung der Knorpel 
hängt unzweifelhaft die apätere Beweglichkeit des Gelenka ab, und wie 
früher auseinandergesetzt wurde, werden sie desto sicherer erhalten, je 
kürzer die Eiterungsperiode ist. Im natürlichen Verisuf einer solchen 
Gelenkseiterung wird die Srnorialhaut durch Füulniss theils zerstört, 
theils verschrumpft sie später zu granulirendem Gewebe, die Knorpel 
worden abgelöst, der Gelenkbau wird lockerer, schlotteriger, und durch 
diese Processe wird die Abströmung der Secrete und die Heilung er- 
möglieht. Ich dachte bisher daran, dass man auf ähnlichem Wege, 
durch gewaltsame Abhebung der Gelenkflächen, durch Zwischenklemmen 
von Metallröhren zwisehen dieselben, dnrch gründliche Lockerung des 
ganzen Gelenkbaues, operativ gegen die Secrethemmung vorgehen 
anünste, aber dieser Weg dürfte wohl kaum jemals zu betreten sein; 
er wäre jedenfalls langwierig und würde wegen Ablösung der Knorpel 
schlechte Gelenke zurücklassen. Dagegen halte ich es für äusserst 
leicht, von einem oder zwei mässig grorsen, bis auf den Knochen drin- 
genden Längsschnitten aus mit dem Finger einzugehen und das weiche, 
dicke, sulzige Gowebe der Synovialis herauszuwischen. Wie man bei 
der Exartieulation des Knies zu dem ganz richtigen Verfahren der 
Kapselezstirpation geschritten ist, so muss man bei jeder Geleuks- 


eiterung, nachdem sie total geworden ist, die Kapsel zerstören und ent- 
fernen. Nach dem, was ich von der Kniegelenkkapsel gesehen habe, 
halte ich dieses Verfahren mit dem Finger für vollständig wirksam 
und leicht ansflibrbar. In man bisher auch bei der Gelenksjnuchung 
mit Sicherung der Secretströmung viel Qual gehnbt hat, sind gewiss 
auch bei diesem Zustand Iteste der üdematös geschweliten Synovialis 
vorhanden und ist auch hier die Zerstörung derselben mit dem Finger 
vorzunehmen, Jedenfalls sind in der Chloroformnarcose die Gelenk- 
knochen, soweit die Synovialis sie manchettenartig umfasst, auch von 
einem Finger umfassbar, und als ich diesen in dem erzählten Fall vor 
der Amputation zur Untersuchung der Knochen einschob, folgte ihm 
sofort ein Eiterstrom nach. Durch diese, event. zu wiederholende Ar- 
beit mit dem Finger wird man dem Secret sicher freie Bahn schaffen, 
aber ausserdem misste man noch an passenden Stellen, am Kniegelenk 
unter die gemeinschaftliche Strecksehne und in die Kniekehle, ein paar 
Catheter vorschieben und daselbst firiren. Durch die heberförmige 
Saugröhre kann man alsdann das Secret fleissig ablassen und ausserdem 
durch Irrigationen die zurückgelassenen Kapselreste zur Verschrumpfung 
bringen, was bei diesem weichen Gebilde durch schwache Metallsalz- 
lösungen, vielleicht durch Jodkalijodiösnng, gewiss schnell erreicht 
werden wird. Ueber das Detail dieses Verfahrens kann nur die Er- 
fahrung entscheiden. Für die richtige Würdigung der hier supponirten 
Verhältnisse bieten die bisherigen, bei Knieexartienlationen, eombinirt 
mit Kapselexstirpationen, gemachten Erfahrangen manche Anhnitspunete. 
30 ersicht man x. B. aus den von Lücke (Archiv f. Chir. XT., p. 168 
u. 16%) mitgetheilten Krankheitsgeschichten, wie leicht die trotz der 
Exstirpation zurückgebliebenen Kapselreste Eiterrerhaltungen und Eiter- 
senkungen bewirken, und erführt auch, dass eine unter der Quadriceps- 
sehne quer durchgezogene Drainröhre nicht im Stande war, die freie 
Becretströmung in dieser Ausbuchtung der Synovialhant sicherzustellen. 
Gewiss stopfte die aulzige (Juellung dieser Haut sofort die Abeugs- 
löcher. Daraus ist der Vorzug ersichtlich, welchen ein beweglicher, 
mit einer Gummiröhre in Verbindung stehender, zur Aufsuchung und 
Aufsangung des Eiters und ebenso zu Trrigationen geeigneter Catheter 
oder eine passend geformte Metallcanüle haben muss. Eine solche 
Saugröhre müsste man auch durch eine am äusseren Ranı der Tibia, 
etwa am oberen Drittel derselben gemachte Ineision in das meistens 
vorhandene, zwischen den Unterschenkelknochen gelagerte Eiterdopft 
einsehieben, da dieses nach der Gelenkhöhle hin nicht zu evacuiren ist. 

Wenn es nicht gerechtfertigt erscheint, die Lockerung des Gelenk- 
banes in der vorbin angedeuteten Weise durch Zwischenklemmen von 
kurzen Metallrühren zu bewirken, besonders deshalb nicht, weil die 
Knorpelsubstanz nicht activ erkrankt und nicht auf dem Wege eiteriger 
Seeretion zur Heilung geführt wird, wie andere von einer offenen 
Läsion getroffene Gewebsmussen, wenn es im Gegentheil höchst wün- 
schenswerth scheint, die Festigkeit des Gelenkbaues mözlichst zu con- 
serviren, s0 ist es doch nicht zweifelhaft, dass bei Spalten im Knochen, 
fulls dieselben dilatirbar sind, eine solche, jedenfalls nur schr geringe 
Dilatation derselben mittelst Zwischenklemmen passend geformter Körper 
für den Abfluss des Secrots, das sich zonst in der Markhöhle an- 
sammeln muss, nützlich werden kann. Unter Umständen wird man 
auch daran denken müssen, einzelne Knochensplitter ebenso zu be- 
handeln, wie diess früher von festsitzenden Kugeln angegeben wurde, 
da das operative Beseitigen solcher Splitter manchen Uebelstand hat, 

Der Grad der Zertrümmerung des Koochens wird bei Gelenken 
wie bei Röhrenknochen bestimmend für die Vornahme einer in mög- 
lichst engen Grenzen sich haltenden Reseetion werden können und 
müssen, um die augenscheinliche Gefahr soleher Trümmermanssen zu 
eliminiren und die Wunde zu vereinfachen. Ueber den günstigsten 
Zeitpunet zur Vornahme solcher Resectionen ist man noch sehr un- 
einig und man bemiiht sich statistisch zu erweisen, dass bei dem einen 
Gelenk die primären, bei dem anderen die seeundüren Reseetionen das 
günstigere Mortaiitätsverhältnies ergeben haben, und da diese Beweise 
nicht besonders evident ausfallen, schwankt man in dem Urtheil über 
primäre oder secundäre Rescetion hin und her. Dies ist ein um so 
auffälligerer Umstand, als man bexüglich der Amputationen jetzt all- 
gemein zu der richtigen, fast möchte ich sngen, vollkommen selbetver- 
ständlichen Auffassung gelangt ist, dass eine nothwendig gewordene 
Amputation immer möglichst bald nach der Verwundung gemacht 
werden sollte und dass jede secundäre Amputation eigentlich einen 
chirurgischen Fehler voraussetzt, der aber bei der Unmöglichkeit eines 
vollkommenen Durchschauens des Einzelfalles nicht überall zu ver- 
meiden ist. Die secundäre Resection hat den angenscheinlichen Nach- 
theil, dass die frischen Knochenwunden sofort in Eiter oder Jauche 
gelngert werden mfissen, sie hatte aber binber den Vortheil, dass die 
böse, bee Synovialhaut mehr oder weniger vollständig durch Fäuinis« 
weggefressen und überhaupt der Weg für die Secretausströmung ge- 
bahnt und gangbar war. Diesen Vortheil, der ziemlich genau jenen 
Nachtheil bslancirte, wird sich der Chirurg in Zukunft auf wirksamere 
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und ungefährlichere, eben erörterte Weise zu sichern winsen, und die 
Forderung, dass das, was resectionsbedürftig ist, möglichst bald mach 
der Verwondung resecirt werde, wird als eine berechtigte, unabweis- 
liche an una herantreten. Die Zahl der für reseetionsbedürfiig zu 
haltenden Fälle wird sich aber aus begreiflichen Gründen sehr ver- 
mindern, 

(Fortsetzung Tolgt.) 


M i 
Zur Tagesfrage der Krankenhäuser. 


Berlin. In der Versammlang der versinigten Thiergarten-Bezirke 
hielt Herr Geheimrath Dr, H. W. Berend am 10. December einen 
Hingeren Vortrag über die gegenwärtige Krankenhausfrage. 

Anknlipfend an seine früheren einschlügigen Arbeiten (Kranken- 
häuser in Lyon und Paris 1860; Englische Krankenhäuser und Englische 
Aerzte, 1502; Ueber Krankenhäuser und Privatheilanstalten, 1864; 
Die Krankenhäuser Berlins in der Vergangenheit und Gegenwart, 1366; 
Das Krankenzelt, 1866) und gestützt auf seine Erfahrungen als 
Hospitalarzt, sowie als Dirigent «iner seit 30 Jahren bestehenden, 
eigenen orthopädischen und chirurgischen Privatheilanstalt, welche die 
Gesammtzahl von gegen 4000 Kranken aufgenommen, besprach Redner 
in zeitgemässer Weise vorzüglich vier wesentliche Punete: Baulich- 
keit der Krankenhäuser, Organisation des Vorstandes, ärztliche Leitung 
and Krankenpflege. 

Sich freihaltend von jedem Parteiinteresse and von jeder irgend 
leidenschafllichen Auffassung, zu der die Ereignisse der letzteren Zeit 
wohl Veranlassung geben kunnten, hob Redner in objectirer Weise und 
in Uebereinstimmung mit den von den gründlichsten Vertretern der 
ärztlichen Wissenschaft festgestellten Principien es besonders hervor, 
dass gegenwärtig zur Erlangung günstiger Heilresultate, sowohl in 
inneren wie äusseren Krankheiten und für geburtshülliche Zwecke die 
Erhaltung der strengsten RBeinlichkeit und Lüftung der Wohnräume 
nüchst einer guten Ernährung der Kranken nnabweisbare Erfordernisse 
bilden. Alle Infestionsstoffe, mügen sie in der Luft, an den Utensilien 
(Verbandstücken, Charpie, Instrumenten) oder an den Händen der mit 
den Kranken umgehenden Personen haften, sind möglichst zu meutra- 
ksiren und die Krankenräume von jeglicher Vebertüllung frei zu halten. 
Nicht Eleganz der Baulichkeiten, nicht »rchiteetonische Kücksichten 
machen das Wesen der Sache. Es steht unwiderruflich fest, dass 
kleinere Krankenhäuser ohne Überetagen, Privatkrankenhäuser und 
Prirathäuser überhaupt die verhältnissmüssig besten Heilergelinisse liefern, 
während grosse Krankenhäuser, zumal wenn in ihnen Iuftverderbende 
Einrichtungen obwalten, nur zu oft die Heerde des Ilospitalbranden, 
der Pyämie, der bösartigen Rose ete, werden, wodurch so viele Menachen- 
leben zu Grunde gehen. — Simpson, einer der bedeutendsten englischen 
Wundärzte, Iwrichtet neuerdings in schlagendster Weise zur Aufklärung 
dieser Hospitalverhältnisse (s, Edinburg. ıned. Journal 1869) fulgendes: 
„Von den grössten Krankenhäusern Schottlands ergaben gleich nach 
ihrer Gründung im letzten Jahrhundert, das in Edinburg unter 99 Am- 
putirten 8 Todesfälle, I zu 12, das in Glasgow 1 zu 30, dagegen in 
letzter Zeit trotz den grossen Fortschritten der Wissenschaft I zu 3, 
so dass also der Öperirte jetzt geführdeter ist als der englische Soldat 
vor Waterlw. In den Pariser Krankenhäusern starben nach Mal- 
gsigne und Trelnt unter 503 Ampntirten einer von zweien. Dr. 
Fenwick constatirt unter 5000 gesammelten englischen Ampntations- 
fällen 1 Todesfall zu 3 oder 4.“ — Der berühmte russische Wund- 
arzt Pirogoff, der in den Kriegshospitälern des Krimfeldzuges die 
furchtbarste Sterblichkeit zu beklagen hatte, sah im Gegensatze dazu 
die rortrefllichsten Heilungen seiner Operirten in den Hütten russischer 
Bauern trotz des Mangels allen Comforts und trotz einer gewiss nür 
unvollkommnen Pflege. Redner kann aus seiner eigenen Privatheilanstalt 
eine verhältniesmässig sehr günstige Statistik aus einer beträchtlichen 
Reihe grösserer orthopädischer und chirurgischer Operationen lie’ern, so 
dass selbst kaum unter I0 Amputirten ein Einziger verloren ging. — 
Dass auch in grösseren, jedoch betrefs der Luft und Baulichkeiten 
allen Erfordernissen entsprechenden Krankenhäusern die Sterblichkeit 
bis aufs Äusserste vermindert werden könne, hat wohl im Jahre 1866 
die zu einem Militärspital umgewandelte, vorher nie bewohnte, von allen 
Seiten frei belegene und auch mit 2 grossen Krankenzelten versehene 
hiesise Franzcaserne in der Hasenhaide bewiesen, woselbst Redner ala chi- 
rurgischer Consulent fungirte. Unter 1800 Verwundeten starben binnen 
3 Monaten von Juli bis Ende September nach officiellen Ausweisen 
nur 7. Allerdings waltete dort auch eine vortrefliche Ernährung der 
Krieger ob und ausserdem eine Pflege, die von fürsorglichen, den besten 


scellen. 





Kreisen angehörigen Fravenhünden in aufopferndater Weise gewährt 
wurde. — Bekannt ist os, dasa im letzten amerikanischen Kriege das 
Baracken- und Pavillonsystem Ungenhntes geleistet hat, und es erscheint 
erfreulich, dass das im hiesigen Invalidenpark durch den Frauenvarein 
erbaute und gegenwärtig vollendete Barackenkrankenhaus der Königin 
Augusta, sowie das auf einem schr günstigen Terrain im Bau begriffene 
städtische Krankenhaus eich die amerikanischen Erfahrungen zu Nutze 
gemacht. Vielleicht wird der Gedanke zerlegbarer und transportabler 
Krankenhäuser dereinst noch mehr verwirklicht und somit den Infeetions- 
heerden auf das energischste gesteuert werden. 

Was die Organisation des Vorstandes eines Krankenhauses 
betrifft, so möge jeder dazu gewählte verständige Mann aus dem Volke, 
namentlich in städtischen Krankenhüusern, wo nicht, wie in Staate- 
anstalten, amtliche Directionsbureaus unterhalten werden, seine Mit- 
wirkung nicht versagen; aber nls erste Bedingung, um nicht in unab- 
schbare Fehler und Missgrife zu verfallen, gelte, dass den dirigirenden 
Aerzten der Krankenhäuser ala solchen stets Sitz und Stimme im Cn- 
ratorium oder Directurium gehöre, no dass sie in allen das Kranken- 
wohl betreffenden Gegenständen, baulichen Einrichtungen ete. ihr gewich- 
tiges Votum direet abgeben können, um leidenschaftlichen Anmaassungen 
und selbstsüchtigen Ucherhebungen, zu denen Isienhafte Unkenntnis 
und Eitelkeit nur zu oft führen, sofort entgegenzutreten. Die leitenden 
Aerzte sollen nicht als bezuhlte Beamte betrachtet werden, sondern als 
die natürlichen, wirklich sachverständigen Vormünder der Kranken, 
denen sie sich ja nach ihren besten Kräften widmen, so dass sie selbat 
das Opfer des eigenen Lebens nicht scheuen und sich allen Gefahren 
der Ansteckung preisgeben, 

Wäre dem Arzto überall eine solche Stellung zugewiesen, s0 
würde ihm sein Wirken nicht verkümmert und das Leben so vieler 
Kranken durch verkehrte und fehlerhafte Einrichtungen nicht gefährdet 
worden sein, ganz abgeschen dävon, dass auch unnitze Vergendung 
des Hopitalvermögens hätte vermieden und letzteres zum Besten »0 
vieler unglücklichen Kranken hätte verwendet werden können. 

Was das ärztliche Personal selbat betrifft, so sei diess der 
Zahl nach ein ansreichendes und weder die Dirigenten noch Assistenten 
überbürde man ınit Geschäften, denen sie bei dem besten Willen nicht 
gewachsen sind. Französische nnd englische Hospitäler mit kleineren 
Krankenabtheilungen und einem zahlreichen Heilpersonal seien hierin 
auch uns mustergültiz und Ersparnisse nach dieser Richtung hin gewiss 
nicht am rechten Ort. 

Ebenso sei das Krankenpflogepersonal ein ausreichendes, gut 
geschultes und in sittlichem Geiste erzogenes und gehaltenes, ganz 
gleichgültig ob diesen Personal aus religiösen Gemeinschaften oder an- 
deren Kreisen genommen. Krankenwarte-Schnlen, für die ja schon seit 
40 ‚Jahren die Staatsregierung am hiesiegen Orte eine so dankenswerthe 
Sorge getragen, wie sie in anderen Ländern noch gänzlich vermisst 
wird, mögen als Pflanzstätten der Wärt-r und Wärterinnen in noch 
viel grösserer Zahl in allen Landestheilen und in allen Spitälern er- 
richtet ud auch unbezahlten Personen aus dem Volke und den höheren 
Ständen, welche ans innerer Triebe und Menachenliebe sich der Kranken- 
pflege widmen wollen, die Gelegenheit zur Instruction gewährt werden, 
wie diess ja auch die wahrhaft landesmütterliche Fürsorge unserer 
hochverehrten Königin Augusta in dem neuen, oben erwähnten Invaliden- 
park-Krankenhause beabsichtigt. Wer sich mit der Krankenpflege be- 
schäftigt, sei erfüllt von seiner hohen und sittlich bedeutsamen Aufgabe, 
dem wahrhaft religiösen Fundamente aller edlen Bestrebungen. Alle 
ünssere, specifisch religiöse oder vielmehr confessionelle Frömmigkeit 
allein wird es nicht machen. Haben doch die besten und hervor- 
ragendsten ärztlichen Geister mit vollem Recht auf die Gründung inter- 
eonfessioneller Krankenhäuser bereits hingewiesen und hingedrängt. — 
Dankbar werde erkannt, was irgend eine Kirche für die Gründung und 
Erhaltung der Krankenhäuser gethan und ihut; aber keiner Kirche kann 
das Kecht zugesprochen werden, ein Krankenhaus zu einer Proselyten- 
anstalt zu benutzen. — Das Krankenhaus ist Selbstzweck und sein Wahl- 
spruch sei: Toleranz und Humanität! 


Bethanien. 


IV. 


Der erste Wurf der Vergeltung Seitens der in Bethanien herr- 
sehenden kirchlichen Partei ist gethan. Er ist zunächst gerichtet gegen 
die beiden Assistenzärzte DDr, Küster und Hahn, indirect natürlich 
gegen Hrn. Geheimerath Dr. Wilms, dessen Abtheilung dieselben zu- 
gewiesen sind. Von beiden Herren weiss die Direction ohne Frage, dass 
sie, als wissenschaftlich gebildete Aerzte, als Vertreter üächter Ärzt- 
lieber Humanität in dem „usgebrochenen Conflict treu und fast zu 


ihrem zunächst Vorgesetzten, Dr. Wilme, stehen, dass sie entschiedene 
Gegner des kirchlichen Unwesens sind, das nach allen Richtungen hin 
in Bethanien sich die Öberherrschaft zu verschaffen und seit vielen 
Jahren zu üben wusste. Beiden Assistenzärzten ist von dem ersten 
Arzte der Anstalt, Geheimerath Dr. Bartels, am 1. Januar für den 
t. April 18570 ihre Stelle gekündigt. Es erscheint diess jühe Ver- 
fahren, zu dem eine formelle Berechtigung ja vorhanden sein mag, um 
so drückender in einer Zeit, wo so viele Beschwerden über die Zu- 
stände in Bethanien zu Tage getreten sind, wo eine besondere Unter- 
suchungseommission über dieselben eingesetzt werden musste, md wo 
nun diese plötzliche Eutlassung mit jenen traurigen Vorgängen von 
Solchen, die nicht genau unterrichtet sind, leicht in Verbindung gesetzt 
werden könnte. Auf ihre desfallsige Anfrnge hat man denn freilich 
den Herren Collegen Küster und Habn zugestehen müssen, das» 
such nicht die leiseste Klage über ihr Berufsverhalten zu 
Tage gekommen wäre, nm wenigsten natürlich Seitens 
ihres Nächst- Vorgesstzten, dass aber die geringe Frequenz 
der Anstalt eine Einschränkung der Assistenzarztstellen 
möglich und wiünschenswerth mache. Danach scheint man sich 
in den Regierungsregionen des Krankenhauses Bethanien nicht der Hof- 
nung hinzugeben, der gute Ruf desselben uml damit der volle Bestand 
der Kranken werde bald wieder hergestellt sein, mit anderen Worten, 
man scheint zu erwarten, dass die alte Wirthechaft fortdauert und dass 
dann natürlich auch das Publicum in seinem Misstrauen beharren wird. 
Gut, ea eind also zwei Assintenzärzte entbehrlich, Warum hat man 
dann aber nicht den beiden ältesten, DDr. Maske und Küster, oder 
den beiden jüngsten, DDr. Hahn und Bartels, geklindigt, warum 
vielmehr sich gerade die beiden Küster und Hahn ausgesucht, die 
allgemein den Ruf ganz besonderer Tüchtigkeit haben, die aber freilich 
zu gefügigen Untergebenen des Anstaltsgeistlichen Schultz sich ebenso 
wenig degradiren mochten, als sie sich den durch ihm hervorgerufenen 
und begünstigten Uebergriffen einiger besonders frommer Schwestern 
unterordneten? Diess wird ihnen vergolten, indem man sie unerwartet 
entlässt, ein neuer Beweis der werkthätigen christlichen Liebe jener 
Kirchenpartei, die in frivolem Ucbermuth, in pharisäischer Veberhebung 
sich die einzig orthodoxe selbst zu nennen wagt. Und in ihren 
Rahmen mag &s denn auch passen, dass man mit jenem Wurf, der die 
Herren Hahn und Küster trifft, Hrn. Wilms meint. Unbegreifich aber 
wäre es, wenn auch hier der dirigirende Arzt der Anstalt, Dr. Bartels, sich 
mihig gefügt, nicht feste und bestimmte Finsprache erhoben hätte gegen 
einen s0 ungerechten, im Augenblick so bedeuklichen Act. Wenn es 
freilich wahr ist, wovon in diesen Monaten auch wiederholt gesprochen 
wurde, dass es eine Zeit gegeben hat, wo man in Bethanien überall 
nur einen dirigirenden Arzt zu bedürfen glaubte, wo «es denuf und 
dran war, dass der Vorstand der medieinischen Abtheilung auch die 
volle Leitung der chirurgischen übernehmen sollte und dazu bereit 
war, dann — nun dann ist eben in Bethanien nuch viel mehr möglich, 
als man bereits gehört hat, und daa Publieum wird seiner Zeit um so 
bestimmter wissen, welche Position es nehmen muss. G, 


Literaturblatt. 


vr. Pitha und Billroth, Handbuch der allgemeinen und 
speciellen Chirargie, 11, Bd, 1. Abth.. Heft Im. 2: Die 

Geschwülste von Prof. Pr. Lücke in Bern. 8. 253. 

Erlangen 1869. Enke. 

Das weit ausgreifende Unternehmen der Herren v. Pitha und 
Billroth, in einzelnen monographischen Abschnitten die gesummtes 
Chirurgie dem ärztlichen Publieum vorzuführen, schreitet seiner end- 
lichen Vollendung entgegen. In dem vorliegenden Abschnitt behandelt 
Lücke's kundige Hand die schwierige Lehre von den Geschwülsten, 
der Reihe werthvollster Abhandlungen eins neue ebeobürtige anreihend. 
Gewandtheit der Behandlung, gewissenhafte Benutzung des grossen, 
zerstrenten Materials, Prüfung und Sichtung desselben an der Hand 
umfassender eigener Erfahrung und Beobachtung sind die hervorzu- 
hebenden Eigenschaften dieser Lehre von den Geschwülsten, welche 
der l.erer in jedem einzelnen Capitel wiederfinden wird. 


Fronmäüller, Dr., in Fürth, Klinische Studien über die 
schlafmachende Wirkung der narcotischen Arznei- 
mittel. gr. 8. 8.97. Erlangen 1869. Enke. 

Aus mehreren Einzelarbeiten des Verfassers in der Prager Vier- 
teljahrsschrift und der Deutschen Klinik int die Aufmerksamkeit, 
welche «derselbe den narcotischen Arzneimitteln seit einer lanzen 
Reihe von Jahren widmet, hinlänglich bekannt, nicht minder die Surg- 
falt und Exactheit, mit der er die schwierigen Versuche, welche die 
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noihwendige Basis für seine Schlussfulgerungen abgeben mussten, an- 
gestellt hat, Es gehört der emsige Tleiss eines deutschen Arztes dazu, 
um bei einer Arbeit, die sich auf immer wiederhulte, controllirende, 
einen leicht ermüdenden Schemntismus nothwendig bedingande Versuche 
stützt, treu auszuharren und sie zu einem endlichen vorläufigen Ab- 
schluss zu führen. Hr. Fronmüller hat seine Aufınerksamkeit zuge- 
wandt dem Opium, und hat eich zu seinen vergleichenden Verauchen 
der verschiedensten Sorten, welche in den Handel kommen, bedient; 
daun den verschiedenen Bestandtheilen desselben, dem Meorphium, 
und zwar dem reinen, wie Il Salzverbindungen desselben, dem Meta- 
morphin, Codein, Narcotin, Narcein, Meconin, Papaverin, 
Thebain, Porphyroxin, der Meconsäure, dem Opianin, Psendo- 
morphin, sowie endlich noch einigen besonderen Arten, wie dem Landa- 
num, Extract. opii aqnos. und Combinationen verschiedener Oplum- 
Alealoide. Weiter beschäftigte den Verfasser dus Hyoseyamns, die 
Lactuca, dus Lupulin, die Muscatnuss und das Solanin. Dem 
Text sind zu specieller Controlle 17 Tafaln mit tabellarischen Ueber- 
sichten angereiht, Alle Collegen, welche sich für pharmacologische 
Studien interessiren, mögen diese interessante und lehrreiche Abhand- 
lung YFronmüller's nicht unbenchtet Inssen. 


Personalien, 

Ehrenbezeugungen. Den practischen Aerzten Dr. Pfeffer 
in Düsseldorf und Dr, Mayer in Aachen ist der Character als Sani- 
tätsrath verliehen worden. 

Personalveränderungen. Der seitherige Physicntsassistent 
Dr. Merkel in Frankenau ist zum Kreiswundarzt des Kreises Ziegen- 
hain unter Anweisung seines Wohnsitzes in Ziegenhain ernannt worden, 
Verzogen sind; Dr. Ockel von Waldau nach Fraustadt, Dr. Bor- 
ges von Frankfurt a. M. nach Bielefeld, Dr. Doll von Drissow nach 
Gerswalde, Dr. v. Scheren von Hamm nach Warendorf, Dr. Zip- 
per von Berlin nach Frankfurt a. O. Dr. Versen von Berlin nach 
Sanrlonis, Dr. Max Schultze von Gerswalde nach Protsch, Wund- 
arzt 1. Classe Schwarz von Arya nach Leba. 

Todesfälle. Kreiswandarzt Dr. Müller in Lübbecke, Bade 
arzt Sanitätarath Dr. Weidgen in Neuenahr und Dr. van Verden 
in Cronenberg. 

Für Aerzte. 

Für das Darf Eutritzsch ist es durch das Ableben des seit langen 
Jahren ansässigen Doctors ein dringendes Bedärfniss geworden, dass sich 
daselbst recht bald wieder ein anderer Arst niedorlisst, 

Das Dorf ist nur /, Btunde von Leipzig entfernt, zlihlt über AO Ein- 
wohuer und bat eine reicho Umgegend, so dass es jedem tüchtigen Arat 
eine sichere und gute Existenz sichert, 

Darauf reflestirende Herren werden gebeten, sich baldmöglichst an den 
Gemeinderath in Eutritzach zu wenden. 
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Die Hofmann -Feier in Berlin, 8. Januar 1870, 


| 
Zu erhebender Feier hatte sich in den Nachmittagsstunden des | 
leteten Sonnabend in dem schönen Saale des Brüdervereins zu geg. Unterst., 
Unter den Linden No. 4, ein zahlreicher Kreis von Vertretern und 
Freunden der Wissenschaft eingefunden. Die Deutsche chemische 
Gesellschaft hatte die Einladung dazu ergehen lassen und der, dem 
das Festdiner bereitet wurde, war unser berühmter Ühemiker, Dr. A. 
W. Hofmann. Bunt durch einander sah man am den langen Fest- 
tafeln Hochwürdenträger der Wissenschaft neben höchsten und hohen 
Staatabeamten, unter letzteren den Bundespräsidenten Delbrück und 
den hochherzigen Vertreter der hochherrigen Nation jenseits des atlan- 
tischen Meeres, Banereft; durch hervorragende Männer waren Handel, 
Industrie, Kunst vertreten; in reichster Zahl hatte sich zu Ehren des 
Meisters den Alten die scademische Jugend, Privatdocenten, Assistenten, 
Studirende beigesellt, sie Alle, wie sie da versammelt waren, in ge- 
hobener, festlicher Stimmung. Professor Magnus, des Festes Leiter, 
eröffnete die lange Reihe der Trinksprüche mit einem Hoch auf den 
König, dem er dann in Hingerer Rede, der en in ilırer würdigen Dietion 
doch such an Isunigen Wendungen nicht fehlte, den Toast auf den 
Geteierten folgen liess. Eine Schilderung von Hofmann's grossen 
Verdiensten um die Wissenschaft bildete ihren itmersten Kern, doch 
such die äussere Gestaltung des Lebens dieses bedeutenden Mannes 
blieb nicht unberührt, vor Allem nicht die glänzende Stellung, die ihn 
an London dauernd zw fenseln schien. Ile bedeutendsten Kreise der 
grossen Weltstadt hatten sich ihm im Laufe der ‚Jahre erschlussen; 
Gönnerin wurde ihm selbst die erhabene Frau un der Spitze jenes 
Landes, die in Ihrer erlauchten Tochter Preussen ihr schönstes Juwel 
aus Ihren Besitz abtrat, die Frau Kronprinzes. Kaum wagte 
wan os, als nach Erledigung des Lehrstuhles der Chemie in Bonn sich 
die Blicke, magnetisch angezogen, auf Hofmann wendeten, zu denken, 





es könne gelingen, ihn allen den verführerischen Verstrickungen edelster 
Art, die ilın an die Metropole an der Themse ketteten, zu entreissen. 
Was konnte ihm, dem an die grossartigsten Verhältnisse Gewöhnten, 
das bescheidene Leben auf einer kleinen deutschen Universität als an- 
ziehenden Ersatz bieten? Während die dennoch eingeleiteten Verhand- 
lungen schwebten, während der Bau eines grossen academischen Labo- 
ratoriums ja Bonn, ohne dessen Herstellung von vorn herein an diese Be- 
rufung nicht zu gehen war, seinen Fortgang nahm, starb Mitscherlich, 
der berühmte Vertreter der Chewie an der Academie der Wissen- 
schaften, an der Universität zu Berlin. Was Wunder, dass man nun 
für die erste Stelle im Lande sich den ersten Mann erwählen wollte, 
dass man Hofmann statt für Bonn für Berlin zu gewinnen suchte, Als 
‚dieser zur Einsicht der Verhältnisse nach Berlin eilte, geschah os an 
der Seite eines Pariser Freundes, der ihn immer wieder fragte: „Wie 
können Sie nur daran denken, Ihr reiches Leben in London gegen 
Berlin aufzugeben Und wenn Hofmann diess nun doch that, was 
konnte ihn dazu bewegen? Nicht die Liebe zum Vaterlande, denn 
England hatte sich ihm bereits zu einem zweiten Vaterlande gemacht, 
aber der deutsche Geist, die deutsche Wissenschaft, die deutsche 
stüdirende Jugend, der schnelles J,ernen zu schneller Verwertung noch 
nicht zur ausschliesslichen Gewohnheit goworden, die sich nuch den 
Sina für das Ideale bewahrt hat, mit der der hingebende Lehrer in 
ganz andere Wechselwirkung tritt, als irgendwo sonst. Diesem ver- 
danken wir es, dass Hofmann für Berlin gewonnen würde, seiner 
Berufung wieder den Gewinn des grossartigen Laboratoriums, das jetzt 
eine Zierde der Universität, der Stadt is. Was ich hier mittheile, 
es sind nicht etwa die Worte, die Magnus gesprochen; wollte ich 
den Glauben erregen, würde ich dem gewandten Redner bitteres Un- 
recht thun. Mehr noch würde das geschehen, wollte ich auch nur 
versuchen, die geistreiche Art wiederzugeben, in der Magnus die 
wissenschaftlichen Verdienste Hofmann's schilderte, Möge der Leser, 





Feuilleton. 


Die italienische Mediein des 17. Jahrhunderts und die | 
iatromechanische Schule. 


von 
Dr. R. Finckenstein, 
Privaiducent #5 der k. Universität zu Breslau, 
(Puriselzung aus No. 4. 

Ich habe schon früher einmal bemerkt, dass das ganze Gebäude 
der Mediein auf der Harvey'schen Entdeckung des Blutumlaufs wie 
auf seinem Grunde ruhte. Diese Entdeckung ist eine That, die, das 
sind Valentin’s trefende Worte, ihren Thäter unmittelbar neben einen 
Shakespeare und einen Newton stellt. Was ich schen vor 5 oder 
6 Jahren in einem besonderen Aufsatz über die Harvey’sche Ent- 
deekung ausgesprochen habe, das finde ich jetst in Valentin’s neuestem 
Werk fast mit densaiben Worten bestätigt, dass er nämlich die dunkeln 
und phantastischen Vorstellungen über die chemische Beschaffenheit des 
Bluts möglichst beseitigt und vor Allem die Lehre vom Kreislaufe des 
Bluta Schritt für Schritt durch Versuche zu erhärten bemüht war. 
Valentin ist geneigt, dem Harvey wenigstens eine divinatorische 
Kenntniss von der Oxydation des Blutes ihn den Lungen und also von 
der Function dieser Organe zuzuschreiben; das scheint mir zu viel ge 
sagt. Die ersten genuuen experimentellen Versuche über den in den 
Lungen vor sich gehenden Chemismus machte der leider nur sehr 
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mangelhaft gekannte Engläuder Mayow, den ich in dem Aufsatz über 
‚die englische Medicin erwähnt, wie aus seinen Arbeiten: on resjiration, 
on respiration of the fuetus, nitro-nerial spirit und on the motion af 
the muscles and on the animal spirits, hervorgeht, muss man ihn als 
den virtuellen Entdecker des Oxygens ansehen, üuder wenigstens aner- 
kennen, dass er zuerst die wahren Beziehungen der Meuschen und der 
Thiere zur Luft richtig zu würdigen verstand. Es ist ein unvergäng- 
liches Zeugnias fir den grossen Forschergeist dieses Mannes, dass er 
zuerst das animale Feuer als den Urheber aller Kraft im thierischen 
Organismus erkannte, 
Es ist jedoch hier, wie schon gesagt, nicht meine Absicht, die 
Theoreme der damaligen Zeit zu verfolgen; ich gehe nur auf die 
reellen Fortschritte ein, so weit sie sich in bestimmten Funden und 
Entdeckungen manifestiren, und zwar wollen wir zunächst bei dem 
Blute stehen bleiben. Leider sind wir hier zu dem Geständnis ge- 
nöthigt, dass die grosse Mangelhaftigkeit der damaligen optischen In- 
strumente und speciell des Mieroseops, das sich damals noch in seiner 
ersten Kindheit befand, und dessen Vervollkommnung die heutige Me- 
diein einen wesentlichen Theil ihrer Leistungen verdankt, die Leute 
verhinderte, genau zu schen und den Gegenstand bis in's Acusserste 
zu verfolgen, oder sie auch veranlasste, irrthümlich Manches für ge- 
sehen auszugoben, was in Wirklichkeit nicht vorhanden war oder sich 
wenigstens durchaus nicht nach der Angabe verhielt. Ein derartiger 
Irrthum war 2, B. die Angabe vieler jener älteren Forscher, dass die 
Biutkörperchen des Menschen Bläschen seien, ein Irrthum, der nach 
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was ich hier mittheile, was ich aus anderen Reden noch mittheilen 
worde, nur als kurze Wiedergabe dessen betrachten, was sich Hüchtig 
dem Gedächtniss einprügte. Wie in leichter Foderzeichnung der 
Künstler sich und Andern eine schönes Erinnerung bildlich bewahrt, 
s0 möchte ich den vielen Collegen, die zu Hofmann's Verehrern ge- 
hören, eine Skizze des schönen Festes geben, das mitzuhegehen mir 
vergönnt war. Nach Magnus ergriff das Wort Prufessor Rammels- 
berg. Ver zwei Jahren erst einten sich die Chemiker Berlins zu 
einer Chemischen Gesellschaft, aus welchem bescheidenen Anfang schnell 
die Deutsche chemische Gesellschaft wurde, die jetzt nach 
allen Weltgegenden hin ihre Verbindungen hat, die durch beständigen 
Verkehr mit den Chemikern aller Zonen als der geistige Mittelpunet 
der Forschung auf diesem wichtigen Gebiete der Wissenschaft zu be- 
trachten ist. An ihrer Gründung hatte besondersten Antheil Hof- 
mann, der auch im ersten Jahre ihres Bestehens als ihr Präsident 
fungirte. Im Namen dieser Gesellschaft, die ihm das Fest bereitete, 
brachte als deren jetziger Präsident Hr. Rammelsberg noch ein Mal 
Hofmann's Hoch aus. Dieser erwiderte mun den beiden Vorrednern 
in lüngerer Rede, die in ihrem geistreichen Verlauf die Aufmerksamkeit 
der Versammelten vom ersten bia zum letzten Wort auf das Höchste 
spannte und die sich natürlich in einem Hoch auf die Deutsche 
chemische Gesellschaft zuspitzte. Nicht leere Worte seien «es, 
sondern aus vollem Herzen käme es ihm, wenn er erkläre, wie er sich 
weit liber Verdienst durch das heutige Fest gefeiert fühle. Wem er 
sich Verdienste erworben hätte, so danke er das einem gütigen Geschick, 
das ihn in die günstigsten Verhältnisse führte; Viele der Anwesenden 
würden, wäre ihnen das Gleiche zu Theil geworden, dasselbe, ja mehr 
als er geleistet haben. Einen kleinen und bescheidenen Anfang nahm 
natürlich auch sein Leben, und gerade der heutige Tag mahne ihn, 
eich in seine Studienzeit zurück zu versetzen, dann in jene Tage, 
es seien gerade jetzt 25 Jahre, wo er sich in Bonn als Privat- 
docent niederliess. Bald führte ihn eine Wendung seines Geschickes 
nach London, in ein fremdes Land mit für ihn fremdartigsten Ver- 
hältnissen. Wurde ihm anfänglich noch das Glück zu Theil, zu den 
Füssen Faraday's zu sitzen, s0 gestaltete sich bald die eigene Lage 
immer glücklicher nnd glänzender. Es war ihm vergönnt, In nahe 
Beziehungen zu treten zu dem edlen deutschen Fürsten, der an der 
Seite der Königin unermüdlich thütig war für Kunst und Wissenschaft; 
er durfte sich »ogar in den Tagen tiefster Trauer um den Prinz- 
Gemahl dieser hohen Frau selbst nahen. Die innigsten Freundschafts- 
bündnisse schloss er mit den Coryphäen der Wissenschaft; in nächste 
Beriehnngen trat er zu den berühmtesten Industriellen jenes induatrie- 
reichen Landes; ein weiter Kreis von Schülern sammelte sich um ihn 
und in erfreulichsten Verkehr konnte er mit ihnen treten, kurz, Alles 
vereinigte sich, dass er sich im wahrsten Sinne des Worten als einen 
Adoptivschn Englands betrachten durfte, ja er trat als Sohn in eine 
edle englische Familie ein. Und was war es, war ihn all diesen 
glücklichen Verhältnissen den Rücken kehren Hess, als der Ruf in das 
deutsche Vaterland erfolgte? Er war wie berauscht in dem Gedanken, 
wieder die Sprache hören zu sollen, in der er mit seinen Eltern, 
seinen Geschwistern geredet, in deren Lauten er den ersten Unterricht 
empfangen, auf deutschem Baden wieder deutsch sprechen, deutsch 








Valentin wahrscheinlich daher rührt, dass sie das Blut mit Wasser 
verdinnten (s. auch Halbertsma de Antunii Lenwenhoeckii meritis in 
quasdam partes anatomiae microscopiene, Deventrise 1843). Harvey 
hatte sich von dam Ueberganz des capillaren Blutes aus den Arterien in 
die Venen nicht durch den Augenschein überzeugt. Diese grosse Lücke 
füllte im Jahre 1661 Malpighi ans, indem or bei Gelegenheit seiner 
Lungenuntersuchungen den Capillarbiutlauf im Frosche unter dem Mi- 
eroseop nachwies. Leuwenhoeck (Epistolae ad sueistatem regiam 
anglieam Lugduni Batavorum 1719) beobachtete dann das Gleiche 1688 
an Fröschen, Wassersalamandern, Kaulquappen und Fischen. Von 
Swammerdam jedoch, der nach Berger (de transitan sanguinis per 
vass minima, Haller disput. anatom., Vol. II.) die Capillargefässe 
ebenfalls auf anntomischem Wege entdeckt haben soll, behauptet 
Valentin das Gegentheil und meint, dass er in seiner Bibel der Natur 
{(Swammerdam, biblia naturae ei. Boerhave, traductio Gaubii 1738) 
nur die länglich runden Blutkörperchen des Frosches erwähnt, aber 
falsch gedentet habe. 

Auch die anderen Bestandtheile des Plutes wurden damals einer 
genaneren Prüfeng unterworfen. TDrass das Blut aus festen und füssigen 
Theilen besteht, und Jess namentlich seine Gerinnbarkeit von der 
faserigen Natar der festen Theile abhängt, ist eine Wissenschaft, deren 
Spuren man bis in das ternste Alterthum verfolgen kann. Bei Plato 
und Aristoteles wenigstens finden sich Andeutungen davon. Harvey 
unterschied den fibrinösen und dichteren Theil des Blutes, der das 
Ganze zusammenhält, von dem Serum, worin das Coagulum schwimmt, 
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fühlen zu sollen. Dazu kam der Gedanke, Mitscherlich's Nach- 
fülger zu werden, dieses Mannes von universellem Wissen, die Aus- 
sicht, wirken zu sollen in dem grossartigen Palast, den man der Chemie 
in Berlin zu errichten im Begriff stand. So kam er nach Berlin und 
überall fand er freundliche Aufnahme. Der glänzendste Beweis für die 
Anerkennung, die man ihm schenkt, ist das heutige Fest. Hofmann 
führt nun einzeln die versehiedenen Elemente vor, in die die zu seinen 
Ehren versammelte Gesellschaft zu zerlegen ist, für jedes derselben das 
sinnig bezeichnende Wort findend, und so den Einzelnen Dank ab- 
stattend für die Theilnahme am Foste. Auch denjenigen bleibt er 
den Dank nicht schuldig, die, zum Theil aus weitester Ferne, sich 
ihm im Laufe des Tages mit Telegramm und Zuschrift genaht haben. 
Und so kommt der Redner schliesslich zu denen, die ihm dieses Fest 
bieten, zu der Deutschen chemischen Gesellschaft, der er mit erhobener 
Stimme den alten Trinkspruch zubringt;: Vivat, floreat, erescat! 
Der Kector der Universität, Du Bois-Reymond. führte die Zuhörer 
in die Käume zurlck, in denen die Vorgänger Hofmann's au einem 
Platz, der das Mittelding darstellte zwischen der versteckten Küche 
früherer Alchemisten und einem modernen Laboratorium, erinnerte 


| sodann an die bedeutenden Entdeckungen, die trotzdem hier gemacht, 
; hab auch seiner Seits die Verdienste Hofmann's und den grossen 


(iewinn, den an ihm die Universität gehabt, hervor und liess unter 
Hinweis auf das noue, grossartige Laboratorium, das unter ihrer Füh- 
rung erbaut, die als Ehrengästs goladenen Ministerialrätho Lehnert 
und Knerk leben, Hr. Lehnert bedankte sich in einem Hoch anf 
die Berliner Universität. Indem er zanächst warın die hohe Stellung, 
welche der verstorbene Mitscherlich in der Wissenschaft einge- 
nommen, und dessen tuniverselles Wissen betonte, «us ans eigenar 
Anschuuung kennen und bewundern zu lernen ihm seine Stellung als 
Vorsitzender der Wissenschaftlichen Deputation vielfache Golegenheit 
gegeben, erklärte er es für nur natürlich, dass man an die Stelle 
eines solchen Mannes einen ihm ebenbürtigen, wie Hofmann zu be- 
rufen bemüht war, und darüber die Opfer nicht anschlug, die nament- 
lich aus dem Bau des glänzenden Laboratoriums, das nun den kaum 
zwischen der Georgen- und Dorutheen - Strasse ausfüllt, und die erste 
Vorbedingung für das Gelingen des Bemühens bildete, erwuchsen. 
Tactvoll war es wohl nicht, dass der Redner bei dieser Gelegenheit 
accentuiren zu müssen glaubte, wie die Errichtung des Laboratoriams 
auch dadurch verthenert sei, dass das Ministerium einen Theil des 
nöthigen Grundstücks der Academie der Wissenschaften abkaufen 
musste, „nicht, dass durch den hohen Preis von 24000 Thlrn. die Be- 
rufung Hofmann’s vertleuert wurde, sondern dass die Academie 
dabei ein Gesehäft machte.“ Für einen Scherz war dieser Passus nicht 
harınlus genug angebracht, die vielen, als Wirthe anwesenden Mit- 
glieder der Academie konnten sich wohl verletzt, aber nicht gravirt 
fühlen, dem grüssten Theil der Gesellschaft aber, mit den Verhält- 
nissen nicht vertrsut, musste die Academie der Wissenschaften unter 
dem Hinweis, dass gerade bei solcher Gelegenheit „ein kleines Garten- 
stückchen um #0 hohen Preis von ihr verwerthet sei,‘ in eigen- 
thümlichem Lichte erscheinen. Für diese dem Bericht über die Hof- 
mann-Feier eine Aufklärung einzufügen, halte ich für Pflicht. Die 


Academie der Wissenschaften in Berlin ist ganz und gar anf 


hinzufligend, dass kein Theil für sich allein eine lebendige Existenz 
besitze. Willis beschrieb genauer die Filamente des Bluterassaments 
als sine Art Parenchym und Luwer beschrieb das glutindee Fluidum, 
wovon nach seiner Meinung die starke Gerinnbarkeit des Biutes in 
manchen pathologischen Processen abhängen sollte. 1666 sonderte 
Malpighi die Fibrine in ihrer weisslichen Farbe, indem er den rothen 
Theil des Blutklnmyens wegwusch, und bewies, dass die sogenannten 
Herzpolypen {bereite im 16. ‚Jahrhundert von Helidaens in Padua 
beschrieben) fibrinöse Concretionen sind, nicht coagulirte Lymphe oder 
Serum, wie man damals geglaubt hatte, Bei der microscopischen Unter- 
suchung fand er die fihrindse Textur und eine ähnliche Beschaffenheit 
in der festen Haut, die sich auf dem Bilute bildet, Es war dies kurz 
vor seiner Entdeckung der Blutkörperchen, weiche Entdeckung im 
selben Jahre geschah, da das grosse Feuer in London war und die 
Pariser Academie gegründet wurde. Borelli setzte Malpighi's 
Untersachungen fort. 1687 beschrieb or den Blutkuchen als eins aus 
weissen Fasern oder neteförmigen Membranen bestehende Subatanz, das 
Serum ala eine mit Salzen imprägnirte, wässrige, durch Wärme coagu- 
lirbare Substanz, Bei genauerer mieroscopischer Untersuchung der 
Fibrine und der Capillaren fand er, dass der Faserstoff im Leben flüssig 
ist und erklärte ihn für eine weisse, klebrige, spontan werinnende Ma- 
terie im Blut. Gnilelmini und Michelotti trennten noch schärfer 
diese weissen Fasern von den röthen Blutkügelchen und Bidloo in 
Holland bezeichnete die in einem Notzwerk von librin in einem 
Tropfen Bluts gefundenen Körperchen als Vesiculae globosae. Das sind 
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sich selbst angewiesen; aus ihren eigenen Mitteln zahlt sie den Mit- 
gliedern, nachdem sie meist Jahre lang unentgeltlich in ihr thätig 
gewesen, den knappen Gehalt, aus ihren eigenen Mitteln bestreitet sie 
den kostspieligen Druck ihrer wissenschaftlichen Arbeiten, bestreitet 
sie mit einem Wort Alles, was äusserlich und innerlich sie angeht. 
Der Staat unterstützt die hohe Körperschaft auch nicht im Min- 
desten, denn wenn mul durch Berufung besonders hervorragender 
Männer von Auswärts an die Academie dem Glanz und Ruhm derselben 
ein Zuwachs zu Theil wurde, auch dann sind die Gehalte derselben nicht 
der Casse des Cultusministeriums zur Last gefallen, sondern wurden 
hochherzig auf die Schatulle des Königs übernommen. Bescheiden nur 
sind die Mittel, die der Academie zu Gebote stehen, viel zu bescheiden 
für die von Jahr zu Jahr wachsenden Ansprüche an eine 0 berühmte, 
so einflussreiche Körperschaft, und deshalb wur «s wohl sehr natürlich, 
dass sie einen Theil ihres geringen Besitzes nicht geradezu au den 
Staat verschenken mochte und durfte. Was sie bei dem Verkauf ge- 
wonnen, kam der Wissenschaft und nur der Wissenschaft zu gut. 
Dass aber für das betreffende „Gartengrundstückeben‘ in der Geurgen- 
strasse 24000 Thlr. ein s0 exorbitanter Preis nieht war, das wird Jeder 
wissen, der den Werth der Grundstücke in Berlin überhaupt, nament- 
lich aber in dieser Gegend, auch nur einigermaassen kennt. Die 
Academie hat eben ihr Grundstück nur nicht geraderu verschenkt, 
Herr (cheimeraih Lehnert mag mit jener Auusserung nur einen 
Scherz bezweckt haben, verstanden ist sie von Vielen der Anwesenden, 
wie ich noch während des Festes selbst aus mehr als einer Anfrage 
erschen habe, nicht so, und deshalb glaubte ich sie hier erwähnen und 
in ein etwas anderes Licht setzen zu sollen, schon um der Männer 
willen, die jene Verhandlungen Namens der Academie leitsten, und 
deren Name allein dafür birgt, das es sieh um nichts weniger als 
eben ein gutes Geschäft bei guter Gelegenheit handelte. Nach Herm 
Lehnert nahm der Fabrikbesitzer und Stadtverordnsete Dr. Kun- 
heim das Wort, um die Verdienste Hofmann's um die verschie- 
densten Zweige der Industrie zu berühren und hierfür in einem Hoch 
demselben besonderen Dauk, besundere Anerkennung zu zollen. Herr 
Dr. Bannow gab die Erklürung einer witzigen lestkarte, auf deren 
Höhe in bequemem Sessel Jupiter-Hofmann thront, eine Flasche 
Anilin in der Rechten, das Haupt umgeben von glänzenden Strahlen 
des Rosanilin, des Jodgrün eto. Der Gefeierte orhob sich noch ein 
Mal, um den chemischen Nachkommen ein Glas, zu weihen, worauf die 
Gesellschaft das „Gandermus igitur* ertünen- liess, dem, sich später 
noch zwei witzige Festlieder von Dr. Jacobsen, dem allzeit fertigen 
Dichter, anreihten: „Das Aniliulied* und „Im Laboratorium.‘ In der 
von ihm bekannten und oft bewunderten humoristischen Tonart ergriff 
dann Professor Dove das Wort, um über den Pantoffel hinweg der 
Frau Hofmann und der Franen überhaupt zu gedenken. Wenn die 
Frauen in England, s»0 hob der Redner unter Anderm hervor, oft an 
den bedeutenden Arbeiten ihrer Männer viel lebhafteren Theil nähmen, 
als bei uns, so wüsste die deutsche Frau sich dem Manne bedeutend 
zu machen. Eine Bitte aber richtete Herr Dove an Hofmann und 
legte sie ihm dringend an’s Herz, doch hinfüro in einem Jahre 
nicht mehr als vier neue Farben zu entdecken, damit der 
Ehemänner und Väter Budget nicht zu sehr belastet würde, und in 





die, wie oben gesagt, fälschlich für Bläschen gehaltenen Blutkörperchen, 
welche Malpighi als Globulos quasi subluteos im Frosche gesehen 
hatte, die aber erst Leuwsuhoeck genauer in Gestalt und Grüsse be- 
schrieb. Nach dieser Beschreibung waren sie von Jach ovaler Figur 
und bildeten immer je & zusammen einen grüsseren Körper, dem das 
rothe Blut seine Farbe verdankt, während jedes einzelne Blutkügelchen 
für sich nur Blutwasser repräsentirt. Collins gab 1655 in seiner 
Anatomie schon eine correste Beschreibung dieser Blutkörperchen, von 
denen weder Harvey noch Willis und Lower etwas gewusst, Die 
Entdeckung der Rlutkligelehen gab der Pathologie einen gewaltigen 
Anstoss, denn in diesen wirklich körperlichen Bestandtheilen des Blutes 
hatte man einen Anhalt, die aus dem Blute stammenden Störungen des 
Organismus auf rein mechanischem Wege aus Hindernissen der Bewe- 
gung zu erklüren, ähnlich wie einst schon Asclepiades die Krank- 
heiten aus den verschiedenen Zufällen der Corpuscularbewegung über- 
haupt erklärt hatte. Das Stehenbleiben der Körperchen und die da- 
durch bewirkte Verstopfung oder Obstrusion bewirkte nach Asclepiades 
eine Entzündung, oder richtiger gesagt, eins Stase nach unseren Be- 
griffen, die sich verschieden nach der Grösse, der Zahl, der Gestalt 
und der Geschwindigkeit der Bewegung der Köürperchen gestaltet. In 
ähnlicher Weise wurde jetzt der Trägheit und dem Stehenbleiben der 
Blutkügelchen in den kleineren Gofässen das Stocken der Emährung 
zugeschrieben, und wie der bekanntlich im crassesten Materialismus be- 
fangene und nach epicnreischem System gebildete römische Arzt sich 
eine rohe Vorstellung von dem Abfluss der ernährenden Bestandtheile 


unmittelbarem Anschluss an diesen Toast brachte der Herr Minister 
Delbrück in launigster, mehrfach von allgemeinster Heiterkeit unter- 
brochener Wuise Hofmann den Dank der Frauen und Jungfrauen dar, 
die nicht mehr wie sonst in glanzlosen, dunklen Farben, die mehr 
Licht ‚bedurften, als von sich ausgehen liessen, sondern durch ihn in 
deu glänzendsten und strahlendsten Toiletten auf Strasse und im Salon 
erscheinen könnten. Nachdem auch noch das Mitglied der Academie, 
Professor Kronecker, ein Wort an Hofmann gerichtet, begann die 
Gesellschaft sich ambulando in kleinere Gruppen zu lösen, und so kam 
die zehnte Stunde heran, bis sich der Saal zu leeren anfing. Damit 
aber erreichte das Fest noch nicht ganz sein Ende, es sollte sich eine 
kleine, höchst gemüthliche und ergötzliche Nachfeier anreihen. Unter 
der Hand nämlich wurde für durstige Seelen die Parole ausgetheilt, 
man fünde sich bei Schubert zu einem Glase Bier noch weiter zu- 
sanmen. Und 30 war es; ein grosser Theil der Tischgäste, au ihrer 
Spitze Herr Hofmann selbst, fand sich in jenem bekannten Local 
hinter dem Schauspielhause wieler zusammen, wusste sich, trotzdem 
dasselbe überfüllt schien, eine Reiha von Tischen zu anneetiren, 
und ehe man es sich versah, orklangen zum Staunen, dann zar Er- 
heiteruug der übrigen Gäste, Commando und Reiben eiuss Salamander, 
dem sich neus aureihten, sowie Triukspriche, von deven eine launige 
Variation des Namens Hof-Mann durch Hm. Gehbeimorath Reuleauz, 
eine nach kurzem Plänkelgefecht fulgende Erwiderung dieses und ein 
Hoch des Bildhauers und Stadtvorordneten Wulf im Namen der 
Kunst auf Hofmann erwähnt sein mögen. Von den Uhren der 
Gensdarmenmarkt-Thürme hatte wohl lüngst schen die Mitternachts- 
stunde geklungen, als sich das heitere Völkchen dieser Nachkneipe 
in seines Elemente auflöste. Allen aber, die der Hofmann-Feier bei- 
gewöhnt, wird sie in schöner und erhebender Erinnerung bleiben, welch 
grosse Theilnahme sie aber auch auswärts gefunden, das beweisen die zahl- 
losen Telegramme und Zuschriften, die direct an den Gefeierten wie 
an das Fosteomitö eingegangen waren. Die Deutsche chemische 
Gesellschaft, die den Impuls zur schünen Feier gegeben, Vivat, 
Üorens, erescat! 


Das Wurstgift 
Yon 
Dr. Müller in Minden. 
(Forisetzung sus No. 49 v. 3.) 
5. Capitel. 

Vorkommen und Entstehungsweise des Wurstgiftes 
und Kennzeichen der verdorbenen Würste. 
Vorkommen des Wurstgiftes. — In der Einleitung wurde bereits 
nachgewiesen, dass Würtemberg die meisten Fälle von Wurstvergiftung 
geliefert hat. Kerner nennt sie daher eigene, heillose, seinem Vater- 
ande auf eins unerklärliche Weise fast ganx eigen scheinende Ver- 
gifwng. Bis 1522 waren nach Kerner polizeilich nachgewiesen 
155 Fälle, wovon 84 lothal. Bis 1827 belief sich die Anzahl der- 
selben auf 234 Fälle, wovon 110 lethal, bis 1853 auf 400 Fälle, wo- 








des Körpers machte, indem er geradezu das Fleisch durch die Poren 
ausschwitzen und sich in Wasser verwandeln liess, so sprachen die 
neuen Intromechaniker geradezu von einem Austritt der Blutkörperchen 
aus den Capillaren und liessen das Blut sogar zu diesem Behuf sich 
eigene Gänge formiren, in «denen os aber nicht mehr in der normalen 
Beschaffenheit gesunden rothen Blutes zu finden war. 

Man weiss, dass bis auf den heutigen Tag die Fibrina eine grosse 
Rolle gerade in dem Capitel der Entzündung gespielt hat, ja noch weit 
darüber hinaus in der ganzen Pathologie, wenn wir z. B. nur der be- 
kannten Eintheilung der Krankheiten in hyperinotische und hypinotische 
gedenken. Ruysch gebührt das Verdienst, die Fibrina zuerst in ihrer 
wahren Beschaffenheit aufgedeckt zu haben, und von ihm rührt die 
nach ihm benannte Membrana Ruyschiana her, die er durch Ausklopfen 
des Blutes mit Kuthen erhielt, ein Verfahren, das populär wohl schon 
früher bekannt gewesen, zu dem Zweck, das Blut flüssig zu erhalten. 
Leider wurden die genaueren Untersuchungen von Ruysch über die 
Fibrina lange Zeit nicht genug gewürdigt, und zumal der Irrthum 
Leuwenhoeck’s, der immer nur von Blutkügelchen und Serum 
sprach, machte, dass man vielfach die Fibrina als Blutbestandtheil 
ganz übersah, 

(Fortsetzung folgt.) 


von 150 lethal. Einzelne Erkrankungsfülle beobachtete man in Baden, 
Bayern, Dessau, Preussen (Westphalen}, Lippe-Detmold, Sachsen, 2 Fülle 
in Frankreich und 1 Fall in England. 

Die Zeit. — Die Vergiftungsfälle kamen in den Winter-, vor- 
zugsweise aber in den Frühlingsmonaten vor. Die Meisten wurden im 
Monat April beobachtet. 

Nach Schlosaberger kamen vor von 55 Fällen 


im Januar: Februar: März: April: Mai; Juni: 
_ 6 T 21 7 u 
Juli: August: September: October: November: December: 
- B _ — 8 
Nach meiner Zusammenstellung von 50 Fällen 
im Januar: Februar: März: April: Mai: Juni: 
3 6 7 14 6 2 
Juli: August: September: October; November: December: 
3 —_— — — 1 6 


Einige Forscher haben einen nicht geringen Aufwand von Scharf- 
sinn und Gelebrsamkeit aufgeboten, um dem Grunde auf die Spur zu 
kommen, warum die Vergiftungen durch Wurstgift so häufig im 
Frühjahre aufträten. Und doch jat Jedermann die Thatsache bekannt, 
dnss im Sommer wenig oder gar keine Schweine geschlachtet werden, 
wenigstens nicht in den Privathaushaltungen. Im Spätherbst und Winter 
wird das bis dahin gemästete Schwein geschlachtet und von dieser Zeit 
an werden die davon fabrieirten Würste gegessen, Im April werden 
gewöhnlich die letzten und mithin ältesten verzehrt. Was von Blut- 
und Loberwurst bis in den Sommer hinein unangestatet geblieben, be- 
findet sich wohl meist durch eingetretene Fäulniss in einem solchen 
Zustande, dass selbst ein nicht verwühntes Geruchsorgan davor zu- 
rückschreckt. 

Manche Autoren meinen, die Biutwürste, andere hingegen, die 
Leberwirste brächten häufiger Vergiftungen hervor. In 62 Fällen finde 
ich, dass 30 Mal Blutwürste, 31 Mal Leberwürste und I Mal Blut- und 
Leberwürste, die durch einander gegessen wären, sich giftig erwiesen, 
Mithin hat die eine Sorte vor der anderen keinen Vorzug, In den 
meisten Fällen wurde zu der Wüurstmasse allerdings Schweinefleisch 
(Leber) genommen; einige Male gab aber auch Rindsleberwurst zur 
Vergiftung Veranlassung. Andere Wurstarten, als Blut- und Leber- 
würste (Schwartenwurst) haben bis jetzt nirgends schädliche Wirkungen 
gezeigt. Unter 66 Fällen waren die Würste fast immer geräuchert; 
nur 7 Mal wurden sie frisch gegessen (5 Mal Leberwürste, 2 Mal 
Biutwürste). 

Entstehungsweise des Gifte, — Es hat nicht an Aerztem gefehlt, 
welche die Wirkung der verdorbenen Würste allein mit der Aunahme 
einer Indigestion zu erklären versucht haben. (Gegen solche Annahme 
spricht die einfache Thatsache, dass nicht immer diejenigen, welche am 
meisten gegessen, sondern dass nur die, welche einen bestimmten Theil 
der Wurst gegessen, schwer, ja tödtlich erkrankten. Wenige Scheibehen 
einer Leberwurst vergifteten einen gesunden, stärken Mann, während 
die übrigen Theile der Wurst bei den anderen Tischgenossen nicht 
einmal ein leichtes Frkranken verursachten. Wie diese, so fallen 
auch manche andere Hypothesen, die das Dunkel aufklären sollten, vor 
dem prüfenden Blick in ihr Nichts zusammen. Wir glauben auf die 
im ersten Capitel gegebenen Notizen verweisen zu dürfen. Nur der 
Ansicht wollen wir hier nochmals Erwähnung thun, dass die schädlich 
gewirkt habenden Würste von dem Fleische kranker "Thiere gemacht 
worden seien. Wiederhult ist die Vermuthung ausgesprochen worden, 
dass wahrscheinlich das Fleisch milzbrandkranker Schweine zu solchen 
Würsten gebraucht worden sei. Wäre dies wirklich die (Quelle des 
Uebels, so müsste sich nothwendig herausgestellt haben, dass Milebrand 
unter den Schweinen namentlich in Würtemberg vorzugsweise häufig 
vorgekommen, was durchaus nicht der Fall ist. Ferner hat man die 
Behauptung aufgestellt, die Schweine würden dort, wo man die Wurst- 
vergittung »o häufig beobachtet, durch eine besondere Fütterung krank, 
Ob die Fütterung der Schweine in Würtemberg eine besondere, von 
der in anderen Lündern üblichen, abweichend ist, kann ich nicht an- 
geben. Gegen jene Hypothese spricht aber entschieden der Umstand, 
dass das frische Fleisch der Schlachtthiere, ja dass von derselben Wurst- 
masse bereitete Wiirste, die frisch gegessen wurden, niemals Schaden 
brachten, sondern dasn dieses Vergiftungen nur auf den Genuss älter 
gewordener Würste, die lange im Rauch und nachher in geschlossener 
Kiste oder sonst schlecht aufbewahrt waren, erfolgten. Ferner spricht 
dagegen, dass von mehreren Personen, welche von derselben Wurst 
gegessen, die Einen schwer, ja tödtlich erkrankten, während die An- 
deren durchaus keine oder doch nur eine sehr leichte Störung der Ge- 
sundheit nach dieser Mahlzeit empfanden. In 62 Fällen war nur 3 Mal 
die Wurst aus einem Metzgerladen gekauft. In allen anderen Fällen 
hatten die Patienten — meist Landleute — ihr selbst gemästetes 
Schwein geschlachtet und für den eigenen Haushalt zubereitet. In den 
meisten Berichten heisst es ausdrücklich, dass das Schwein ganz gesund 
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gewesen sei. Nur in 3 Fällen wird die Gesundheit desselben in Frage 
gestellt. 

Man hat ferner angeführt, dass die Wurstvergiftungen durch die 
vielen, den Schweinen eigenthümlichen Krankheiten verursacht würden. 
Fast kein anderes unserer Haus- und Schlachtthiere sei so vielen und 
mannigfaltigen Krankheiten ausgesetzt, wie gerade das Schwein. Die 
alten Aegypter und Moses werden eitirt und ihre Weisheit gerühmt, 
welche den Genuss eines so unreinlichen Thieres, der nur Krankheiten 
zur Folge haben könne, den Ihrigen strenge verboten habe. Gerade 
aber die Wurst sei viel schädlicher, als das Fleisch, da sie gerade 
diejenigen Theile des kranken Schweines guwissermaassen als concen- 
trirtes Gift enthalte — das Blut und die Leber —, welche bekannt- 
lich am meisten geeignet seien, als Träger des Contagiums aufzutreten. 
Kerner sowohl wie Schlossberger glauben, dass das Rlat und die 
Weichtheile des Schweines eine grössere Umsetzungsfühigkeit besitzen, 
als die betreffenden Theile anderer Schlachtthiere. 

Dass keins dem Schweine eigenthiimliche Krankheit au diesen 
Vergiftungen Schuld sei, geht sus den bereits oben angeführten Grlnden, 
ferner aber auch aus dem Umstande hervor, dass unter jenen 62 Fällen 
sich mehrere befinden, in denen gar kein Schweinefleisch zur Wüurst- 
masse benutzt worden war. Das eine Mal war es ein gemästeter Back; 
das andere Mal lieferte ein Schaaf und in 3 Fällen gaben Kälber und 
Kinder das Fleisch zur Wurstmasse. Es bieten diese Fälle aber im 
Wesentlichen ganz dasselbe Krankheitsbild dar, wie die Anderen. 

Nach allem diesem bleibt nur die Annalıme übrig, dass in der 
Wurst selbst unter gewissen, noch unbekannten Verhältnissen das Gift 
sich bilde. Die Mehrzuhl der mir vorliegenden Fälle zeigt folgenden 
Hergang. Von dem geschlachteten Schweine wird erst ein Theil des 
frischen Fieisches verzehrt und zwar ohne allen Schaden, Dann wird 
fast täglich von den im Kamin hängenden Wiirsten eine nach der an- 
deren herabgeholt und verspeist, und zwar wiederum ohne allen Schaden. 
Endlich kommt die letzte, dickste und älteste des Vorraths, der Blunzen, 
an die Reihe. Nach dem Genuss desselben erkrankt bald die ganze 
Familie mehr oder weniger schwer an den ganz unzweideutigen 
Symptomen einer Vergiftung. In den Kreisen, in welchen dieses Beob- 
achtungen angestellt wurden, war es um so leichter, zu sicheren 
Schlüssen zu gelangen, da meistens nur ein Schwein in jedem Falle 
geschlachtet war und mithin kein Zweifel entstehen konnte, ob die Wurst 
von dem Fleische dieses oder eines anderen Schweines gemacht war. 
Alle Beobachter atimmen darin überein, dass es vorzugsweise die dicken 
Würste, die sogenannten Blunzen waren, die verderblich wurden, 
Ueberall, wo man nachforschen konnte, zeigte sich in der Mitte dieser 
Wurst die Verderbniss, welche nach der Peripherie hin abnahm. Bo 
erklärt es sich sehr leicht und ungezwungen, warum nur Jene krank 
wurden, welche von der Mitte der Wurst assen, während alle Anderen, 
die von derselben Wurst, aber nur von den Enden derselben gegessen, 
gesund blieben. Ein sehr lehrreicher Fall in dieser Hinsicht ist der 
von Dr. Schräter ') beobachtete. 

Ein 4djähriger Bauer im Oberamt Calw (Würtemberg) ass aus 
einom Blunzen diejenige Portion, die aus der Mitte desselben ihres 
schmierigen, grünlichen Ausschense wegen von seinem Weibe als unge- 
niessbar entfernt worden war. Die Familie ass den Blunzen und blieb 
gesund. Der seltsame Gourmand erkrankte und starb. Achnlich ist 
der zweite Fall bei Kerner und viele andere, 

Krügelstein ginubt auf Grund seiner Beobachtungen behaupten 
zu können, dass sich das Gift oft in einer einzigen Fettgriefe ent- 
wickele, s0 dass nur dieses kleine Stück Vergiftungszufälle hervor- 
bringe, während die übrige Wurst ohne allen Schaden genossen 
werden könne "), 

Die übereinstimmende Angabe der meisten Beobachter, dass vor- 
zugsweine die dicken Würste es seien, welche schädlich wirkten, könnte 
uns veranlassen, die Dicke der Würste allein für die Quelle des Uebels 
anzusehen. Dass dem aber nicht so sei, lehrt sofort ein Blick auf 
andere Länder, in denen such sehr dieke Würste angefertigt werden, 
die aber nie, wie in Schwaben, sich giftig zeigten. Thüringen und 
Westfalen sind gewiss diejenigen länder, in denen die Wurstfabrieation 
am meisten blüht. Von Thüringen berichtet Krügelstein {l. ©. 
pag. 263), dass dort der Wurstconsum so gross sei, dass der gemeine 
Mann fast das ganze Jahr von Wurst und Speck lebe, dass namentlich 
viel Blotwürste und zwar oft zu 12—15 Pfund schwer angefertigt 
werden. Von Vergiftungen durch letztere wisse man aber Nichts. 
Ganz dasselbe glaube ich von Westfalen behanpten zu können. Auf 
dem platten Lande sieht man das ganze Jahr über kaum anderes Fleisch 
genossen werden, als Schweinefleisch in den verschiedenen Gestalten, 
als Rippenstücke, Schinken, Speck und vorzugsweise Wurst. Die Leber- 
wlirste füllt man gewöhnlich in den Dünndarm, die Blutwürste in den 
Dickdurm. Letztere erreichen nicht selten einen sehr grossen Umfang. 

') Würtemb. Corresp.-Bi. AXX, 231. 
?) Neonkeo’s Zelischrih, Bd. 47, pag- 262. 


Trotzdem, dass das Schweinefleisch beinahe die ausschliessliche Fleisch- 
speise unseren Bauern ist, sind aber ausser jenen im Regierungsbezirke 
Arnsberg vorgekommenen Vergiftungen amtlich keine bekannt geworden. 
Wiederholt habe ich mich auf dem Lande bei alten Leuten, nament- 
lich auch bei den Vorstehern und Amtleuten und Landärzten hiernach 
erkundigt. Niemand hatte gehört, dass der (jenuss der Würste jemals 
schädliche Folgen gehabt. 
(Fortsetzung folgt.) 


Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Thebains. 


Von 
C. Pb. Falck in Marburg. 


(Foriseizung aus No,1.) 
Frosch No. 3. 


10h 5m: 13%, Contraetionen in 15 Secunden. 

10h 10m: 13° - -.- - 

10h 15m: 13’4 = -.- - 

10h 20m: 13'% - -.- - 

10h 25m: 14 - -.- - 

10h 30m: 12%, 

10h 34m: 0,001 Grm. Thebain - ie g. 8. ag. a HC unter die 


Haut eines Oberschenkels gespritzt. 
10h 95m: 1% Contrsctionen in 15 Secunden. 


10h 40m: 12 - a u 


10h 45m: 12%, - -- .- 
10h 50m: 12 - m m = 
10h 55m: 12 - = - 
10h 56m: Tetanus mit öfterer Wiederholung; der Umfang des 


10h 57'%4m: 12 Contractionen in 15 Secunden. 

1ih Om: ıi 5 - - - 

11h 5m: 10 - -.- - 

11h 10m: 9% - .-... 

11h I5m: 10 - -.- - 

ith 20m: 9” - ..- - 

Ih 23m: 10% - - -  - Der Umfang des 


Herzens ist grösser geworden. " 
2 in 15 Secunden. 


ih 30m: 11 Contrastionen 

1th 35m: 11%  —- = 

Ilh 40m: 11%, - ..0. 

11h 45m: 12,4, - -.- - 

11h 50m 13 - -.- - 

Ih 55m: 12%,  - -.-. 0. 

12h Om 12'/, - -.- - 

12h 5m: 13 - -.- - 

12h 10m: 13", - -.- - 

12h 15m: 13 - -.- - 

12h 20m: 13'% - -.- - 

12h 25m: 13%, - - 0. 

12h 30m; 13% - -.- - 

12h 35m: 13% - --.- 

12h 40m: 13%, - - - - 

12h 4öm: 13%, - -.- - 

12h 50m 14 - -.- - 

12h 52m: Neue Einspritzung von 0,001 Grm. Thebain. 

12h 55m: 7 Contractionen in 15 Secunden. Der Herzumfang 
ist kleiner. 

Ih Om: 12 Contractionen in 15 Secunden. 

Ih 5m: 11 - -.- - Umfang grösser; 
Conrulsionen. 

Ih 10m: 12 Contractionen in 15 Secunden. 

Ih 15m: 12 - -.- - 

ih 20m: 12 - -- - 

ih 25m: 12 - -_.- - 

ih 30m: 12 - -—- - 

ih 35m: 12 - -.- - 

Ih 40m: 12 - -.- E 

ih 45m: 11 - -.- - Untere Extremi- 
täten abgestorben. 

Ih 50m: 10°, Contractionen in 15 Secunden. 

Ih 5bm: 10%, - Sm, 1m 

2h Om: 10% E Be. 

2h 5m: 10%, - -.- - 

2h 10m: 10%, - - - - 

2h I5m: 11 - -—— - 

2h 20m: 10%, - Er 
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2h 25m: 10%, Contrastionen in 15 Sesuhden. 

2h 30m: 10! - ah) Lem e 

2h 34m: Neus Application von Thobain (circa 0,00025 Grm.) 
auf die zu Tage liegende Lunge. 


2h 35m: 7%, Contractionen in 15 Secunden. 


2h 40m: 8'%, - Ze 

2h 45m: 8° - -——_ _ 

2h 50m: 8’, - -.- - 

2h böm: 8'4 - nt - 

3h Om: 8%, - -.-..0.. 

3b Im bis 4h 10m nicht beobachtet. 

He 10m: 4'/, Contractionen in 15 Seeunden. Alle Muskeln 

güstorben. 

sr a 3 Contractionen in 15 Secunden. 
4 Um: Y: - -—— - 

4h 25m: af - = + - 

4h 30m: 4 - -.- - 

4h 35m: 3% - Een 

4h 40m: 4 Verhofstentrastionen. 

dh Abm: 3%, - 

dh 50m: 4% - 

dh 55m: 4%, - 

5h Om: 4 - 

S5hdsm 4 - Die Beobachtung wurde ein- 

gestellt. 


Nach diesen Protocollen kann kein Zweifel mehr darüber sein, 
dass das Herz eines mit Thebain vergifteten Frosches mannigfache 
Veränderungen seiner Thätigkeit erführt, Während des ersten Stadiums 
der Vergiftung sinkt die Zahl der Herzschläge unbedeutend. Während 
des zweiten Stadiums schlägt das Herz seltener ala während des ersten 
und es verbinden sich mit dieser Störung sichtbare Hiüsitationen, 
namentlich zur Zeit der Streckkrümpfe. Während des dritten Stadiums 
sank die Thätigkeit des Herzens schr bedeutend, die Frequenz wurde- 
zunehmend geringer und die Leistungsfähigkeit immer mangelhafter, 
bis es endlich still stand. Merkwürdig ist, dass dns Horz des Frosches 
No. I der dritten Reihe zuletzt tetanisch wurde und sein ganzes Blut 
entleerte. Diese Thatssche steht im Widerspruch mit allen sonstigen 
Beobachtungen. Ich mache darauf aufmerksam, weil ich darüber weiter 
experimentiren werde. 


Vierte Reihe. 


Bei der eben besprochenen Reihe von Versuchen wurde das Gift 
den Früschen unter die Haut gebracht. Es wurde hier resorbirt und 
mit dem Blut in das Herz und weiter geführt, Die Folgen dieser 
Bewegung des Stofes haben wir eben kennen gelernt, insonderheit be- 
züglich der Veränderung der Herzfunction. Nun ist aber noch zu 
wissen nöthig, wie das salzaaure Thebain die Thätigkeit des Herzens 
ändert, wenn es nicht unter die Haut, sondern direct auf dus zu Tage 
gelegte Herz gebracht wird. Ich habe deshalb auch Experimente an 
Fröschen anstellen lassen, die auf Erreichung dieses Zielen gerichtet 
waren. Die Frösche wurden so wie bei der eben besprochenen Ver- 
suchsreihe auf Platten ausgespannt und operirt, so dass die Herzen in 
Fenster zu liegen kamen. Dann wurden die Herzschläge nach der 
Secundenuhr so lange abgezählt, bis eine gewisse Cunstanz der Function 
bemerklich war. Bei Erreichung dieses Punctes wurde eine Lösung 
von salzeaureın Thebain direct auf das Herz gebracht. Dann wurde 
die Zählung der Herzschläge bis zum Stillstand des Organs fortgesatzt, 
dabei auch der ganze Frosch beobachtet. Die Ergebnisse dieser Be- 
mühungen möchte ich um so lieber kurz zusammenfassen, als ich eins 
Wiederholung dieser Versuche deshalb wünschen möchte, weil die be- 
nutzten Giftmengen nicht genau gemessen wurden, Der Verlauf der 
Herzstörung war im Ganzen gerade s0 wie bei den vorhin besprochenen 
Versuchsreihen, aber entschieden rascher, Die Zahl der Contractionen 
verminderte sich viel schneller, als bei den früheren Untersuchungen, 
die letzten Bewegungen des Herzens waren diastolisch, nicht systolisch; 
der Ventrikel lag zuletzt ausgedehnt und mit Blut erfüllt. 


Fünfte Reihe. 


Die bereits besprochenen Versuche liessen keinen Zweifel darüber, 
dass das Herz eines mit Thebain vergifteten Frosches zwar zuletzt 
stirbt, aber schon vom Beginne der Vergiftung in seinen Functionen 
gentört wird und dass die Leistungsunfähigkeit immer grösser wird. 
Diese Wahrnehmungen konnten in verschiedener Weise gedeutet wer- 
den, und um die richtige zu finden, war es nüthig, die Einwirkung 
des aalzsauren Thebains auf das ausgespannte, lebende, schlagende Herz 
zu studiren, Die Untersuchung wurde Anfangs Juli vorigen Jahres 
an frisch eingefangenen Fröschen von Hrn. Müller und mir gleich- 
zeitig geführt. 
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Zunächst ist die Entnahme des Herzens ans der Brust des Frosches 
zu besprechen. Sie geschah so, dass der Frosch zunächst auf einer 
Platte befestigt und an der Brust operirt wurde. Das Fenster über 
dem Herzen wurde recht gross gemacht, das Herz selbst recht frei 
gelegt und dann mit einer guten, über die Schärfe gebogenen, spitzen 
Scheore ausgeschnitten, sofort in ein mit destillirtem Wasser vorsehenes 
Uhrglas gebracht und von Hra, Müller genau und so lange beob- 
achtet, bis es atill stand. Dann brachte ich das Herz eines zweiten 
Frosches io der besprochenen Weise in ein zweites, zur Hand ge- 
stelltes, mit einer wässrigen Lösung von salzseaurem Thebain beschicktes 
Uhrglas und beobachtete dasselbe, bis es auch still stand. Jeder von 
uns protocollirte seine Beobuchtungen selbst, Die Ergebnisse wurden 
erst am Ende eines jeden Parallelversuchs mit einander verglichen und 
zusammengestellt. So erhielten wir folgende Protecolle, 


Erster Parallelversuch. 


A. Ein Froschherz wird in eine schwache Lüsung von salzsnurem 
Thobain 


gelegt und zeigt: 
2h 25m: 12 Contractionen in 15 Secunden. 
2h 30m: 8 - -— - 
2h 34m: 5 - - .- - 
2h 36m: 3 - ..- - 
22h 40m: Hört auf, sich zu contrahiren. 


B. Ein Froschherz wird in destillirres Wasser gelegt und zeigt: 


2h 34m: 11 Contractionen in 15 Secunden. 
2h 36m: 11 -_ -.- - 
2h 44m: 9 - -—— - 
2h 5üm: 7 - -- - 
3h 10m: 6 - -.- - 
3h 20m: 3 - -.- - 
3h 30m: Hört auf, sich zu contrahiren. 


Zweiter Parallelversuch. 


A. Ein ausgeschnittenes Froschherz wird in eine Thebainlösung 
gelegt und zeigt: 


Sh 30m: 10 Contractionen in 15 Secunden. 


50m: Contractionen sind nicht mehr sichtbar. 
B. Ein ausgeschnittenes Froschherz wird in destillirtes Wasser 


gelegt und zeigt: 
8 


h 30m: 98 Contractionen in 15 Secunden. 
85h 35m: 6 - - .- - 
8h 37m: 5 - -— - 
Sh dOöm; A - -—- - 
8h dm: 4 - -.- - 
.‚ 8h 45m: 3 - -.- En 
Sn 55m: 1% - - .- - 
9h 5m: 14 - -..- - 
9h 30m: Das Herz zieht sich nicht mehr zusammen. 


Dritter Parallelversuch, 
A. Ein ausgeschnittenes Froschberz wird in eine Thbebainlösung 
gelegt und zeigt: 
4 


h 22m: 15 Contractionen in 15 Secunden. 
4h 25m: 12 - -- - 
4h 30m: 8 = -.— - 
4h 32m: 6 - -.- - 
4h 35m: 4 - -.- - 
4h 40m: 3 - -.- - 
ah dim: 2% - .-.. 
4h 52m: 1%, - -. - 


4h 55m: Hört auf zu schlagen. 

B. Ein Froschherz wird in destillirtes Wasser gelegt. 

23m: 15 Contractionen in 15 Secunden, - 

25'/,m: 9 - -_—— - 

Ah 28m: 

4h 32m: 

45m: 

52m: 
5h Bm: 
6h Om: 
Das Gesammtergebniss dieser Unterauchung lässt sich in wenige 

Worte fassen, Die Uontractionsfähigkeit des Herzens wurde in der 

Lösung des salzsauren Thebains viel schneller vernichtet, als im 


wenn 
ı 
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dostillirten Wasser. Die Differenzzahlen der 3 mitgetheilten Parallel- 
versuche lauten 41, 40 und wenigstens 67 Minuten. 
(Schluss folgt.) 


Die angewandte Heilelectrieität. 
Yon 


Dr. Th. Clemens in Frankfurt a. M. 


(Fortsetzung aus No, 34 v.3.} 


VE. Artikel. 

Die Krankheiten des Rückenmarks in ihren Be- 
ziehungenzudeneleetrischen Strömenals Heilmittel. 
Vierte Abtheilung. 

Die Vorläuferstadien der Spinalparalysen und deren Be- 
handlung durch electrische Ströme. — (Der Herpes Zoster 
ohne Exanthem der Paralytiker oder die Zoster-Neuralgie.) 

Die Behandlung des Vorläuferstadiums der Rpinalparalysen mit 
eleetrischen Strömen theilt sich in zwei Theile. Die gewünschte Wir- 
kung ist entweder centrifugs] (constanter Strom mit Spiralenbatterie) 
oder centripetal (indueirte Ströme mit grossen, Haut reizenden Elec- 
reden), — In allen solchen von mir eleetrisch behandelten Fällen 
wurden beide Formen der Ströme mit erstaunlichem lErfulg angewandt, 
und ich verzichte um so lieber auf das Anführen von Kranken- 
geschichten, weil die electrische Behandlungsmethode so wenig abweicht, 
dass die Schilderung einer Methode schon vollkommen genügt. Eigen- 
thümlich ist bei der electrischen Behandlung des Vorläuferstadiums der 
Spinalparalysen die in vielen Fällen so ausserordentlich günstige Ein- 
wirkung der Inductionsströme, und ich kann in dieser Beziehung nach 
meinen langjührigen Erfahrungen sagen, dass es wohl keine paralytische 
Affection giebt, wo die richtige Anwendung inducirter Ströme einen so 
schönen und bleibenden Erfolg gewährt. — Die uft 36 lästigen Sen- 
sationen der Rückenhaut und der Beine habe ich bei solchen Kranken 
in wenig Wochen durch tägliehes Bestreichen des Rückens mit zwei 
grossen, in Salzwasser getauchten Pinsela, weiche die Kleetroden einer 
mittelstarken Induetionsspirale bildeten, rasch beseitigt und dauernd 
geheilt; ja in vielen Fällen durch diese einfache electrische Manipu- 
lation die so störende und aufregende Schlaflosigkeit dieser Kranken 
zu gleicher Zeit beseitigt. — Die Abreibung ') des ganzen Körpers 
mit grossen Schwammelectroden ist gleichfalls bei der electrischen Be- 
handlung solcher Patienten eine schr zu empfehlende Beihülfe, insbe- 
sondere bei solchen Krauken, deren Hautorgan bereits an übermässige 
Bedeckung (das Katzenfell spielt bei angehenden Paralytikern eino 
Hauptrolle und wird auch von solchen Kranken im Juli bei 30’R. 
im Schatten nicht entfernt) gewöhnt ist. — Ich rathıe jedem Collegen, 
der unserer zukunftsreichen Elcetrotherapie seine Aufmerksamkeit wid- 
met, bei der Behandlung solcher Kranken die Sitzungen »o zu mischen, 
dass immer eine Behandlung der Wirbelsäule mit tiefer wirkenden 
Strömen (constanter Strom, Spiralenbatterie) mit einer Haut erregenden 
allgemeinen Sitzung (electrische Abreibung mit indueirten Strömen) 
abwechselt. Es tritt bei dieser Methode sehr bald ein grosses Wohl- 
behagen der so behandelten Kranken ein und das in dieser Krankheit 
so sehr gestörte, hierdurch gehobene Allgemeingefühl "), vereinigt mit 
einem festeren und sichereren Gang, hebt den immer sehr gesunkenen 
Lebensmuth schneller, als irgend ein anderes Heilmittel. — Ich habe 
viele Kranke behandelt, die, bereits vollkommen geheilt, sich von den 
eleetrischen Abreibungen nicht trennen konnten und solche immer bei- 
behielten. Bei diesen indueirten Hantströmen darf der Strom nie so 
stark genommen werden, dass heftige Muskelcontrastionen entstehen, 
auch darf man nicht zu lange mit einer Electrode auf ein und der- 
selben Stelle verweilen. Am Rücken und den Extremitäten sollen die 
Striche abwechselnd von oben nach unten, bei Patienten mit venöser 
Plethora und geschwollenen Beinvenen noch ausserdem kräftige Striche 
von unten nach oben gemacht werden, zur rascheren Entleerung der 
Hautblutadern, denn die Herzaspiration ist bei angehenden Paralytikern 
nur schwach und matt, wie die ganze Herzthätigkeit,. — Sind die 
paralytischen Erscheinungen schon merklicher, der Gang unsicher, an- 
strengend und der Leitung durch das Gesicht bedürftig, so lasse ich 

’) Der genz onikleldele Pallent wird in eine hölzerne Wanne gestellt und von 
einem Assisienten mil zwei nsssen, mlitelgrossen Schwämmen am gabzen 

Körper abgerieben. Die Schwämme bilden die Electroden einer müssigen 

Induclionsspirole und werden mit Gummibsndschnhen gehalten. Ich kenne 

kann eine wohlihötlgere Belebung des gesammien Haulorgens, »ls diese 30 

leicht ausführbare electrische Abreibung. 

*) Das bei angehenden Parslytikern ofi s0 sehr gestörte Allgemeinfühl wird ge- 
wiss in den meisten Fällen durch Nlallueinationen im Gebiet des Hauinerren- 
aystems bedingt. Ja os globt bei dieser Krankheit sogar Hallucinstionen der 


Fusssanlen und Hsndflächen, Hier leisten dann electrische Hand- und Fuss- 
bider gute Dienste. 


gewöhnlich elestrischs Ströme und Schliessungen von dem Nacken nach 
den Genitalien gehen, wie diess in diesem Artikel bei manchen 
Krankengeschichten bereits näher «rürtert wurde, Zu kwachten ist 
jedoch in allen swlchen Fällen, eb und wo eine Iıyper- oder anisthe- 
tische Hautstelle vorhanden ist, indem dann jedenfalls local ein indu- 
eirter Strom nach obiger Angabe mit der allgemeinen Behandlung zu- 
gleich angewandt werden muss. Bei dieser Gelegenheit kann ich nicht 
umhin, auf einen Zustand im Hauinervensystem aufmerksam zu machen, 
den ich bis jetzt noch nirgends erwähnt Ande, ich meine den Herpes 
zoster ohne Exanthem '). Ich habe bis jetzt bei Paralytikern 4 Fälle 
beobachtet, wo die halbseitige Hyperästhesie im Gebiet der Hautnerven 
in evidenter Weise den Symptomen des lerpes zoster gleichlautend 
verlief.” Der eine Fall war der Herpes zuster ophthalmicus seu fron- 
talis, während die 3 anderen Fülle am Thorax halbseitig verliefen, 
und in einem dieser Fälle die entsprechende Hautstelle des Armes in 
Mitleidenschaft gezogen war. Da ich, wie gesagt, bis jetzt nirgends 
eine Beobachtung gefunden habe, wu diese höchst interessante Affection 
ohne Eranthem anfgetreten war, s0 verweile ich mit kurzer Skizzirung 
des einen, den Herpes zoster frontalis sine Exanth. betreffeuden Fall 
hier etzas specieller. — Sprechen wir von eiuem Scharlachfieber ohne 
Scharlach, so kann ich mit demselben Recht von einem Herpes zoster 
ohne Herpes sprechen, um so mehr, als bier das local begrenzte Auf- 
troten der Gefühlsalienstionen so vollkommen jener eigenthümlichen 
Eruption gleicht, dass man die einzelnen ergriffenen Plaques in solchen 
Fällen malen könnte. Ja in einem l’alle einer solchen Zosterneuralgie 
war an den ergriffenen Stellen deutlich eine urticarisartige Verdiekung 
unter der Haut zu fühlen, obgleich weder die Epidermis in irgend 
einer Weise sich affieirt zeigte, noch eine Farbenveränderung auf der 
Haut sichtbar war. In allen Fällen der von mir beobachteten Zuster- 
neurslgie schaffte der imdueirte Strom mit nassen Klectroden Erleich- 
terung der brennenden Schmerzen, und in dem einen Fall von Zoster- 
neuralgie den Trigeminus wurden die schr heftigen Nervenschmerzen 
durch an mehreren Tagen fortgesetzte Acupunctur der Nervenver- 
zweigungen mit starken indueirten Strömen gelindert und allmälig be- 
seitigt, In zwei Fällen auch bei jener Zosterneuralgie der einen Ge- 
sichtshälfte hatten die Kranken genau das Gefühl von vorhandenen 
Hautverinderungen, obgleich gerade in diesen Fällen weder irgend eine 
Veränderung im Hautsystem zu schen noch zu fühlen war. Sowohl 
die Patienten, in Folge dieses Hautgefühls als auch ich geleitet durch 
die Erfahrung, warteten. vergeblich. auf eine exanthematische Eruption, 
die in allen Fällen ausblieb, doch dauerten die Schmerzen länger, als 
diess gewöhnlich bei Herpes zoster der all ist, — Gemwiss ist, dass 
diese abortive Form der Glürtelrose, die ich mit dem Namen Zoster- 
neuralgie belego, nicht 0 selten sein mag, aber der Beobachtung sich 
bislang entzogen hat, weil mun eben gewohnt ist, deu armen hypo- 
chondrischen Paralytikern bei allen ihren Klagen nur halb uder gar 
nicht zuxuhören. Auch mag man in manchen oberflächlich heobach- 
teten Fällen die Affeetion für eins gewöhnliche Hyperisthesie im Haut- 
nervengebiet gehalten haben, eite Krankheit, woran Paralytiker be- 
kanntlich so reich sind, . 
(Fortseizung Tolgt.) 


Weitere Reflexionen über Kriegschirurgie. 
von 
Dr. Bahr, Suabsaret. 
(Foriseizung aus No.®.) 


Bei den Schussfracturen der Diaphysen müssen alle vorhin er- 
wähnten therapeutischen Manssregeln, um bei Gelenkläsionen eine nur 
partielle Synorialerkrankung zu erzielen, in ganz gleicher Weise Platz 
greifen, um die Markhöhle vor eiteriger und fauliger Infoetion zu be- 
wahren. Der Schusscanal muss möglichst abwärts gelagert werden, bei 
Contourschlissen der Diaphysen muss es, das ist ganz unzweifelhaft, 
wie bei den ähnlichen Geleukwunden, vortheibaft sein, die Fracturstelle 
freizulegen, Knochenspalten müssen dilatirt, Splitter müssen entweder, 
wenn diess leicht ausführbar ist, entfernt oder andernfalls bis zu ihrer 
spontanen Ablösung dauernd mit einer Kugelzunge festgehalten werden, 

’) Diese von mir „die Zosterneurslgie der Paralyliker* genannte und 
auerst beobachiete Krankheit werde Ich in der Deutschen klinik im Laufe 
diesos Winters noch eingehender besprechen. — Für Collegen, webchen 
der Name Zosternournigie sonderbar erscheinen michle, erlaube ich mir 
die Bemerkung, dass der Name Herpes Zoster vielleicht bei weiten unge» 
rechtfertigter erscheinen möchte, Die Erklirung des physiologischen Phäno- 
ınens der Gürtelrose möchte Ich mit einem local hechpotenzirien Fieber- 
paroxyemus, das Exsnibem mit Brandblasen im Bereich des VYasomutorlus 
oder der irophischeu Fosern der Doppelnerven erklären. Die Erklärung der 

Gürlelrose, welche mit der Psora der Allen nichta zu ıhun hat, gehört in das 

physiologische Gebiet der Fieberlehre. Warum soll es keine locslen exan- 

Ihematischen Fieber geben? 


81 


und schlimmsten Falls muss resecirt oder ampnutirt werden; kurz, die 
Grundsätze in der Behandlung offener Diaphysonwunden und offener 
Geleukwunden müssen beinahe dieselben sein. 

Deshalb kann auch die Lagerung und Fixirung aller schussfractu- 
rirten Knochen hier einer gemeinsamen Betrachtung unterzogen werden, 
indem noch vorweg wiederholt bemerkt wird, dass von dem Verbinden 
der Mündungen von Schuss- und Eitorcanälen nie mehr die Rede sein 
kann. Diese Mündungen missen gewaschen, gescheuert, geputzt, sie 
können durch Charpie oder Leinewand vorschleiert werden, müssen 
aber dem Auge, der Nase und der Hand, die alle drei sich tagüber 
mit der Canalmündung beschäftigen und sie vor Schmutz und Fäulniss 
bewahren sollen, in jedem Moment zugänglich sein. Den vorhin ent- 
wickelten, bisber unerhörten, ungemein weit reichenden Forderungen 
an die Lagerung eines schussfracturirten Gliedes ist in den bisher ge- 
bräuchlichen Bettstellen durchaus nicht zu genligen. Unsere schweren, 
massiven Bettstellen sind sicher für viele Zwecke sehr nützliche und 
brauchbare Gerüthe, z. B. dazu sehr brauchbar, sum einen Tobsüchtigen 
mit mehrfachen Menschenkräften darauf festzuhalten; für eiternde 
Kranke sind sie aller Vebel Anfang. Ein solcher Kranker bedarf keines 
inassiven Bettstells, denn er ist durch den kranken Theil an sein Lager 
fixirt und verschiebt auf demselben höchstens den Rumpf ein wenig 
um das festliegende, gebrochene Glied herum. Das Lager eines solchen 
Kranken muss leicht aufbebbar, in jeder beliebigen Richtung zum Ho- 
rizont fzirbar und an jeder Stelle durchbrechbar sein. Nur ein leichter, 
schmaler Holzrahmen, der auf vier am Fussboden fizirten Pfühlen io 
jeder beliebigen Richtung zum Horizont festgestellt werden kann, ont- 
spricht diesen Forderungen. Wie früher erörtert wurde, hat das 
Kurrengestull gerade die für manche Zwecke passendste Form eines 
chirurgischen Lagerungsinstruments, aber es werden für verschiedene 
Fälle verschiedene Formen construirt werden müssen, Zwei einen Fuss 
hohe, sechs Fuss lange Seitenbreiter, die durch ein Fuss- und Kopf- 
breit zu einem Rahmen verbunden werden, in den ein Boden einge- 
schoben wird, nebst vier zum Aufhlingen dieses Rahmens nöthigen 
Pfählen, das ist das beste Lager für viele chirurgische Kranke. Als 
Untorlage für den Rumpf des Menschen kann man den Boden des 
Rahmens entweder aus Brettern oder aus Sackleinwand herstellen, für 
die Beine dagegen werden hölzerne Sprossen, denen, wie am Karren- 
gestell, eine Mittelsehiene aufgenngelt werden kann, am besten sein. 
Ein solches chirurgisches Bett kann nicht mehr als 25 Pfund wiegen 
und das vollständig zugerichtete Material kann höchstens 2 Thaler kosten, 
Durch die Tischler der Sanitätsmannschuften ist dieses Material äusserst 
schnell mittelst eiserner Nägel zu einem Bettstell zusammenzuschlagen 
und wenn dasselbe mit Stroh gefüllt wird, entspricht es selbst allen 
billigen Ansprüchen an Bequemlichkeit. Das fertig zugerichteto Bett- 
stellmaterial für 600 Schwerverwundete pro Armeecorps würde dem- 
nach etwa 150 Centner wiegen, auf wenigen Wagen transportabel sein 
und daraus wären an jeder Stelle äusserat schnell 600 chirurgische 
Lagerungsinstrumente zu eonstruiren. Diess sind die wahren, an jeder 
Stelle leicht durchzusägenden, dis Wundmündungen freilassenden und 
den ganzen Körper des Kranken fixirenden, hölzernen Drathhosen, Auf 
solchem Lagerungsapparat kann man, je nach dem Ort der Wund- 
öffnung, den Kranken entweder auf den Rücken oder anf die Seite 
legen und man kann dieses Lage noch durch seitliches Schiefstellen 
des Gestells, sei es vorlibergehend, sei es dauernd, modificiren. Man 
kann auch ein Bein über das andere plaeiren, wenn min an einzelnen 
Bettrahmen über der unteren Sprossenlage noch eine andere anhringt. 
So wird man selbst bei den von vorn nach hinten auf die Knochen 
des Ober- oder Unterschenkels eindringenden Canillen einen horizontalen 
Unnallauf erzielen können und wird zeitweise durch Schiefstellen des 
Gestells diese Richtung in eine etwas abwärts gekehrte zu verwandeln 
und die Secrete mehrmals täglich auszugiessen im Stande sein. Bei 
den von der inneren oder Husseren Seite her eindeingenden Canülen ist 
Jiess noch leichter zu erzielen. 

Soweit die eben beschriebenen, hölzernen Lagerungsinstrumente 
zur Firirung der gebrochenen Glieder nicht ganz allein genügen, sind 
die früher angegebenen eisernen Heftpflasterschienen das bei weiten 
voraliglichste Vorbandmaterial, wie ich mich seit Veröffentlichung meiner 
vorigen Arbeit noch weiter überzeugt habe, Zwei derartige Schienen, 
an beide Seiten des Beins ohne alle Polsterung gelegt und mit einer 
Binde festgewickelt, fiziren das Kniegelenk wochenlang erfahrungsgemüsa 
ganz vollkommen gut. Selbst an den Fussknöcheln drücken sie nicht 
und können, wenn sie mit ihrer ganzen Fläche und nicht mit einer 
Kante auflegen, unmiglich drücken. Da die oberen Schienenenden 
wegen der dicken Weichtheile des Oberschenkels mehr nach der Axe 
des Gliedes durch die Binde hinbewegt werden, als die unteren, so hat 
eine solche Schiene vermöge ihrer Elastieität die Neigung sich ven den 
Fussknöcheln abzuheben, was auch geschieht, wenn man den Ober- 
schenkel zuerst einwickelt. Nur die etwa zu fest angezogene Binde 
kann drücken, nicht aber die höchstens 2 Ctm. breite, kaum messer- 
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rickendicke Schiene. Wenn man nach wochenlangem Liegen den Ver- 
band abnimmt, findet man, dass die Schiene mit ihrer ganzen Dicke 
in einem flachen Eindruck der Haut gelegen bat, Die Schiene hat 
also, wenn man will, wirklich gedrückt, und zwar hat sie so tief ge- 
drückt, dass sie ganz vollständig in der Haut versank; tiefer konnte 
sie nun gar nicht mehr drücken, Man kann deshalb die Schiene ruhig 
ungepolstert über die Knöchel oder über den Fussrücken laufen lassen, 
man kann sie auf die nur von Haut bedeckte Vorderfläche des Schien- 
beins aufkleben und so den unmittelbar benachbarten Knochen in der 
allerbeston Weise stützen. Nur inuss man darauf schen, dass die Mitte 
der Schiene nicht hohl liegt, weil sanst durch die Elasticität der 
Schiene die Enden in die Tiefe gedrückt werden würden; viel eher 
können, wenn die Schienenmitte aufliegt, die Enden etwas absiehen. 
Das probirt man vorher an der gesunden Extremität und wickelt als- 
dann die Schiene auf dem kranken Glied einfach fest. Will man noch 
ein Uebriges thun und eine ganz vollständig gleichmässige Umfassung 
des Gliedes wie durch einen Gypeverband erzielen, so wickelt man 
die Extremität erst mit einer Binde ein und legt dann die Pflaster- 
schiene an. 

Es kostet immer eine gewisse Belbstüberwindung, von einer der 
Hand geläufig gewordenen Verbandart abzugehen und eine neue zu 
versuchen, und deshalb muss man schon bei gewöhnlichen subeutanen 
Fracturen, bei denen alle möglichen Verbandarten vollkommen genligen, 
sich mit der hier angegebenen Gliedfixirung vertraut machen. Man 
darf nicht seine bisherigen Erfahrungen über Schienenverbände, die 
entweder in ihrer Mitte oder an ihren Enden immer hohl lagen und 
dem Gliede niemals glatt anliegen konnten, auf den eisernen Pflaster- 
sehlenenverband übertragen, vielmehr ist dieser in mechanischer Be- 
ziehung ganz vollatindig ein auf 2 oder 3 dünne Eisenstreifen redu- 
eirter, grossgefensterter Gypsverband. Ausserdem aber sind mit diesem 
Verbandapparat noch weitere mechanisch -technische Aufgaben lüsbar, 
an denen man bisher entweder scheiterte oder für die man com- 
plicirte Apparate nöthig hatte, 8o sind alle die Zwecke, welche die 
in dieser Zeitschrift von Pelikan beschriebene Maschine für Quer- 
briiche der Kniescheibe erfüllen sollte, durch den eisernen Pflaster- 
schienenverband leicht zu verwirklichen. An den bei gestrecktem Knie 
angelegten Eisenschienen hat man überall feste Ansatzpuncte für die 
Enden zweier kurzen Bindenstreifen, vou denen der eine mit seiner 
Mitte den oberen, der andere den unteren Rand der Patella umfassen 
und die beiden Bruchstücke gegen einander führen soll. Die Enden 
der Binden können mit starken Nadeln an die Schienen fixirt, sie 
können durch Torsion mit einer Stricknadel sehr allmälig und mit 
grosser Kraft verkürzt und dadurch die Bruchstücke gegen einander 
geführt werden und zwar kann diese Annäherung der Bruchstücke unter 
der dus Knie umlaufenden und das Aufwippen der Bruchenden hindern- 
den Spiralbinde geschehen. 

Hat man ein Glied mit offenem Knochenbruch, zu dem mnn 
unter allen Umständen in jedem Moment Zugang haben muss, zu 
immobilisiren oder will man zu dem zu immobilisirenden, an Tumor 
albus leidenden Kniegelenk eich für Blntegel, Einreibungen u. s. w. 
den Zugang offen halten, s0 braucht man zwei Binden bei Anlegung 
der Pflasterschienen. Mit der ersten wickelt man die Schienen 
von unten herauf an, überspringt aber dar Kniegelenk oder die 
offene Fracturstelle und wickelt alsdann das obere Ende der Schienen 
fest. Das Knie, resp. die Wunde umwickelt man darauf, um sie vor 
Anschwellung zu schützen und einen fiberall gleichmässigen Druck aus- 
zuüben, mit ‚der zweiten Binde, die beim Vorhandensein einer offenen 
Wunde aus dünner Gaze bestehen muss. Diese kann auf der Wunde 
mit Seife gewuschen werden und lange liegen bleiben, nörhigenfalls ist 
die Erneuerung dieser zweiten Binde immer leicht zu bewirken, ohne 
dass die Immobilisirung gestört wird. 

Lediglich unsere bisherigen, höchst mangelhaften Verbandapparate 
mtissen daran Schull sein, dass die Resection im Diaphysentheil der 
Röhrenknochen beinahe als aufgegeben betrachtet wird, weil sie oft 
falsche Gelenke hinterlassen hat und diese an den unteren Extremitäten 
binderlicher sind als ampntirte Glieder. Allerdings mag auch eine 
falsche Vorstellung über die Wundheilung nach Resection mit zu diesen 
schlechten Resultaten beigetragen haben. Man rechnete dabei zu sehr 
auf die knochenbildende Kraft des Periosts, die den gehegten Erwar- 
tungen nicht entsprochen hat, man fixirte das gestreckte Glied, so gut 
es gehen wollte, drängte die alsbald anschwellenden Weichtheile durch 
den umgelegten Verband zwischen die Knochenenden, wonelbst ihre an 
einander gepressten Innenfläichen verwachsen mussten, kurz man ar- 
beitete mit sehr bedeutender Gewalt dem Heilbestreben der Natur ent- 
gegen, welches in solchem Fall auf Annäherung der Knochenenden und 
Gliedverkürzung gerichtet ist. Ehe diese Annäherung der Kuochen- 
enden an einander bewirkt ist, sollte man jeden Druck auf die zwischen- 
liegenden Weichtheile möglichst meiden und man sollte diese Annähe- 


rang der Knochenenden, die übrigens gar nicht lange auf sich warten 
lässt, weno man ihr nicht gewaltsam sich widersetzt, m4glichst beför- 
dern. Ich habe nach Fracturen des Unterschenkels 2 Mal nicht um- 
fangreiche Resectionen in der Mitte des Schienbeins machen missen 
und beide Mal mit 1—1'/, Zoll Verkürzung sehr brauchbare Glieder 
erhalten, die ich nach der Resection in Blechrinuen behandelte. Ich 
würde das in Zukunft nieht mehr so machen. Einen solchen Verwun- 
deten würde ich auf einen vorbin beschriebenen Lagerungsapparat legen 
und an denselben locker mit einer Binde fixiren, damit er bei den zum 
Ausgiessen des Wundsecreis eventuell nötbig werdenden Bewegungen 
des Bettrahmens einen Halt hütte. Die Zusammmenbringung der Knochen- 
enden macht sich dann von selbst und man kann sie durch Heran- 
schieben des unteren Bruchendes fürdern. Es liessen sich mit Hülfe 
der Y’fasterschienen sogar im späteren Verlauf der Wundheilung Zug- 
kräfte anbringen, welche die dauernd an einander gelagerten Knochen- 
enden mit einiger Kraft an einander drückten, das untere Bruchende 
parallel mit sich selbst gegen das obere heranschöben. Diess liesse sich 
durch eine oder zwei Eisenschienen erreichen, von denen das eine Ende 
eina gewöhnliche, festsitzende Pflasterhülle, das andere Ende dagegen 
einen beweglichen, degenscheidenartigen Pilasterüberzug haben ınllaste. 
Ein soleher lässt sich aus Papier und Heftpfaster construiren und wenn 
derselben innen eingefettet wird, muss er der gleitenden Finenschiene 
zur Führung dienen, Wird eine derartig präparirtse Eisenschiene mit 
einer Heftpfinsterbinde auf die Haut des oberen und unteren Bruch- 
endes angeklebt, #o ist das Glied vollkommen geschient und trotz dieses 
festen Schlenenverbandes kann doch das untere Ende gegen das obere 
nit jeder wünschenswerthen Kraft herangedrückt werden. Von einem 
derartigen festen, und trotz seiner Festigkeit doch gleitenden, in der 
Längsrichtung verschiebbaren Verbandapparat wird sich gewiss nach 
Ablauf der dritten Woche zum kräftigen Aneinanderdrücken der Knochen- 
enden ein nützlicher Gebrauch machen lassen, weil bis zum Ablauf der 
dritten Woche die Schwellung des Gliedes und besonders die Möglich- 
keit, die Weichtbeile zwischen die Knochenenden hineinzudrücken, die 
Anlegung fester Verbände verbietet. . 

Wie ich früher angab, kann das Ueberziehen der Eisenschienen 
mit Hoftpflastermasse durch spiraligen Umwickeln mit Pflasterstreifen 
von Jedem ausgeführt werden, Es scheint mir aber besser zu sein, 
die Schienen vom Fabrikanten mit einem festsitzenden Leinwandüberzug 
versehen zu lassen und sie in dieser Gestalt auf das Schlachtfeld zu 
führen, woseibst alsdaun das Bestreichen der in Gebrauch kommenden 
Schienen mit geschmolzenem Heftpflaster sehr schnell ausgeführt werden 
kann. Es kann kein billigeres, dauerhafteres, formbareros, dabei doch 
festes, das gebrochene Glied überall vollkommen umfassendes und trotz- 
dem ganz zugänglich lassendes Verbandmaterial geben. 

(Fortsetzung folgt.) 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem Sanitätsrath Dr. Jung hierselbst 
ist der Character ale Geheimer Sanitätsrath verlieben worden. 

Personalveränderungen. Anstellungen: Der seitharige Kreis- 
wundarzt Dr. Kuntz in Wanzleben ist zum Kreiswundarzt des Kreises 
Wanzleben ernannt und der Kreisphysicus Sanitätsrath Dr. Höltzel 
aus dem Kreise Steasburg in den Kreis Elbing versetzt worden, 
Niederlassungen: Practischer Arzt Dr. Stumpff, Dr. Rothe und Dr. 
Jul. Meyer und Wundarzt 1. Classe Köcher in Berlin. Verzogen 
eind: Dr. Baruch von Rhoden nach Paderborn. 


Kranke beiderlei Geschlechts, deren Uebel in der eigenen Hänslichkeit 
eine rationelle Bekämpfung nur schwer zulassen, finden ein Asyl, ent- 
sprechende Arstliche Behandlung und liebevolle Verpflegung in der Familie 
des Unterzeichneten. 

Durch die Erwerbung und zweckentsprechbende Einrichtung eines in 
der Vorstadt von Jena in schr gesunder, freier und achöner Lago befind- 
lichen Grundbesitzes bin ich in den Stand gesetzt, folgende Formen von 
Erkrankungen mit Aussicht auf Erfolg zu behandeln. 

1) Nervenleiden jeder Art, Residuen schwerer anderweitiger Krank- 
heiten, in das Bereich der sogenannten Spinslbyperästhesie (Spinalirritation) 
fallende Störungen, Neuralgien und Lähmungen, 

2) Leichtere psychische Störungen, bei denen Beschränkung der per- 
sönlichen Freiheit noch nicht nöchig ist, als: Melancholische Versiimmungen 
und Hypochondrie, geringere Grade geistiger Schwlchezustände. Dagegen 
sind Formen von Manie und Wahnsinn als das familinle Zusammenleben 
alleusehr störend ausgeschlossen, 

3) Hysterie und chronische Frauenkrankheiten, anämische Zustände 
und bartnäckige Bleichsucht, 

4) Lungen- und Herzkrankheiton in überhaupt noch Arstlich bekiimpf- 
baren Formen und Stadien. 

Das Institut sei den gechrten Herren Collegen zur Berücksichtigung 


bestens empfohlen. 
Jena (im Grossherzogthbum 8.-Weimar). Dr. F. Siebert. 
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Zur wundärztlichen Waffenkunde. 
Von 
Dr. DO. Senfileben. 
1. 


Das Bedürfuiss, eine grössere Menge von Verbänden respective 
Gypsverbandkapseln im Voraus für die Consequenzen grösserer Gefechte 
in Zukunft bereit zu halten, ergiebt eich sowohl aus der Geschichte 
der letzten Kriege, wie aus theoretischen Schlüssen, die sich aus dem 
heutigen Stande der Waffenkunde ableiten lassen. Legen wir vorläufig 
die Zahl der Verletzungen durch das Infanteriegewehr, welche, wie 
bisher, den weitans grösseren Theil aller Wunden verursachen werden, 
einer inductiven Berechnung zu Grunde, so finden wir 10 pCt. Ver- 
wundungen als das wahrscheinliche Minimum nach Schlachttagen. Setzt 
man mit Hauptmann W. v. Pioennies (Neue Hinterladungsgewehre 
nach officiellen Versuchen, Darmstadt und Leipzig bei Zervin 1567, 
8. 21) „auf Grund der noueren und neuesten Kriegserfährungen" mit 
dem gezogenen (iewehr, überhaupt dessen Trefffähigkeit im Ge- 
fecht auf 0,7 pÜt, (wobei die Treifer auf Pferde nnd tedtes Material 
nicht mit inbegriffen sind), — eine Anmahme, die auch der eidgenössische 
Oberst Siegfried 1564 seinem Bericht über die Schiessverzuche mit. 
schweizerischen Handfeuerwafien zu Grunde legte, — so ergeben sich 
für eine Armee von 100000 Mann etwa die folgenden Ziffern; Rechnet. 
man Y als Cavallerie, Artillerie, Stab und Train ab, so bleiben circa 
80000 Infanteristen und Jüger. Verschiesst jeder Mann durchachnitt- 
lich 25 Patronen, was fir die Kämpfe der Hinterlader contra 
Hinterlader eine sehr mässige Präsumption genannt werden muss, 
so ergiebt das 2000000 Flintenkugeln mit 14000 Trefer. Lässt man 
4000 davon als tädtliche gelten, was nach der Analogie von Künig- 
grätz und mit Rücksicht auf die grössere Percussion der conischen 
Geschosse der heutigen Hinterlader wohl erlaubt ist, 0 bleiben 10 püt. 
Verwuncote, falls sich «die Kopfzahl der feindlichen Armeen annähernd 
gleich ist. In einzelnen Fällen, namentlich we Elite und Schützen- 
eorps in Action kommen, wird man eine weit grössere Gefschtsleistung 
als 0,7 pCt. Treifer annehmen müssen, wie v. Ploennies glaubt, bis 
zu 2 pÜt., wie die Gebirgskümpfe der Britten in den Nordwestprovinzen 
Indiens 1867 zeigten, bis zu 8 püt.! Vergleicht man hiermit die 
Kriegserfahrungen des alten glatten Gewehrs, das noch in der Krimm, 


Italien und Amerika zu ausgedehnter Anwendung kam, so sieht man 
auf den ersten Blick, wie nicht blos die Waffen, sondern auch die 
wundärztlichen Leistungen gegenwärtig zu ganz Anderem berufen sind. 
Die Treffer der alten Muskete im (iefecht scheinen etwa, nach 
vr. Ploennies, zwischen 0,05 und 0,50 pCt. geschwankt zu haben 
und „dürfen im Mittel schwerlich höher als 0,25 pCt. angenommen 
werden“. Nach dem angezogenen Beispiel würden also 80000 In- 
fanteristen (inelusive der früher schon mit gezogenen Gewehren be- 

| warfneten Schützenbataillone, die für eine solche Zahl etwa 3000 Köpfe 
stark waren) mit 2 Millionen verschossenen Patronen nur 5000 Treffer 
erzielt haben! Wenn man als Remulsiv für die grössere Trefffühigkeit 
dor guzogenen Gewehre nun auch geltend machen wollte, dass in Zu- 
kunft, namentlich seit Einführung der Hinterlader, feindliche Truppen 
einander nicht mehr so nahe auf den Leib rücken, ihr Feuer aus 
grösseren Entfernungen abgeben und sich durch Feldbefestigungen, 
Schützengräben u. 8, w. bosser decken werden, so muss dagegen eben 
wieder gesagt werden, dass eine solche defenaive Tactik die Gefechte 
nur in die Länge ziehen, schliesslich aber, wenn die Entscheidung 
kommt, doch immer, wenn auch nur für schr kurze Zeit, zu einem 
desto schärferen Nachgefechte führen wird, und dass neben der grösseren 
Trefffäkigkeit auch die Fähigkeit, intensiver zu vorletzen, bei den mo- 
dernen Gieschossen gewachsen ist. Maclevel, Legouest, Demme, 
Heins und Lücke haben die grössere Laceration und Knochenzer- 
schmetterung, weiche die eylindroeonischen (Minickugeln, System Lorenz 
der Öesterreicher in Italien und Schleswig-Holstein) und die prenssischen 
Langbleigeschosse gegen die Rundkugeln verursachten, ausführlich her- 
vorgehoben, Legouesst schrieb allerdings bekanntlich irrigerweise die 
Zerstörungen der französischen Minikkugeln dem vermutheten, aber nie 
bewiesenen Umkrümpen der ausgehöhlten Basis derselben nach dem 
Verlassen des Laufes zu, und er sowohl wie Demme legten diesen 
Projectilen eine besondere Neigung sich zu zerklüften bei, wodurch 
ausgebreitete multiple Verletzungen erklärlich würden. Legouest 
(und Gleiches behauptete anch Neudürffer im schleswig-holstein’schen 
Kriege von den dänischen Miniekugeln) verstieg sich überdies noch 
zu Jer einseitigen und ganz fulschen Thesis, welche Demme, Heine 
und Lücke bereits umstürsten, „que les blessures sont d’autant mains 
grares que Jes projectiles qui les Jöterminent sont plus petits“. Die 

' letzteren Chirorgen nehmen dagegm sehr richtig die grössere Per- 





Feuilleton. 


Forensisch-historische Notiz 
von 
Dr. Julius Beer. 

Durch die elassische wie auch durch die nachfulgende Perivde 
zieht sich eine auf meist aberglänbischen Prämissen berubende Vor- 
stellung, das Herz Vergifteter zeige hochgradigeren Widerstand auf dem 
Scheiterhaufen, als derselbe Muskel unvergifteter Körper. Man ging 
sogar darsuf ein, den zoologischen Nachweis beizubringen, dass das 
Herz überhaupt als solches dem Feuer am längsten widerstche und ge- 
wissermaassen die gänzliche Verzehrung durch die Flamme verhindere: 
so koche der Hecht niemals gar, wenn das Herz darin belassen 
werde — noch heut ein Köhlerglauben der kochenden Fraction des 
schönen Geschlechts. 

Eine dor fulgenschwersten causos c#ltbres der rümischen Kaiserzeit 
kann mit diesem traditionellen Aberglauben von der Asbesteigenschaft 
des Herzmuskels in die nächste Verbindung gestellt werden, Noch 
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hent wird in allen Gelehrtenschulen der Giftmord an dem Germaniens 
tradirt, dem präsumptiven, allgemein beliebten Thrunfolger des Kaiser- 
reiches, dem Bohne des Drums und dem Vater des Kaisers Gajus 
(Usligenla). 

Der wralte Volksglaube vom unverbrennlichen Herzen hätte damals 
die Mordthat unzweifelhaft dargestellt, wenn nicht durch ein wahr- 
schuinlich durch bestochene Leibärzte trügerisch geschmiedetes Seclions- 
protocoll irgend ein organisches Herzleiden nach der damaligen Diagnose 
der Einpiriker veröffentlicht worden wäre. Der Mörder auf dem Kaiser- 
thron hatte beides durch Cabinetsordre befohlen, den Tod des volks- 
thümlichsten Prinzen und die Erweislichkeit des Todes durch 
Krankheit. 

Ob des Germanicus Wittwa, Agrippina, als sie im Jahre 20 p. 
Chr, n. die Asche ihres Gatten aus Syrien gen Rom brachte, noch 
eine neues Anklage gegen Cnejus Piso erhoben hat, habe ich nirgend 
gefunden. 

Dem alten kaiserlichen Verbrecher wäre auch Mangels eines 
Schwurgerichts schwer beizukommen gewesen. 

In Joannis Riolani filii opera anatomiea, Parisiis 1649, Folio, 
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eussionskraft als die vorzüglichste Ursache der stärkeren Destruction, 
welche die Langgeschosse verursachen, an und kamen zu dem durch 
ihrs Beobachtungen bestätigten Schluss, dass ein Projestil kleineren 
Calibers, mit genügender Kraft geworfen, ebenso zerstörend oder noch 
verwistender wirken könne, als ein grösseres mit geringerer Pro- 
pulsion. Die Pereussions- oder, wie der artilleristische Ausdruck lautet, 
die lebendige Kraft zweier Geschosse von gleichem Gewicht verhält 
sich in der That wie die Quadrate ihrer Geschwindigkeit im Moment 
des Anpralls, Misst man diese «ber naclı der Anfangsgeschwindigkeit, 
d. h. derjenigen, mit welcher die beiden Projeetile den Lauf verliessen, 
50 hat man eneteris paribus einen sicheren Maassstab zur Beurtheilung 
der Zerstörungsfühigkeit eines jeden. Weil die gezogenen Waffen den 
eonischen Geschossen eine grüssere Anfangsgeschwindigkeit 
gaben, erwiesen sich die letzteren im Allgemeinen destruirender; die 
Zahl der die grösseren Körperhühlen penetrirenden Wunden war relativ 
grösser: die Zerschmetterung der Kuochen ausgedehnter und die Zer- 
reissungen durch abgesprengte Projectiltheile und Knochensplitter be- 
dentender. Hierzu kamen, wie Longmore hervorhob (On the pro- 
babte Surgical Eifeetz in Battle in Case of the Employment of Projectiles 
of a more elongated Form, Army Medical Rep. Vol. V., 1565, 
p. 500) noch andere Unterschiede der cylindrocenischen von den runden 
Projectilen. Die lingliche, pfeilartig zugespitze Form derselben or- 
leichtert das Eindringen der ersteren in den thierischen Kürper wesent- 
lich, während die mögliche Ablenkung ihres Fluges in eine Rotation 
um die kürzeren Axen (eine Möglichkeit, weiche Llicke zu be- 
zeichnen scheint. Vgl. Archiv f. klin. Chirurgie, VII, 8. 39) beson- 
ders für die Laceration der Weichtheile gegenüber der nur einen 
Durchmesser habenden sphärischen Kugel in Betracht kommt. Eisen 
dritten in's Gewicht fallenden Umstand in Betreff der modernen Üe- 
schosse hat Longmore speciell bei Beurtheilung der Projectile für die 
Witworth Rife erwähnt. Dieselben sind, entsprechend der Bohrung 
des Laufes, nicht cylindrisch, sondern lünglich hexagonal, vorn zuge- 
spitzt, ausserdem aber durch einen Zusatz von Zinn (9 Blei, I Zinn) 
gehürtet. Longmore machte darauf aufınerksam, dass die grössere 
Elasticität eines solchen Geschosses schwerere Verletzungen, vorzüglich 
der Knochen, bedingen müsse, Die zerstörende Kraft der eisernen 
Kartätschenkugeln war von Alters hor bekannt; Pirogoff hatte uns 
zu verschiedenen Malen berichtet, wie die kleinen kupfernen Kugeln 
der Techerkessen bedeutendere Koochenzertrümmerungen verursachten, 
als die grossen Dleikngeln der russischen Regimenter im Kaukasun. 
Dennoch hat man bis auf den heutigen Tag in den meisten Arınven 
Kugeln aus reinem Blei für die Handfeuerwaffe beibehalten. Aus 
welchen Gründen diess geschehen ist, zu erörtern, würde hier zu weit 
führen. Es int für unseren Zweck genügend, zu constatiren, dass die 
neuesten uni besten Gewehreonstructionen, Vorder- wie Hinterlader, 
auf Kugeln aus einer Blei- und Zinnlegieung eingerichtet sind; harte, 
elastische Kugeln der Art verursachen im Lauf weniger Frietion, darum 
grössere Anlungsgeschwindigkeit, fachere Flugbahn (rmsant, trajectory) 
und grössere Porcussienskraft. Reines Blei hat dagegen sehr wenig 
Elastieität, macht starke Frietion, ruivirt mehr die Züge des Lauf und 
vermindert sowohl die Trefffähigkeit, wie auch die lebendige Kraft des 
Geschosses, Die von Livingstone und neulich auch vun Dr. Fritsche 
(Reison in Südafrika, Breslau 1868} aufgestellte und von vielen alten 
Jäigern getheilte Behauptung, dass runde Kugeln für die Jagd auf 
grosse Thiere geeigneter wliren, da sie „besser werfen“, d.h. mehr 
ersöhüttern und zerschmettern, dürfte sich bei weiterer Prüfung dahin 
erklären, dass allerdings grosse runde Kugeln, besonders wenn, wie 
Fritsche ausdrücklich hinzusetzt, „ihre Wirkung durch Härtung, 


welche ein Zusatz von Zinn bedingt, verstärkt wird,’ auf nahe 
Distancen (such diess machen die Jäger zur Bedingung) aus glatten 
Gewehren zerstörender sind, als kleine conische Geschosse ohne Härtung 
auf weite Eotlernang aus gezogenen Flinten gefeuert. Bei gleichem 
Gewicht, gleicher Härte, gleicher Güte des L,aufes und gleicher Pulrer- 
ladung wird aber auch hier das conische Geschoss aus gezogenem Lauf 
mit grösserer Anfangsgeschwindigkeit die grössere Kraft zeigen, 
Fritsche selbst erzählt, dass die berühmten Schützen Anderson, 
Chapman, Green mit conischen Kugeln, die oine Stahlspitze haben, 
schiessen und dass eine solche Kugel (4—6 auf ein Pfund) einen 
Elephanten „durch und durch“ durchbohrt. Die Kugeln der besten 
englischen Präcisionsgewehre, welche bisher noch construirt sind, ent- 
halten Zion nach fulgenden Proportionen: Die des Westley Richard- 
earabiners Y5 Blei, 5 Zinn — die der Eniield Ride neuester Con- 
struction (Ualiber von 0,45 engl. Zoll} 12 Blei, I Zion — dia 
Lancanster Riflekugel 100 Blei, 5 Zion, 5 Antimon (bei lingerem Ver- 
wcilen im Schusscaoal dürfte die Autimonlegirung vielleicht chemische 
Wirkungen erzeugen) — die Henrykugel der Martini-Henry Rifle 
12 Blei, } Zinn — die Metford Rifle, welche besonders für Spreng- 
geschosse cunstrairt ist, schiesst ebenfalls eine Hohlkugel, die aus mit 
Zinn gehärtetem Blei besteht, und ein Vollprojectil aus gleichem 
Material, 

Haben wir nun die Gefährlichkeit der Geschosse nach den drei 
Richtungen: 1) der Treffsicherheit, 2) der Pereussionskraft, 3) der be- 
sonderen Form und cehemisch-physicalischon Beschaffenheit der Kugel 
betrachtet, so lässt sielı die weitere Entwickelung derselben etwa in 
Folgendem skizriren: 

In Kücksicht der Treffsicherheit kamen für militärische Zwecke 
in Betracht: a) Tragweite des Schussos, b) Flachheit der Flugbabn, 
e) Genauigkeit des Schusses in der Horizontalebene (Abweichung nach 
Rechts oder Links), Durch Adoptirung der Züge und eylindroconischen 
Geschosse hatten die Constructionen von Devigne, Thouvenin, Lorenz, 
Minis und die englische Minidhüchse (Enfield Kide nach dem Fabrikort 
genanut) eine Tragweite von 600—1200 Schritten erreicht, die Treff- 
sicherheit in der Horizontale war ebenfalls gegen das glatte Gewehr 
sehr budeutend vermohrt, die Ylugbahn (das rasant) war jedoch so 
wenig flach, dass os sehr geübter Schützen bedurfte, um weitere Ent- 
fernungen richtig zu schätzen und darnach zu visiren. Bei einem sich 
schnell vor- oder rückwärts bewegenden Ziele nahm die Schwierigkeit 
natürlich zu, über eins im Laufschritt attaquirende Linie Infanterie 
oder heraugalloppirendse Reiterei vder eine in der Carriere aufahrende 
Batterie gingen die Projectile jener Gewehre leicht hinüber oder fielen 
in zu kurzen Bogen, um zu treffen. Als man sich jedoch von dem 
Vorurtbeil, dem besonders die Franzosen und auch die Russen hul- 
digten, dass eine Gewchrkugel um »0 zerstörender wirke, je grüsser sie 
aei, loszumachen und die Verhältnisse der Pulverladung und des Ca- 
libers genauer zu studiren begann, stellte es sich bei den vorzüglich 
in der Schweiz (186364) unternommenen Schiessversuchen heraus, 
dass man durch möglichste Vergrösserung der Pulverladung und mög- 
lichste Verringerung des Caliberr nicht blos eine für alle Zwecke des 
Krieges (Verwundung von Menschen und Pferden) völlig genügende 
Percussion, sondern auch eine viel flachere Flugbahn der langblei- 
förmigen Geschosse, selbst auf weitere Distancen, erreichen könne. Man 
fand, dass einer grösseren Anfangsgeschwindigkeit auch eins grössere 
Treffsicherheit in der Verticalebene entspricht, d. h. dieselbe Visirung 
des Isewehrs genügte, um einen Mann in verschiedenen Entfernungen 
zu freien. Unter Zugrundelegung eines möglichst kleinen Calibers 
(small bore} und einer möglichst starken Ladung strebten dann beson- 
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Lib. TIT., p. 237 ündet sich nun folgende, eines Commentars höchst 
beilärftige, aber um s0 interessantere Stelle; 

Mirari subit, eur elixatum cor magis induretur, guam tenerescat 
ademtis aurieulis. Nec lueius piseis eracte coquatur, nisi extracto 
eorde, KNeque facilior est alterius miraeuli interpretatio, cur eorum 
eorda, qui veneno sublati sunt (ob durch operment, ob durch conium 
wird nicht gesagt, obwohl gerade diess fir historisch-toxicologische 
Untersuchungen äusserst wichtig, viel wichtiger als die nach Arsenik 
fehlende Todtenstarre wäre) sive morbo cardineo perierunt, non possunt 
cremari, ut historia memorabili demonstrat. 

Plinius, Lib. II, Cap. 37: Ex hoc fundamento Vitellins probare 
eonatus fuit, quod Piso Germanicum Caesarem veneno sustalerit, quod 
Germaniel cor comburi non potuit. 

Diese selbstredend auf ganz unwissenschaftlichem Fundament be- 
ruhende Anklage konnte um so gefährlicher werden, sl» die Lynch- 
Justiz des Volkes für den heissgeliebten Besieger der deutschen Bar- 
baren, der die Reliquien der Varuslegionen gesühnt und zur ehren- 
vollen Ruhe bestattet hatte, ebenso berechtigt als fürchterlich ausge- 
fallen wäre. 


Contra autem Piso salvatus est et defenaus fuit, quad Germanicus 
inorbo cardiacı decesserit. 

Ferner erzählt Riolanus, was er einst im berühmten Codex des 
Historikers de Thou (Thuanus) gelesen: 

Simile exemplum narrat W. Thuanus, Lib. I., historiarum de 
helveto, Gindiatore (sonderbarer tendentiöser Ansdrack) Huldrico 
Zwinglio (doch jedenfalls Ulrich Zwingli der Reformater, 7 1531 
bei Kappel in der Schlacht) quod, cadavere flammis tradito, solum cor 
sxuri non potuerit,. 

An id contigit propriotate oceulta; si verum, quod narratur de 
artieuli dextri pedie in Pyrrho Epirotarum rege, qui comburi non potwit? 

Die hieran sich anschliessenden anatomischen Betrachtungen Rio- 
lan's, um aus der Herztopographie die schwerere Verbrennlichkeit 
dieses Organs abzuleiten, sind unerheblich. Es handelt sich hier darum, 
vielleicht ein wichtiges diagnostisches, bisher ganz übersehenes Merkmal 
für sonst nicht eruirbare Verbrechen zu eultiviren oder aber nachzu- 
weisen, dass die ganze Diatribe nur eine Pliantasmagorie ist, 
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ders die Waffenfabrieanten (namentlich Witworth, Henry, Westley 
Richards und Matford) die grösstmöglichste Anfangsgeschwin- 
digkeit und Sicherheit des Schusses in der Horizontale zu 
erlangen, indem sis ihre Aufmerksamkeit auf folgende Puncte richteten: 

Stärke des Laufos; da bei jedem Schnsse ein Druck der Pulver 
oder sonstigen Ladungsgase gegen die Wände des Laufes stattfindet, 
so ist ein Stahllauf dem eisernen vorzuziehen. Die Wirkung der Erx- 
plosion wird durch den grösseren Widerstand des elastischeren Btahls 
in der Richtung des Schusscanals, also der Visirlinie erhöht. Ein 
Stahllauf nutzt sich überdiess langsamer ab und liefert eine bessere 
Handwaffe bei nufgestecktem Bajonett,. Der Stahllauf giebt Ceteris 
paribus grössere Anfungsgeschwindigkeit, eine flachere Flugbahn und 
grössere Percussion. 

Hürte des Projectils; sie bewirkt geringere Friction, besseres 
(Heiten im Lauf und geringere Abnutzung, sowie weniger Verschmutzung 
der Züge mit Pulrerschleim. Die gehärtete Kugel penetrirt stärker. 

Zweckmässige Zahl, Tiefe und Windung (Drali) der Züge. Die 
bedeutendsten Unterschiede der einzelnen Systeme von Prücisions- 
gowehren beruhen mit auf Differenzen in der Construction der Züge. 
Für militärische Zwecke ist es erforderlich, dass sie dem Geschuss eine 
möglichst sichere Leitung geben, dasselbe nicht durch zu viele oder 
zu kurze Rotationen im Lauf in seiner Anfangsgeschwindigkeit beein- 
trüchtigen und durch zu grüsse Tiefe oder Schmalheit die Reinigung 
des Laufes hindern. 

Anwendung einer Patrone und einer Schmiere darin für den Lauf, 
welche den letzteren so wenig als möglich verschmutzen (verschleimen) 
und #0 die regelmässige Entweichung des Projectils erschweren darf. Vor- 
züglich gutes Pulver und reines Bienenwachs entsprechen diesem Zwecke 
am besten; jede Art Oel oder Talg wird ranzig, wenn Vorräthe von 
Munition aufbewahrt werden, und es findet eine Verbindung der Fett- 
söure mit dem Kugelmetall statt. 

Als im Sommer 1866 das Dreyse'sche Hinterladungsgewehr mit 
seiner Einheitspatrone {d. h. Ladung und Zündmasse zu einer Patrone 
vereinigt) die bekannten Angoisses patriotiques verursachte, konnte man 
von den Vorderladungsbüchsen der englischen Fabrikanten, welche 
1865 in der Schweiz und im Herhat 1866 in Belgien noch auf 
1200 Schritte (1000 Meter) eine Mannsscheibe trafen, behaupten, dass 
sie practisch: das Höchste leisteten, was von einer Handfenerwafle zu 
erwarten ist; sie waren alle von kleinem Kaliber (small bore) 0,45—0,5 
engl. Zoll im Durchmesser — aber sio waren eben Vorderlader und 
zu den Problemen der Trefsicherheit und Percussionskraft auf weite 
Distancen kamen noch das der Bequemlichkeit und der Schnelligkeit 
des Ladens und Feuerns hinze. 


Das Wurstgift 
Von 


Dr. Müller in Minden. 


{Forisetzung aus No. 3.) 


Vergleicht man nun diese s0 eontrastirenden Erfahrungen, so muss 
man zu dem Schluss kommen, dass der Grund der Giftentwickelung 
in den Würsten einzig und allein in der Art und Weise liege, die 
Wurst zurubereiten, zu ränchern und aufzubewahren. 

In der That sehen wir, dass in Wilrtemberg die Zubereitung der 
Würste eine ganz besondere, von der Fabriention in anderen Gegenden 
durchaus verschiedene ist. Es besteht diese Verschiedenheit besonders 
aber darin, dass: 

1) das Well- oder Kesselfleisch oder Schnitzfleisch nicht so lange 
gekocht wird, wie es sonst überall geschieht. 

2) Dass man zu der Wurstmasse Substanzen zusetzt, die der 
Säuerung, Gährung, der Entmischung und Fäulniss sehr leicht ausge- 
setzt sind und daher diese Process in der Wurst anregen und beför- 
dern. Zu den Leberwiirsten wird ausser der Leber auch noch Hirn, 
Grütze und Semmel genommen; zu den Blutwürsten Milch, Semmel, 
Mehl, dicke, grosse Fettwärfel, Nelkenpfeffer und Zwiebeln. Nach 
Kerner wurden z. B. zu einem Blunzen, der 4 Pfd. schwer war, einige 
Maass Milch zugesetzt. Die grossen Feitwürfel zersetzen sich nach 
Kahleis' Erfahrungen viel eher und verderben die Wurst daher weit 
leichter, als das Fett, welches fein geschnitten und gleichförmig unter 
die andere Wüurstmasse vertheilt ist. 

3) Es wird nicht das richtige Verhältniss zwischen fester (Fleisch-) 
Masse und flüssiger (Blut-) Masse beobachtet. Namentlich wird zu viel 
Kesselbrühe zur Wurstmasse genommen nnd letztere kommt daher zu 
Hünsig in die Därme. Dieser Uebelstand wird auch nicht, wie in an- 
deren Gegenden, durch Pressen der Würste und Durchstechen derselben 
mit Gabeln möglichst beseitigt. Es jet aber eine ganz bekannte Er- 
fahrung unserer Landleute, dass gerade in solchen Würsten sich 
Höhlungen während des Räucherus bilden, dess an dieser Btelle die 


Wurst verdirbt und dass sich von dieser Möhlung aus die Verderbniss 
weiter fortsetzt in die Substanz der Wurst. 

Um den gerügten Fehler noch schlimmer zu machen, wird in 
Schwaben die dünnbreiige, zur Säuerung, Gährung und Entmischung 
so sehr disponirte Wurstmasse in die dicksten und grössten Därme 
(Dickdarm, Mastdarm und Magen) gefüllt. Diese Würste sind nicht selten 
4—6 Pfd, schwer, Der grosse Dickendurchmesser, der grosse Gehalt 
an Flüssigkeit und die dicke Wandung der Därmw sind drei Momente 
welche der Austrocknnng und Dürchräucherung der Wurst hindernd 
entgegen treten, Als 

4) Moment kommt kinze, dass man diese dicken Würste nicht 
sorgfältig und lange genug erkalten lässt, dass man sie vielmehr an 
einem Orte, wo sie wenig oder gar nicht dem Luftzuge ausgesetzt sind, 
nicht selten dieht aufeinander gelegt, häufig in einer zugeschlossenen 
Truhe oder dicht an einander gehängt, mehrere Tage (in einigen Fällen 
4—8 Tage) aufbewahrt, ehe sie in den Hsuch gehängt werden. In 
dem Falle, welchen Dr. Sehnittger in Schwalenberg im Jahre 1835 
behandelte, in welchem I4 Personen an Warstvergiftung erkrankt 
waren, zeigte sich gleichfalls die Rauchkammer höchst unzweckmissig 
eingerichtet. Bie war nämlich bis auf die Aussenwand von Kammern 
eingeschlossen, dem Lultenge fast unzugänglich, unmittelbar über dem 
Feuerheerde und viel zu klein "). 

5) Auch die Räucherung ist gewülmlich unvollständig oder ganz 
geeignet, die Wiirste vollends zu verderben. Die Rauchfänge sind häufig 
schlecht (Schlossberger). Nicht selten hängen die Würste im Camine 
viel zu niedrig, kaum etwas über dem Caminmantel, nur 4—5 Fuss 
hoch über dem Heerdfeuer. Durch diesen Umstand sind dieselben dem 
heissen, starken Rauche ausgesetzt (Weiss, Kerner), so dass fast 
mehr die Feuerhitze, welche bei dem überflüssigen Verbrauche von 
meistens tannenem Hulze immer schr gross ist, als der Rauch auf die 
Würste einwirken und =0 statt deren Conservation die baldige Ver- 
derboiss derselben herbeiführen muss, Ferner bildet der Rauch, der 
an den Dürmen sich niederschlügt, einen »tarken Firmiss, welcher das 
Eindringen des feineren Kauches verhindert. Sind die Würste aber 
diesem feinen, mehr kühlen Rauche ausgesetzt, wie es bei einer guten 
Räucherung immer der Fall sein soll, »> werden sie weit mehr von 
der Holzsäure durchdrungen wnd conserrirt. Durch die schwähische 
Bäuchernungsweise wird zwar die stinkende Fäulniss von den Würsten 
abgehalten, dagegen, ein grösseres Uebel herbeigeführt, die Entmischung 
und Entwickelung des Wurstgiftes. 

Während die Würste im Rauche hängen, unterhält man bei uns 
zu Lande auch des Nachts, vorzugsweise aber in kalten Nächten, ein 
leichtes Rauchfeuer. Durch diese Vorsichtsmaassregel wird das Er- 
frieren der Würste verhindert. Der Schwabe unterlässt diese Arbeit, 
Die Folge dieser Versäumniss ist, dass seine Wlürste Nachts gufrieren 
und Tags wieder aufıihanen, ein Umstand, der gewiss vorzugsweise die 
Zersetzung in den Würsten befördert. 

6) Auch die Aufbewahrungsweise der Würste ist in Würtemberg 
verschieden von der in anderen Ländern. Während man bei uns die 
Würste, nachdem sie lange genug geräuchert worden sind, auf Stroh 
und Hücksel legt, werden sie in Schwaben nicht selten in warmen, 
dumpfen, verschlossenen Räumen (Kisten, Truhen) enge zusammengepackt, 
aufbewahrt (Schlossberger), Weiss sagt: „in den Truhen ver- 
schimmeln sie oft, worden aber abgewaschen und — dennoch gegessen. 

7) Schliesslich darf nicht wmerwähnt bleiben, dass nicht selten 
statt des Schweinebintes auch Rinder- oder Bockbint, auch Schafgekrüse 
den Wilrsten zugesetzt wird. Dieses dem Schweineblute zugesetzta 
Rindsblut war in mehreren Fällen bereits mehrere Tage alt, So hatte 
in dem von Berg und Reuss beobachteten Falle das Rindsblut von 
Mittwoch bis Sonnabend, in anderen Fällen hatte es noch lünger ge- 
standen. Dorch diese Nachlässigkeit ist das Blut bieweilen schon der 
Zersetzung oder Fäulniss nahe oder gar schon in diese übergegangen, 
ehe es einmal in die Wurstmasse gelangt. Dass dieser Missbrauch hei 
der Wurstfabrication nicht selten vorgekommen sein muss, geht schon 
daraus hervor, dass in dem bayrischen Intelligenzblatt für den Regat- 
kreis vom 23, Februnr 1821 amtlich davor gewarnt wird, ‚In letzterer 
Hinsicht,* heisst es in dieser Bekanntmachung, „können üble Folgen 
am besten dadurch vermioden werden, wenn die Würste nur von frischem, 
nicht schon länger gestandenem Binte und anderen Ingredienzien in 
gehörigem Verhältnisse gemischt, sonach ohne Zusatz zu vieler Flüssig- 
keit bereitet, dann gut abgesotten und zur Aufbewahrang vollkommen 
und gleichmässig geräuchert und bei eintretendem warmen Frühlings- 
wetter nicht zu lange mehr aufbewahrt werden“ ®), 

Dass die Dürme durch ihre zu grosse Dicke Einfuss auf die Gift- 
entwickelung haben können, wurde oben bereits erwähnt. Dass die- 
selben ferner auch durch ihre vernachlässigte gründliche Reinigung 
Säuerung und Gührung verursachen können, ist selbstredend. 

! HBusemsan, Handbuch der Toxicologte, Berlin 1862, 1, Halte, pag. 333, 
a ”) Kerner, lc, pag. 238. 


Alter der verdorbenen Würste. — Das Alter der giftigen Würste 
wird unter 63 Fällen nur 33 Mal angegeben. 8 Würste waren un- 
geräuchert und frisch. Davon war eine alt 24 Stunden, fünf 2 Tage, 
eine 4 Tage, eine 6 Tage, eine 7 Tage. 25 Würste waren geräuchert. 
Davon wuren zwei 2 Tage, zwei 4 Tage, zwei 6 Tage, zwei 8 Tage, 
eine 12 Tage, drei 2 Wochen, sechs 3 Wochen, fünf 4 Wochen, eine 
5 Wochen und endlich eine 1 Jahr, 

Kennzeichen der verdorbenen Würste, — Schlossberger sagt: 
„Die giftig wirkenden Würste zeigen wenig sinnlich wabrnehmbuare Ver- 
änderungen.“ Bedenkt man, wie so sehr hüufig Vergiftungen durch 
Würste vorgekommen sind, so sollte man in der That glauben, die 
Verderbniss der Wurst zeige sich erst durch ihre schädliche Wirkung 
nach dem Genuss. Gehen wir aber in's Detail und betrachten die 
einzelnen Fälle genauer, so finden wir Schlossberger’s Angabe durch- 
aus nicht bestätigt. Wir müssen sogar die Fälle, in denen die Ver- 
derbniss der Wurst nicht sinnlich wahrnehmbar war, für Ausnahmen 
von der Regel betrachten. In einzelnen Berichten heisst os, die Würste 
hütten #0 übel gerocben, dass selbst die Hunde nicht davon fressen 
mochten; dennoch liessen sich jene seltsamen Gourmands diese Lecker- 
bissen nicht entgehen. Kerner erzählt von einer Magd, weiche ein 
Stück verdorbener Wurst, das ihr Her, nachdem er selbst einige 
schmierige Scheiben davon gegessen, als zu ckelhaft in den Schweins- 
trog geworfen hatte, dem Schweine fortnahm, um sich selbst daran zu 
deleetiren '). Häufig heisst es in den Berichten: „die Wurst schmeckte 
sehr übel und verdächtig, aber dennoch ass man sie, obschon mit 
Widerwillen,“ oder „sie schmeckte schon sehr übel, deshalb — wurde 
sis schnell aufgegessen.* Ich finde unter allen Fällen nur einmal au- 
geführt, dass das Aussehen der Wurst sehr gat und frisch gewesen 
sei. Aber auch hier zeigte ein eigenthümlicher Geschmack derselben, 
wie nach Kuoblauch, an, dass die Wurst verdörben sei, 

Das Aussehen der Wurst. — Das Aussehen der Wurst war sehr 
häufig Verdacht erregend. Meistens begnügen sich die Berichts ımit 
der Angabe, die Wurst sei verdorben gewesen. 17 Mal ist das Aus- 
sohen der Wurst nüher angegeben, 5 Mal war die Wurst sehimmelig, 
3 Mal das Innere derselben breiig, schmierig, etwas grünlich, I Mal 
weich und „talkicht“, 2 Mal die Mitte bröcklig, krümlig, verschrumpft. 

Gewöhnlich befinden sich in der Mitte der Wurst erweichte, breiige, 
sulzige oder schmierigem Käse ähnliche Stellen, die meistens eine grau- 
grünliche Farbe haben. Viel seltener int im Centrum die Masse bröcklig, 
krilmlig; eine Beschaffenheit, welche wir melr au den pberipherischen 
Theilen finden. Der Geschmack soll nach Schlossberger nicht un- 
gewöhnlich sein. Ich finde unter 47 Fällen angegeben: Geschmack 
1 Mal nach Knoblauch, I Mal „nicht kauscher,'* 7 Mal verdächtig, 
2 Mal schimmelartig, 3 Mal unangenehm ranzig, 4 Mal ekelbaft, 5 Mal 
bitter scharf, 23 Mal saner und übel oder widrig. Nach Kerner und 
und Weiss bezeichnet der schwäbische Bauer mit „sauer* den üblen, 
verdorbenen Geschmack der Wurst. 

Der Geruch, — Der Geruch wird meist als widrig bezeichnet 
und dem von ranzigem Fett verglichen. „Ein Auftreten der Rüchtigen, 
fotten Säuren als Ursache jenes Geruches ist sehr wahrscheinlich, meint 
Schlossberger, da in diesen Würsten immer Nentralfette unter zur 
Zersetzung ihrer Fettbasis geeigneten Umständen in Menge vorhanden 
sind und die anwesenden Proteinkürper dazu jedenfalls die Fermente 
liefern oder auch die Proteinstoffe durch sogenannte Belbstentinischung 
aus sich solche fette Säuren erzeugen.* Der Geruch wird angegeben: 
6 Mal säuerlich, ekelhaft, 3 Mal faulem Käss ähnlich, 3 Mal sauer, 
übel und widrig, 1 Mal widerlich kratsend, 2 Mal stark und übel, 
3 Mal Äusserst stinkend. Nur 1 Mal heisst es; „Es zeigte sich nichts 
Aufallendes für Geruch, noch Geschmack.‘ 

Die chemische Untersuchung der .gifiigen Würste hat, wie bereits 
im ersten Capitel gezeigt wurde, wenig das Dunkel erhellt, welches 
diesen Gegenstand umhüllt. Gewiss mehrere hundert Analysen sind 
angestellt worden, Für die Wissenschaft von Nutzen sind äusserst 
wenige derselben. Wie wir gereigt, begnügte man sich in den ersten 
Decennien dieses Jahrhunderts vollkommen damit, nachgewiesen zu 
haben, dass weder mineralische, noch Pfanzengifte, später namentlich 
damit, dass keine Blausäure in der Wurst oder im Magen des Ver- 
gifteten habe aufgefunden werden künnen. Auch der bei weitem grüsste 
Theil der später angestellten chemischen Untersuchungen int mehr oder 
weniger werthlos, meistens schon allein aus dem Grunde, weil die Ans- 
Iyso nicht an der Wurst angestellt wurde, welche sich als giftig er- 
wiesen hatte, sondern an jenen Würsten, die nach der Catastrophe noch 
im Kamine oder in der Kiste vorgefunden und confiscirt worden waren. 
Wir haben aber gesehen, dass von allen, aus derselben Wurstmasse 
bereiteten Würsten oft ntır eine einzige giftige Wirkung zeigte. Alle 
übrigen Würste wurden ohne allen Schaden gegessen, ein Beweis ihrer 
Güte, der sicherer ist, als alle chemische Untersuchung. Schritt die 
Behörde ein oder kam der sehr oft zu spät verlangte Arzt, so war 

') Kerner, I. c., pag. 214. 
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entweder die giftige Wurst bereits vollenda verzehrt oder alle Reste 
derselben entfernt. Schlossberger war so glücklich, von einer 
Wurst, die mehrere Personen vergiftet hatte, ein Stück zur Unter- 
suchung zu bekommen. Die Wurst zeigte in der Mitte sulzig erweichte 
Stellen, saure Reaction {freie Milchsäure), Geruch von Buttersäure oder 
Metacetonsäure; sie entwickelte unter Zusatz von schwachem Kali einen 
ammoniakalischen und ausserdem einen besonderen, widrigen Geruch. 
Salzsäure erzeugte damit starke Nebel. Der Darm war schimmelig, 
die peripherischen Schichten der Wurst von normalem Aussehen und 
nicht von saurer Reaction. 

Bei einer zweiten Wurst, die sich als giftig erwiesen (Rest einer 
Blutwurst), war des Ergebniss der Untersuchung ein ähnliches, wis 
oben angegeben. Der alcoholische Auszug gab mit Kalilösung starken 
Anmmoniaknebel von auffallend widrigem Geruch. Doch war auch hier 
im Destillate das Ammoniak so überwiegend, dass sein Bogleiter nur 
durch den Geruch wahrgenommen werden konnte. Aus der alcoholischen 
Abkochung von ganz norıwalen Blutwürsten konnte mit Kali das übel- 
rischende Destillat nicht erhalten werden. 

Von einer untersuchten Leberwurst heisst es bei Weiss (|. c, 
pag. 80): „Sie wurde it einen Destillirkolben gebracht und im Sand- 
bade 'destillirt. In die Vorlage gingen während des Processes 3 Unzen 
Flüssigkeit über. Es entwickelte sich debei eine #olche Menge von 
unerträglich stinkendem Gas, dass man, um das Zerspringen der Destillir- 
gefässe zu verhliten, die Verbivdungsblase durchstechen musste, worauf 
der hässlichste Gestank sich verbreitete. Die mit dem Destillate vor- 
genommenen Versuche durch Rengentien gaben keine Kosultate., Das 
Destillst hatte einen sehr durchdringenden, stinkenden, brenzlichen 
Geruch, einen ekelhaft widrigen, brennend stechenden Geschmack, war 
weisslich trüb und blieb auf alle und jede Reagentien unverändert.‘ 

Ein Stück einer Blutwurst, welche sich in einem von Dr. Müller 
in Calw beobachteten Falle giftig gereigt, untersuchte Prof. Hoppe. 
An allen von der Schale nicht bedeekten Theilen waren reichliche 
Schimmelpilze, Auf dem Durchschnitte erschien an der Peripherie die 
Wurstmasse völlig unverdorben, wührend sie im Centrum schmierig, 
weich und hellroth gefärbt wer. Die Schwartenstücke waren zu einer 
dünnschleimigen, weisslichen, trüben Flüssigkeit orweicht und bestanden, 
wie die microsceopische Untersuchung ergab, ausser den isolirten, elasti- 
schen Fasern fast allein aus zusammengeshäuften Vibrionen, die nach 
Zusatz von Wasser das regste Lebon entwickelten. Der Geruch war 
widerlich und kratzend, Dickere Stücke einer Tübinger Pfefferwurst 
mit der verdorbenen Wurstimasse längere Zeit hindurch iu genauer Bo- 
rührung erhalten, zeigten dieselbe Verderbniss der früher normal 
eoagulirten Blutmasse, sowie auch reichen Gehalt an Vibrionen. Die 
Untersuchung eines bedeutenden Theiles der inneren Masse nach der 
Methode von Stus ergab ein negatives Resultat. Dasselbe Resultat 
ergab die Fütterung eines Hundes mit der giftigen Wurst, 

Van Hasselt meint, dass bei verdorbenen Wilrsten die Ent- 
wickelung von Ammoniak constant aufzutreten scheine, sobald dieselben 
mit einer schwachen Pottaschenlösung behandelt würden. 

(Fortsetzung Tolgt.) 


* 


Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Thebains. 
Von 


C. Ph. Falck in Marburg. 
(Fortsetzung aus No.3.} 


Versuche an Fischen. 

Wir haben auch mit salzeaurem Thebain an lebenden Fischen 
expurimentirt. Wir liessen uns an einem sonnigen Julitage Morgens 
in der Frühe 4 Stück Weissfische mit dem nüthigen Flusswasser zu- 
bringen und gaben diesen Thieren, um sie gegen das Absterben mög- 
lichst zu schützen, von Zeit zu Zeit frisches, aus einem nahen Flusse 
genommenes Wasser. Unsere Absicht wurde auch völlig erreicht. Kein 
Fisch starb zu früh. Die Protocolle der angestellten Versuche lauten 
alao: 

Erster Versuch. 

10h 25m: Die Kiemen eines eben aus dem Wasser genommenen 
Weissfisches werden mit einer wässrigen Lösung von salzsaurem Thebain 
ausgiebig bestrichen, der Fisch 30 Secunden in der Hand behalten, 
dann in das Wasser zurlickgesstzt und weiter beobachtet. Er schwimmt 
nach dem Boden des Gefässes. 

10h 28m: Schwimmt noch gut, Öffnet öfter das Maul. 

10h 30m: Die Kiemen des aus dem Wasser genommenen Fisches 
werden zum zweiten Male mit salzsaurem Thebain bestrichen. Baldige 
Zurückversetzung des Fisches in das Wasser. 

10h 33m: Häufiges Manlüffnen. 

10h 35m: Schwimmt schr unruhig umher, 
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10h 37m: Dritte Applieation des Thebainsalsen auf die Kiemen 
des Fisches. 

10h 40m: Athmet sehr frequent mit starker Bowogung der 
Kiemendeckel und der Mandibelo. 

10h 42m: Schwimmt lebhaft, begiebt sich an die Oberfläche 
des Wassers, schnappt nach Luft, schwimmt dann wieder in die Tiefe 
und bält sich dort. 

10h d5m: Vierte Application von Thebainsalz. In’s Wasser 
zurickversetzt, schwimmt der Fisch in die Tiefe und hält sich dort auf, 

10h 55m: Bchwimmt lebhaft im Wasser umher, 

{ih Om: Etwas Thebainlösung wird durch den After in den 
Darm gespritzt. In’'s Wasser zurück versetzt, taucht der Fisch zu Boden 
und hält sich dort auf. 

1ih 10m: Mit der Pravaz’schen Spritze wird eine wässrige 
Lösung von salssaurem Thebain in den Unterleib des Fisches gespritzt 
und dieser iu das Wasser zurückversetet. Er treibt sich im Wasser 
umher. 

11h 20m: Neue Injection von Thebainlösung ia die Bauchhöhle. 
Ins Wasser zurückversetzt, füllt der Fisch auf den Rücken und 
schwimmt mit aufwärts gerichtotem Bauche, 

{Ih 24m: Schwimmt nach dem Wasserspiegel und hält sich 
dort lüngere Zeit, Luft schnappend, auf. Von Muskelkrampf ist nichts 
zu entdecken. 

{th 31m: Der Rest der Thebsinlösung wird in die Bauchhöhle 
gespritzt und der Fisch rasch in das Wasser zurückversetzt. Er liegt 
adynamisch hin und macht keine Bewegung mehr. 

ilh 42m: Das Herz des Fisches wird zu Tage gelegt. Es 
palsirt noch mit allen Theilen. 

Die gesammte Menge des applieirten Thebainsalzes betrug 0,01 Grm. 


Zweiter Versach. 

12h 20m: Mit der Pravax’schen Spritze wird einem 10 Zoll 
langen Weisstische eine wässrige Lösung von 0,02 Grm. Thebain in 
die Banchhöhle gespritzt. 

12h 22m: Der Fisch schwimmt gut im Wasser herum, 

12h 21m: Liegt auf dem Rücken, den Bauch nach oben gewendet. 

12h 30m: Dieselbe Lage; von Tetanus war keine Spur zu merken. 

12b 34m: Liegt mit schwacher Respiration ruhig hin und macht 
nur seltene Bewegungen. 

2h 30m: Liegt bewegungslos im Wasser; das Maui steht weit 
ofen, die Kiemenspalten klafen; die Muskeln des Fisches sind starr; 
das Herz schlägt nicht mehr. 


Dritter Versuch. 
3h 40m: Einspritzung einer Thebainlösung (0,02 Grm. Thebain 
+ .q. #. ag. und HCl) in die Unterleibshöhle eines 7 Zoll lungen Weiss- 
fisches, Zurickversetzung in das Wasser. 
3h 42m: Der Fisch, der bis jetzt gut geschwummen, wirft sich 
auf den Rücken, entleert Füres, arbeitet viel mit den Kiemendeckeln 
und den Halsdossen und öffnet und schliesst das Maul häufig. Von 
Tetanus keine Spur, Der Körper ist schlaf. 
3h 45m: Der Fisch liegt auf dem Boden dos Gefüsses, hält 
den Leib aufwärts und arbeitet wit den Kiemendeckeln und den Hals- 


flossen viel. 

3h 47m: Liegt auf der linken Seite, fast regungslos, nur die 
Kiemendeckel machen noch schwache Excursionen ; der Körper ist merk- 
würdig schlaf. 

3h 50m: Dann und wann durchläuft eine schwache Zuckung 


den Körper; sie hängen mit der Athmungsstörung zusammen. 
3h 53m: Liegt regungslos auf dem Boden des Gefüsses, 
4h 45m: Der Fisch ist starr; das Herz schlägt nicht mehr. 


Vierter Versuch, 
t!h 53m: Einspritzung einer Lösung von 0,02 Grm. Thebain 
in die Bauchhühle eines 9 Zoll langen Weissfisches. Er schwimmt 
danach lebhaft. 


11h 58m: Schwimmt noch immer lebhaft, Von Krampf 
keine Spur. 

12h Om: Geht üfter an die Oberfliche des Wassers und 
schnappt Luft. 


12h 3m: Fällt auf den Rücken, wendet den Bauch nach oben, 
arbeitet viel mit den Kiemen, 

12h 6m: Liegt mit aufgerichtetem Bauch rubig im Wasser. 
Die Bewegungen der Kiemendeckel sind zuckend. 

12h 35m: Der Fisch ist scheintodt; das Herz schlügt noch. 

12h 45m: Das Herz schlügt noch immer, aber die Muscnlatur 
des Fisches ist starr. Das Maul steht weit offen. Die Kiemendeckel 
sind stark abgezogen. 


2h Om: Todtenstarre ausgebildet. Das Herz steht still, .« 


Eines Besumds dieser Beobachtungen bedarf es nicht. Am meisten 
fällt daran der Mangel tetanischer Convulsionen zuf. Dass die Fische 
endlich orstickten, ist nicht zu bexweifeln. Sie hielten schliesslich die 
Kiemendeckel sehr abdueirt und die Mäuler geöffnet; die Muskeln der 
abgestorbenen Thiere wurden starr, 


Wirkt das Thebain anderen bekannten Giften gleich oder 
ähnlich? 

Der erste Forscher auf dem Gebiete der Thebainwirkungslehre, 
Magendie, schrieb im Jahre 1835 in einem an Pelletier gerichteten 
Briefe Folgendes: „ai essayd vos deux substances: la pseude-mor- 
phine ne me paralt avoir “ucune attion sur I’&conomie animale. Il 
n’en est pas de möme de ia paramorphine '. Cette substance agit 
tetaniquement 4 Is dose d’un grain. IE me semble diffieile de la 
distinguer sous le rapport de son mode d’aetion de in brucine ou 
mime de la steychnine; il faudrait comparer son activitd aveo cette 
de ces deux substances, ce que je n’ai pas encore fait. Tontefois elle 
tötanise et tue cn quelques instants les chiens, quand elle est injectde 
dans la veine jugulaire ou dans Ia plövre A la dose d'une grain. Je 
ne vois done pas de medienmens & tirer de ces deux substances; mais 
lanalogie de l'action physiologigue de la puramorphine aves cette de 
la strychnine me parait meriter une attention toute partienliöre.“ 
Diese gedruckt vorliegenden Zeilen *) lassen keinen Zweifel darüber, 
dass schon Magendie die grosse Uebereinstimmung der Wirkung das 
Thebains mit der des Brucins und Steychnins erkannte, aber nicht eher 
für bewiesen halten wollte, bis Parallelversuche über dieses Verhältniss 
angestellt seien und die Anschauung bestätigt hätten, Leider unterliess 
der grosse Physiolog die Anstellung der von ihm desiderirten Parallel- 
versuche und s0 kam es, dass seine Anschauung bexüglich der Wir- 
kung des Tbebains in ‘den folgenden Jahren als unbegründet keiner 
Berücksichtigung werth gehalten wurde. 

Orfila, der zweite Forscher auf dem Gebiete der Thebain- 
wirkungslehre, stellte mit Thebain zwei Versuche an Hunden at, aber 
die Aechnlichkeit der Wirkung des Alcaloids mit den Wirkungen anderer 
Gifte, namentlich mit den Wirkungen des Brucins und Strychnins, liess 
er ganz unerörtert, Nicht anders verfuhr Albers, der sich ebenfalls 
mit dem Studium der Wirkung des Thobains beschäftigte. Die Hand- 
lungsweise dieses Forschers begreift man bei der Lectüre seiner Expo- 
rimente. Er bediente sich des unverbandenen Thebains statt eines in 
Wasser löslichen Salzes und kam durch diesen Missgril zu ganz irrigen 
Anschauungen. 

Bernard, der geniale Physiolog, stellte das Thebein an die 
Spitze der Öpiumsalcaloide, welche Convulsionen bewirken. Eine Vor- 
gleichung des genannten Alcaloids mit den Tetanus erzengenden Giften, 
als dem Strychnin und Brucin, scheint er nicht vorgenommen zu haben. 

Der Verfasser der oben eitirten Dissertation, F. W. Müller, be- 
tonte die Uebereinstimmung der Wirkang des Thebains mit der des 
Strychnins und Brucins mindestens ebenso scharf, als es Magendie 
gethan hatte. Er sprach sich darüber also aus: „Zunächst iet anzu- 
führen, dass bei «lmemtlichen, mit Thebain vergifteten Thieren rasch 
die Muskel- und Todtenstarre auftrat; kein Thier machte dabei eine 
Ausnahme. In dieser Beziehung verhält sich das Thebain ganz wie 
das Strychain und Bruein, weshalb ich anch glaube, dass das Thebain 
im System der Materia modica, beziehungsweise der Materia torica mit 
den eben genannten Alcaloiden vereinigt werden muss. Als Typus 
dieser (fruppe wird das Strychnin hinzustellen sein, dem sich die beiden 
anderen Alcaluide, Brucin und Thebain, anreihen.“ An einer anderen 
Stelle der Muller'schen Dissertation steht Folgendes: „Dass das 
Thebain, in den lebenden thierischen Organismus eingeführt, ähnliche 
Erscheinungen hervorraft, wie Strychnin und Brucin, ist, glaube ich, 
zur Genüge aus den von mir angestellten zahlreichen Versuchen zu 
orsshen.** 

Auch He. Wachs, der ebenfalls im pbarmacologischen Institute 
arbeitete und die Ergebnisse seiner Bemühungen in einer Inaugural- 
dissertation niederlegte, glaubte die Ashnlichkeit der Wirkung des 
Codeins mit den Wirkungen anderer bekannter Gifte berühren zu 
müssen und kam so auch auf das Thebain zu sprechen ®). Seine Aus- 
führung lautet also; „Fassen wir schliesslich alle in diesem Para- 
graphen besprochenen Thatsachen in eine Summe zusammen, s0 müssen 
wir gestehen, dass das Codein, pharmscodynamisch oder anch torieo- 
dynamisch anfgefasst, eine Sonderstellung einnimmt. Seine Wirkung 
hat mit der des Strychnins nur eine entfernte Achnlichkeit. Unter 
den Alcaloiden weiss ich kein zweites, welches wegen seiner Wirkung 
mit dem Codein in eine Gruppe zu stellen wäre, Aber das Pikrotexin, 
ein Bestandtheil der Kockelskörner, der, chemisch aufgefasst, zu den 
organischen Basen nicht gestellt werden kann, wirkt nahezu wie das 


") Paramorphin — Thebsin, 
*, jour, de Pharmac., Tom. XXl., pag. 664 eic. 
* L.0. Wachs: Das Codein. Insug--Diss. Marburg 4869. 5. 59. 
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Codein. Es klingt unglaublich und doch ist es wahr: ein Bestandtheil 
des Opiums, das Thebain, wirkt sehr ähnlich wie das Strychnin, bez. 
wie das Brocin, ein anderer, das Codein, wirkt sehr älmlich dem 
Pikrotoxin.* 

Auch mir fiel die grosso Aschnlichkeit der Wirkung des Thebains 
mit der des Steychains und der des Brucins schon bei dem ersten, mit 
dem ralzsanuren Thebiin angestellten Versuche anf und ich habe diese 
Ansicht auch alsbald als Vermurhung ansgesprochen. Aber ich denke 
aueh wie Magendie. Man darf den Satz, dass das Thebain wie 
Bructin oder wie Strychnin wirkt, nicht eher für bewiesen halten, bis 
angestellte Parsllelrersuche mit den genannten Alenloiden das Verhält- 
niss zur unzweifelhaften Evidenz gebracht haben, Aber ich möchte 
auch nicht missverstanden werden, Ich halte für wahr, dass das 
Thebain im lebenden thierischen Orgnniemus fast dieselben 
Erscheinungen hervorruft, wie das Strychnin und das Bru- 
cin, aber die Energien dieser Stoffe halte ich für ver- 
sehieden. Unzweifelhaft hat das Strychnin eine viel grössere Gewalt 
auf den lebenden Organismus, als die beiden anderen Alenloide. Die 
Energie des Thebains scheint der des Bruecins gleich zu kommen. Man 
wird mit gleichen Gaben beider Alcaloide (begreiflich in der Form in 
Wasser löslicher Salze) bei gleichen 'Thieren gleiche oder ziemlich 
gleiche Erscheinungen oder Zufälle hervorrufen können, 

Schliesslich bemerke ich, dass ich eine Reihe Parallelversuche mit 
Thebain und Bruein begonnen, aber noch nicht zum Abschlass gebracht 
habe: Ich hoffe, die Ergebnisse dieser Bemühungen in Kürze nach- 


liefern zu können. 
(Fortseizung folgt. | 


Beitrag zur Bekämpfung der Blutarmuth und Blut- 


verderbniss unserer Generation. 
Von 
Dr. August Dyes, 
Überstabs- und Regimenssarzi in Hildesheim. 
(Fortsetzung aus No. 2.) 


Den Herrn Collegen von der Marine möchte ich bei dieser Ge- 
legenheit als Heilmittel und Prophylactieum gegen den Scorbut gleich- 
falls die sorgfültige Reinigung und Reinhaltung der Zähne empfehlen, 
sowie die tügliche Darreichung einiger Gran Anthracit wegen seiner 
antiseptischen Eigenschaft. 

Um das Triukwasser auf den Schiffen vor Fäulniss zu be- 
wahren, dürfte es rathsum sein, in jedes Wasserfans ein angemessenes 
Quantum Anthracitpulver zu schütten, welches natürlich vor dem Ge- 
brauch durch Filtriren ausgeschieden werden müsste, man würde durch 
dieses Verfahren das Wasser entschieden vor Fäulnies bewahren, und 
dem Ausbruche des Scorbats vorbeugen. 

Diese Mittheilung habe ich unlängst den Sensten von Hamburg 
und Bremen in einer näher begründeten Zuschrift zugehen lassen. Da 
ich aber nicht einmal eine Empfangsbescheinigung dafür erhalten habe, 
so muss ich meine Waare an einen besseren Markt bringen, in der 
Hoffnung, geneigtero Abnehmer zu finden, welche a prieri erkennen, 
dass mein Ratlı practisch ist, und dass die Befolgung und Ausführung 
desselben den Sseereisenden sehr heilsam sein würde. 

Auch für die Allurinigegenden (Marsehen), wo das Triukwasser 
filtrirt werden muss, würde das Anthraeitpulrer die Filtrirapparste 
sehr verbessern, dem dadurch filtrirten Wasser einen frischen Stahl- 
wassergeschmäack geben, und es der Gesundheit zuträglicher machen. 

Kehren wir nach diesem Ansfluge aufa Meer u den Zähnen 
zurück. Wenn irgond ‚Jemand zweifeln sollte, dass die gründliche Zahn- 
ealtur ein wesentliches Schutz- nnd Heilmittel der Anämie und 
Dysämie sei, n0 müsste er doch sicher zugeben, dass die Gesondheit 
der Zähne selbst von der gründlichen Reinhaltung derselben wesent- 
lich abhängig ist. Kann auch die mit Schmelz bedeckte Zahnkrone 
lange dem anhaftenden weinsteinsauren Kaik widerstehen, das Zahn- 
fleisch wird dadurch immer aofort afleirt, und dessen Schwinden legt 
den Hals und die Wnrxel der Zähne frei; diese aber sind nicht mit 
Schmelz überzogen und werden deshalb sowohl durch den sich ab- 
setzenden Kalk, als auch durch Säuren aller Art und Zucker leicht 
angegriffen und cariüs. 

Dass aber die Caries der Zühne, sowie deren gänzlicher Verlust 
auf die Digestion nnd Biutbereitung sohr nachtheilig einwirkt, wird 
Niemand in Abrede steilen wollen. 

Wer seine Zähne bewahren will, muss sie nicht nur sorgfültig 
reinhalten, sondern er muss auch mässig sein beim Genuss des Zuckers. 
Budkdelkinder, deren Nahrung mit Zucker »ubereit-t wird, bekommen 
kmufig frühzeitig canöse Zähne, und schon dieser Grund sollte von der 
Versilssung der den Kindern zu reichenden Milch abhalten, Der Zu- 


satz von Zucker zu der den Buddelkindern zu reichenden Milch in- | 


volvirt einen. entschiedenen Widerspruch: Beine Kuhmilch ist wegen 
ihrer zu grossen Nuhrhafligkeit für kleine Kinder unverdanlich; um 
diesem Uebelstande abzuhelfen, lässt man der Milch mehr oder weniger 
Wasser zusetzen; sofort aber hebt man mit der anderen Hand die dureh 
diesen Wasserzusats bewirkte Verminderung der Nährkraft durch Zu- 
satz von Zucker theilweise wieder auf, de Zueker nicht weniger nahr- 
haft ist als Butter, ja für kleine Kinder noch schwerer verdaulich. 

Um die zu grosse Nährkraft der Kulmilch für Buddelkinder zu 
mindern, lasse ich deshalb derselben einen Theil des Buttergehalts ent 
ziehen, indem ich — je nach dem Alter der Kinder — einen Theil des 
Rahms abnehmen lasse, Vor dem Aufkuchen der also theilweise 
entfetteten Milch lasse ich so viel Wasser zusetzen, als durch das 
Kochen wieder verdampft, etwa den achten 'Choil. 

Die starke Verdünnung der Milch mit Wasser veranlasst zu reich- 
liche Urinabsonderung, wodurch dann wieder das Wundsein mit seinen 
Folgen bedingt wird; wenn- dam sulche Kinder wegen Nassliegen, 
Wundsein, Leibschmerzen, vielleicht auch wegen Nierenreizung schreien, 
so glauben die Würterinnen, der Hunger sei die Ursache, und ver- 
grössern dureh häufigere Darreichung des Buddels noch die Leiden dieser 
armen Kinder, denen die Wohlthat der natürlichen Ernährung abgeht. 

Um die Leichtrordanlichkeit der theilweise entfetteten Milch noch 
zu befördern, lasse ich derselben noch #6 viel Küchensalz zusetzen, 
als bei Bereitung von Milchsuppen gebräuchlich ist, und ich kann ver- 
sichern, dass ein also zubereiteter Buddel allen Kindern gut bekommt, 
und dass ich durch Einführung dieser Methode schon viele Kinder ge- 
rettet habe, weiche die mit Wasser und Zucker versetzte Milch nieht 
vertragen konnten und schon dem Marasınus verfallen schienen. (Vgl. 
meinen Aufsatz über das Aufbuddeln der Kinder, in diesem Blatte 
1867, No. 33.) 

(Gedenken muss ich hier noch der so häufig zu beobachtenden 
Unsitte, dass die Hebammen den neugeborenen Kindern sofort stark 
versüssten Chamillenthee einflüssen; in Folge dessen bekommen 
die Kinder natürlich Leibschmerzen und schreien und bekommen 
dieserhalb aufs Neue versüssten Chamillenthee, Wird denn dergleichen 
in Hebammen-Lehranstalten gelehrt?! — Zur Conserrirung der Zähne 
trägt der gezuckerte Buddeol jedenfalls nicht bei, und ebenso schädlich 
ist für grössere und grosse Kinder das Zuckernnschen. 

Dass die Wichtigkeit der sorgfältigen Zahncultur weder vom Pu- 
blicum, noch von den Avrzten in genügendem Grade erkannt und be- 
sehtat wird, ist eine nioht wegruleugnends Tatsache, 

Mögen stark beschäftigte Aerzte weder Zeit noch Neigung haben, 
die Operation Jder Zahnreinigung selbst au«suüben, 30 sollten sie «doch 
jedenfalls ihren Clienten die sorgsamste Reinigung der Zähne dringend 
und oft genug empfehlen und ihnen die Nachtheile der Vernach- 
lüssigung derselben eindringlich vorstellen, 

Ich kann versichern, dass selbst die geringsten Volkselnssen dieser 
Belehrung und Ermalnung gewöhnlich leicht zugänglich sind. 

Die Zahl der Aerzte, welche ihre Sorgfalt auf die Zähne ihrer 
Clienten ausdehnen, ist schr klein; aber nicht etwa wegen Geschüfte- 
überhäufung, sondern weil sie auf die Wichtigkeit der Zahneultur nie- 
mals aufmerksam gemacht worden sind; denn Universitäten und thera- 
peutische Werke erwähnen und lehren dergleichen nicht. 

Es würde aber für die weniger beschäftigten Collegen ebenwo ein- 
träglich, als für ihre Patienten heilbringend sein, wenn sie die 
gedachte Zahnoperation bei ihren Clienten ausüben wollten. 

Ich meinerseits untersuche die Zihne eines Jeden meiner Clientem 
und empfehle die Zahnreinigung nicht nur, sondern übe sie bei dem 
jenigen selbst aus, welche nicht otwa die Ilülfe eines Zahnarztes vor- 
ziehen. 

Wie sehr ich von der Wichtigkeit und dem Nutzen der Zahn- 
eultur überzeugt bin, dürfte daraus orhellen, dass ich früher als Re- 
gimentsarzt des haundverschen Garde-Husaren-Regiments der gesammten 
Mannschaft dieses aus Freiwilligen bestehenden Regiments die bezeich- 
nete Zalmoperation (natürlich gratis, aber nicht frustra) angedeihen liess; 
solches war ausführbar, weil die Mannschaft 10 Jahr im Dienst blieb, 
»o dass jährlich nur 40—50 Recruten zukamen. Die ansgedienten 
Leute verbreiteten sich aber im ganzen Lande und machten vielfach 
Proselyten für die Methode der Zahnreinigung. 

Wie wenig stimmt es zusammen, dasn die Waifen und Knöpfe 
der Soldaten hlitwen, während ihre Zähne ein schmulziges, schware- 
grünes Ausschen haben! 

Es ist aber nich! nur das Ansschen, welchen durch üle Tahaen'toe 
gewinnt, nein, such der üb!s Geruch aue dem Munde "Inf dadurch 
beseitigt, was dann auf eis Infreiahett der Wohnfame varbessorod 
einwirkt, und auch insofern der Deimdheit wieder fürderlis* wird, 
Wie viel reiner die Luf! 4 einsr Woheyne, Unzerse, oder einem 
Krankenhause int, deren Insnoom dis Zahnreinigeng ausüben, dest ich 
hervorheben, da ich in der Lege war, einen Vergleich anzustallen. 

- Um dieses Cspitel ganz auszubenten, füge ich noch hinzu, dass 
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durch eine sorgfältige Zahmeultor nicht nur (die Zähne und das Zahn- 
Beisch conservirt und damit der Annie und Dysämie vorgebeugt 
wird, welche, wie angegeben, durch die Krankheit der Zähne und des 
Zahndeisches häufig veranlasst wird; nein, die Reinheit und Schönheit 
der Zähne und die damit in Verbindung stehende Geruchlosigkeit der 
Mundas macht den Verkehr im soeinlen Leben angenehmer, und io- 
sömderheit sollten sich Eheleute in dieser Beziehung nicht vernach- 
lässigen, da nichts mehr die Zuneigung derselben zu einander 
beeinträchtigt, als der ekelerregende Anblick schmutziger, schwarz- 
grüner Zähne und der daher stammende widerliche Geruch. Dass 
aber die Bewahrung der ehelichen Zuneigung und Treue viele Männer 
vor derjenigen Dysämie schützen würde, welche Venus und Bacchus 
#0 häufig herbeiführen, das liegt auf der Hand, 

Die sorgsamste Reinigung der Zähne, uach vorangegangener Ent- 
fernung des Kalkbelags, muss wenigstens einmal an jedem Tage statt- 
finden, und zwar Morgens vor dem Genuss des eraten Frühstücks, weil 
insonderheit bei denjenigen Personen, welche sich Abends vor dem 
Schliafengehen den Mund nicht reinigen, während der Nacht die 
zwischen Zähnen zurückgebliebenen Öpeisereste in saure oder faule 
Gährung übergehen, wie der üble oder saure Geruch beweist, umd 
weil die durch einen solchen unsauberen Mund hindurchgehenden Speisen 
nothwendig mehr oder weniger versänert worden müssen; woher dann 
das häufige Aufstossen vieler Menschen nach der Mahlzeit. Es ist 
deshalb schr gesundheitsgemäss, auch Abends vor dem Schlafengehen 
den Mund und die Zähne xu reinigen. 

Was die Zahnreinigungsmittel anlangt, so möchte ich eine weiche 
Zahnbürste und folgendes Zahnpulver empfehlen: # Concher. ppt. 
Gramm 24, Rad. Irid. dorent. Gramm 6, Lace. forent, Centigr. 30, 

Da dieses Pulver am schönsten wirkt, wenn «s gebeutelt ist, 
so muss der Apotheker gleich ein grüsseres Quantum davon prüpariren, 
da eine einzelne Unze nicht wohl gebeutelt werden kann. 

Dieses äusserst milde Zuhnpulver lasse ich mittelst des Zeige- 
fingers anwenden, welcher angefenchtet auf das Pulver gedrückt wird, 
womit dann beide Zahnreihen fest und schnell eine Minute lang-ab- 
gerieben werden; worauf dann mit der weichen und angefeuchteten 
Zuhnbürste nachgeputzt wird. Die Bürste muss weich sein, damit 
deren Haare zwischen die Zähne dringen, und daselbst aufräumen 
können; eine harte Zahnbürste ist dazu nicht tauglich, und verwundet 
das Zahnfleisch nutzlos. 

Alle mechanisch and chemisch acharf wirkeuden Substanzen sind 
zur Bereitung von Zahnpulver ungeeignet und deshalb Jie Zahnpulver, 
welche Holrkohle, Bimstein, Alaun, Cremor tartari und dergleichen ent- 
halten, mehr oder weniger ‚schädlich, weil sie beim Pntzen wittelst des 
Fingers den Schmelz der Zähne angreifen können. Wenn solche Pulver 
bislang nicht schadeten, su lag en an dem Umstande, dass sie üblicher- 
weise mittelst der Bürste angewandt werden, wo sich dann das Pulver 
zwischen die Hanes der Bürste setzt und nicht viel schadet, aber auch 


nicht viel nützt. 
(Schluss folge.) 


Literaturblatt. 


L,atz, Gottlieb, Dr., Die Alchemie, das ist Jie Lehre von den 
grossen Geheimmitteln der Alchemisten und den Speculationen, 
welche man an zie knüpfte, Für Aerzte und gebildete Denker, 
Bunn 1569. Selbatverlag. 

Ein sonderbares Bach. Der Vf. sagt in der Vorrede, dns er 
die Arcana entdeckt oder die grossen Mittel, mit denen man alle Krank- 
heiten heilen kann (für den Tod natürlich ist kein Kraut gewachsen). 
Die Arcana heissen Acidum sulfuricum, Ferrum, Natrum earbenicum, 
Natrum nitricum, Liquor beputis (Liquor ammeonii sulphuratns), Pulvis 
solaris ruber (Hydrarg. orydat. rubr. mit Sulfur. aurat) und Pulris solaria 
niger (Hydrar. oxydat. rubr. mit Stibium aulfurat. nigr.). Mit einem 
ungehevern Aufwand von Gelehrsamkeit sucht der Vf. zu beweisen, 
dass das dieselben Mittel sind, nach denen man seit den ältesten Zeiten 
als nach Universalmitteln oder nach Arcanen gesucht hat. Zu diesem 
Zwecke führt er uns durch die ganze Geschichte der Alchemie hindurch 
und greift noch darüber hiuaus in alle philosophischen und religiösen 
Systeme, soweit sie mit den alchemistischen Vorstellungen im Zu- 
sammenhange stehen. Die Theoreme der vorchristlichen Zeit, die theo- 
sophischen Grillen der neuplatonisehen und christlichen Aera, die 
Araber, die Kabbala und der furchtbare Wust der mittelalterlichen 
Alchomistik werden uns in einem Werke vorgeführt, das in Quart ge- 
druckt, 570 enge Gross-Detavseiten hat, Dass os wirklich Arcana, 
d. bh. untrügliche Mittel sind, müssen wir dem Vf. aufs Wort glauben, 
oder vielmehr er beruft sich auf den Grundsatz aller von ihren Ideen 
eingenommenen Enthusiasten, wie der Naturbeilärzte, und sngt: „Pro- 
bie's“, Ein Rademscherianer ist er deshalb nicht, denn Rademacher 


hat nichts davon verstanden. Wer die Geschichte der menschlichen 
Thorbeiten zumal in der Modiein genauer kennen lernen will und schen, 
mit was für aberwitzigen Phantasien sich früher die gescheutesten Leute 
abgegeben haben, der lese das Buch, Es ist nicht schlecht geschrieben, 
es int Gelohrsumkeit und ernstes Studium drin. Die Sache liegt frei- 
lich #0 ausserhalb der Gegenwart und der heutigen medieinischen Wissen- 
schaft, dass die Meisten nach der Lectüre ausrufen werden: „Bonder- 
barer Schwärmer, anders freilich malt sich in diesem Kopf die Welt.“ 
n. 


Notizen. 


Berlin. Der Kreisphysieus Dr. Löffler in Schievelbein hat in 
Folge der mehrfachen Besprechungen derjenigen Paragraphen des Nord- 
deutschen Strafgesetzbuches, die sich auf den ärztlichen Stand beziehen, 
in der Deutschen Klinik folgendes Schreiben erhalten; 

„Berlin, 7. Januar 1670. 

Das lebhafte Interesse, welches Ew. Wohlgeboren für die Aus- 
arbeitung des Norddeutschen Strafgesetzbuches in dankenswerther 
Weise bethätigt haben, macht es mir zu einer angenehmen Pflicht, 
Ihnen den Entwurf dieses Gesetzbuches, wie solcher aus den Be- 
rathungen der vom Bundesrach gewählten Commission hervorgegangen, 
in der Anlage ergebenst zu übersenden, 

Der Kanzler des Norddeutschen Bundes, 
in Vertretung: 
Delbrück.‘ 
Mit dem Beginn des Jahres hat nun auch für die Provinz 
Hessen-Nassau ein Medicinalcollegium seine Thätigkeit begonnen 
und sind somit sämmtliche nene Prorinzen in dieser Beziehung den 
alten gleichgeformt. 


— Die Entscheidung bezliglich der Präsidontenwahl der Leo- 
poldinisch-Carolinischen Academie ist nun endlich getroffen. 
Um aus den traurigen Verwickelungen, die durch eine sich immer 
steigernde Agitationslust der Herren Reichenbach und Küchen- 
meister in Dresden auf die verzwickteste Spitze getrieben waren, 
heraus zu kommen, war proponirt, dass sümmtliche Mitglieder durch 
an Dr. Foecke in Bremen zu sendemle Stimmzettel sich für den recht- 
mässig gewählten Professor Dr. Behn, oder für den von einer kleinen 
Fraetion aufgestellten Gegen-Präsidenten, Geh. Hofrath Reichenbach, 
oder auch einen dritten erklären sollten, Die Eröffnung der einge- 
gangenen Stimmzettel hat nun vor einigen Mitgliedern der Achdemie 
als Zeugen und in Gegenwart zweier Notare in Bremen stattgefunden 
und als Ergebniss herausgestelit, dass von 293 abgegebenen Stimmen 
sich 253 für Behn erklärt haben, dersulbe also uch bei der Ab- 
stimmung durch alle Mitglieder, wie os früher nach altem Ritus durch 
die Adjuneten geschehen, zum Präsidenten der Academie mit grüssester 
Majorität gewählt ist, In Bezug auf die erste Wahl durch die Ad- 
juncten ise noch zu erwähnen, dass auch Dr. Sämann, d. Z. in 
Amerien, sich noch nachträglich für Behn entschieden hatte, So ist 
denn endlich dieser unglückliche Kampf aus der Welt geschaft und 
Ur. Reichenbach hat es sich und den drüngenden Herren, die hinter 
ihm standen, selbst zuzuschreiben, wenn er eine #0 klägliche Nieder- 
lage erlitten, Hat er es doch so weit mit seinen Agitntionen getrieben, 
dass ibm die Breslauer Collegen zuletzt mit kurzen Worten es vor- 
gehalten haben, wie er eben von vorn herein nur agitirt, mur intriguirt 
habe, um A tout prix selbst Präsident zu werden. An dem 
neuen Präsidenten wird es nun sein, geeignete Schritte zu {hun, um 
auch in der ,eopeldinisch-Carolinischen Academie zeitgemässe 
Reformen anzubahnen und damit die Wiederkehr widriger Vorgänge, 
wie sie uns in Jem letzten halben ‚Jahre durch Hrn, Reichenbach 
und Genossen bereitet wurden, verhindert werden, diesem aber kann 
man bei seiner Niederlage nichts Anderes sagen ala: „Tu l’as voulu, 
George Dandy.“* Welche Mitte] übrigens Hr. Reichenbach in der 
Stille angewandt hat, um gegen Behn zu intriguiren, welche Schritte 
er gethan hat, am dessen thatsichliche Anerkennung durch die Regie. 
ungen zu verhindern, wird doch wohl später noch klarer gemacht 


werden. Von einigen sehr eigenthilmlichen spricht man bereits, 


Universitäten. Der bisherige Privatdocent Kreisphysicus Dr. 
Friedberg in Breslan ist zum ausserordentlichen Professor ernannt. — 
In Groningen starb der Professor der Physiologie van Deen, der 
Gründer des dortigen physiologischen Instituts, Von seinen wissen- 
schaftlichen Arbeiten haben sich besonderer Anerkennung die zur Phy- 
siologie des Rückenmarks erfreut, Auch um die Reform des ganzen 
Unterrichtswesens auf den holländischen Hochschulen hat sich D. grosse 

| Verdienste erworben. 
I 
| 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem Geheimen Medieinalrath und Pro- 
fessor Dr. Hirsch zu Königsberg i. Pr. und dem Geheimen Regie- 
rungsrath und Verwaltungs-Direetor des Charit6-Krankenhauses in Bor- 
lin, Dr. Esse, ist der Rothe Aullerorden 2. Classe mit Eichenlaub, 
sowie dem Protessor Dr. Gräfe zu Halle »/$. der Rothe Adlerorden 
4. Classe verliehen worden, 

Personalveränderungen. Niederlassungen: Dr. Fischel in 
Ohligs, Dr. Betzhold in Crowenberg. Verzogen sind: Dr. Reip von 
Tangermünde nach Arendsee, Dr. Rinteln von Erwitte nach Hagen, 
Dr. v. Krane von Wiehl nach Hameln, 

Todesfälle. Sanitätsrach Dr. Butterlin in Schwiebus, Dr. 
Thüsing ia Hagen, Pr, Lütz in Dentz, Gebeimer Medieinal- und 
Regierungsrath De, Ebermaier in Düsseldorf. 


Berichtigung. 


Auf Sehe %, Feuillelon, Zeile ron oben. Ines Iiealismuns atatt Matorialismus. 


Sitzung der Hufelandischen Geselischaft. 
Freitag, den 28. Januar 1970, 6-8 Uhr Nachmittags, 
Neue Priedrichsatraase I, 
Tagesorduung: 
1) Beamtenwahl, 
2) Jahresbericht des Schriftlührers. 
3} Bericht des Cassirers und Bibliothekar. 
4) Mistbeilung aus der Praxis, von Steinthal, 








Ausser den bekannten Phyaicats-Vorbereitungen bin ich auch bereit, 
den Herren Cursisten Repetitorien für Staatsarsneikunde und Hygiene zu 
halten, 


Berlin. Dr. Lion son., &. Kreiswundnrat, Nenenburger-$te 15. 
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Beiträge 
Geburtskunde und Gynäcologie. 
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In dieser wichtigen Schrift sind die neuesten Fortschritte in der Be- 
handlung dieser gefährlichen, nan aber sicher und schnell heilbaren Krank- 
beit niedergelegt. Nachdem man das darin gehotene Mittel einem Jeden 
anverirnuen kann, weil es nie einen wirklichen Schaden anzurichten im 
Stande jet, 30 können selbst Laien auf dem Lande beim Mangel eines 
Arstes den Kranken schnell Hülfo bringen. 


Ich baabre mich, biermit anzuzeigen, dass ich das Geschäft des Herrn 
A. Lutter (Fabrik chirurgischer Instrumente und Bandagen) käuflich über- 
nommen babe und dasselbe unter der bisherigen Firma A. Lutter io Berlin, 
Französische Bırasse 53, fortführen werde, 

Da mir durch langjährige Leitung eines eigenen gleichen Geschlfts 
reiche Erfabrungen zur Seito stehen und mich in den Stand seisen, alten 
Anforderungen zu entsprechen, bitte ich, das meinem Vorgänger gescheukte 
Vertrauen auf mich übertragen zu wollen. Dasselbs zu rechtfertigen werde 
ich jeder Zeit bestrebt sein. 

Ohr. Schmidt. 


Berlin, im December 1869, 
Verlag von 6, Reimer in Berlin (Anhaltstrasse 12), zu 
beziehen durch jede Buchhandlung: 

Billroth, Th., Die allgemeine chirurgische Pathologie 
und 'Iherapie in funfzig Vorlesungen. Ein Handbuch für 
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Zur wundärztlichen Waffenkunde. 


Yon 


Dr. H. Senfileben. 


11. 


Ohne dass wir uns in die Geschichte der Hinterladungsgewehre 
mit ihren Details einlassen, resumiren wir daraus die leitenden Ideen 
für ihre Vervollkommuung. Als selbstrerständlich galt es dabei von 
Anfang an, dass man neben der bequemsten und schnellsten Manipula- 
tion für das „Fertig'* zum Schuss auch die grüsstmöglichste Sicherheit 
des Verschlusses beim Albschiessen und eine womöglich gleiche Treff- 
sicherheit (Tragweite, Flachheit der Flugbahn, minimale Abweichung 
nach Rechts oder Links) und Pereussion (Anfangsgeschwindigkeit) wie 
mit dem Vorderlader erziele. 

Da es für die Schnelligkeit des Ladens und Fertigmschens von 
höchster Wichtigkeit ist, dass mit der Patrone auch die Zündmasse 
verbunden ist, so wurden alle Hinterlader, welche noch ein besonderes 
Zündhütchen neben der Patrone erforderten (wie x. B. nuch das ur- 
sprüngliche Modell der Chassepotflinte), sehr bald ausser Concurrenz 
gesetzt. Die Einheitspatrone wurde unerlässlich. Je nachdem man 
die Zündmasse etwa vor das Pulver (Ignition von vorn nach hinten), 
oder in die Mitte (Centralfeuer) oder an den Rand der Patrone hinter 
das Puiver (Randzündung) versetzte, bediente man sich zum Explodiren 
derselben entweder nach Dreyse'schem Muster der längeren in die 
Patrone eindringenden Nadel (wie bei den Construstionen run Chassepot 
und Carle) oder eines kurzen stumpfon Stiftes, der hammersrtig wirkte 
{wie bei den amerikanischen Erfindungen von Spencer, Remington, 
Peabody, Berdan, bei der önider Rifle und den Repetirgewehren). 

Die schwierigste Aufgabe für den Verschlussmechaniswus lag 








natürlich von vornherein in der Verbindung von Stärke und Dichtigkeit 
mit Einfachheit und Leichtigkeit der Handhabung. Die schon bei dem 
Dreyse'schen Gewehr so gewöhnliche Entweichung von Pulrergasen, 
die Verschleimung, das Undichtwerden des Verschlusses, die schwie- 
rigere Manipulation uud das dadurch erzengte langsamere und weniger 
sichere Schiessen wiederholte sich bei den meisten anderen Constructionen, 
besonders aber bei allen, die mit Papierpatronen schossen. Theils um 
die letzteren durch ein weniger von Nässe leidendes Material zu er- 
setzen, besouders aber auch um das Entweichen der Verbronnungsgase 
nach rückwärts, zwischen und durch die Verschlusstheile zu verhindern, 
hatte man bereits während des amerikanischen Krieges Patronenhülsen 
aus dünnem, gewalztem Kupferblech in Gebrauch gezogen, und da 
dieses Metall der Unionsregierung aus den reichen Bergwerken in Mi- 
chigau (besomders aber am Lake Superior) in vorzilglicher Qualität, 
4. h. von grosser Reinheit und Elastieität zu verhältnissmässig billigen 
Preisen zu Gebote stand, so wurden Öconomische Rücksichten kein Hinder- 
niss für die Auwendung im Grossen. In Europa wog die Kostbarkeit der 
Metalljatronen schwerer, und obwohl man ihre Vorzüge für den besseren 
Verschluss der Hinterlader und die grössere Gleichmässigkeit der Behüsse 
erkannte, adoptirte anfangs nur die brittische Regierung in der von 
Colonel Roxer construirten Blechpatrone (reines Kupfer ist in England 
theuer) das Prineip gasdichter Patronenhülsen ')., Ausser dem 
Geldpunet sprachen noch andere Umstände gegen die Einführung der- 
selben in Preussen und bis vor kurzem auch in Frankreich. Abgesehen 


*) Das von der üslerreichischen Regierung adoplirie Werndl-Gewehr, welches 
jerzt in Horiford [Conneciieni) gearbeitet wird, sowie die ebenfalls aus Ame- 
rika imporlirien dänischen Romingion-Flisien und die auch ih Harıford 
Lonneeclieut) fübrieirten russischen Berdan . Himerlader schiessen alle mit 
Meiellpsironenbhülsen, 








Senilleton. 


Die italienische Mediein des 17. Jahrhunderts und die 
iatromechanische Schule. 


Von 
Dr. R. Finckenstein, 
Privaidocent an der k. Universität zu Bresisu, 
(Foriselzung aus No.3.) 

Im vorigen Aufsatz habe ich von Lancisi gesagt, dass er als 
Patholog streng die iatromechanischen Grundsätze befulgte, wie denn 
überhaupt die talentvolleren Aorzte jener Richtung huldigten, Weil 
nun hier gerade von der Respiration und Circulation die Rede gewesen 
ist, will ich, um gleich einen pathologischen Exeurs anzuschliessen, 
etwas näher die Verdienste beleuchten, die sich Lancisi um die Er- 
kenntniss der Herzkrankheiten erworben hat, Dabei muss ich jedoch 
vorausschicken, dass Laneisi für seine Bemühungen schon tüchtige 
Vorarbeiter in Borelli und Bellini hatte, deren physiologische Ar- 
beiten über Respiration und Circulation und speciell über den Antheil 
des Herzens für die Herzkrankheiten einen guten Grund gelegt haben. 
Es würde zu weit führen, wenn ich hier alle die Versuche auseinander- 
setzen wollte, welche die genannten beiden Gelehrten in der beregten 
Branche unternommen baben, ich müsste dann tuoch weiter auf die 
Arbeiten Malpighi's zurückgehen, der sich speciell mit dem Bau der 
Lungen beschäftigt hat. Hervorheben will ich nur, dass Bellini die 
ganze Respiration gewissermaassen nur als einen Hülfenet der Circula- 
tion betrachtete, indem er erantuell den ersten Anstoss zur Bewegung 
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und zum Umtausch des Blutes in den Capillaren aus einer wirklichen 
Beimischung von Luft in die feinsten Verzweigungen der Lungenvenen 
herleitete. Dass Bellini mit dieser Anschauung der modernen Me- 
diein ziemlich nahe tritt, braucht wohl nicht erst bewiesen zu werden, 
und Reydellet hat Recht, wenn er von Bellini sagt, dass seine 
anatomischen Kenntnisse sich durch Exactitüt auszeichnen und vielfach 
noch heut als sachgemäss und richtig angesehen werden müssen, so 
zwar, dass es nicht unwahrscheinlich ist, dass neuere Anatomen und 
Physiologen sich manches von seinen Ideen und Entdeckungen an- 
geeignet haben, ohne seinen Namen zu nennen. 

Doch wir wollten von Lancisi reden. Ich beziehe mich hier 
auf einen 1848 in der Zeitschrift Janus erschienenen Aufsatz des erst 
vor Kurzem in Berlin verschiedenen Dr. Philipp, eines fleissigen und 
achtungswerthen Gelehrten, der in der Geschichte der Mediein einen 
Platz verdient. Der Titel des Aufsatzes lautet: Raymond Vieussen’s 
und Johann Maria Lancisi’s Verdienste um die Lehre von den 
Herzkrankheiten. Bereits im Jahre 1706 hatte Laneisi in seinem 
berühmten Werk, De subitaneis mortibus libri IL., das er aus Anlass 
der im genannten Jahre so häufigen plötzlichen Todesfälle zu Rom 
veröffentlichte, auf die Erweiterung der grossen Gefänse respeetire die 
Aneuryamen als die Ursache der plötzlichen Todesfülle aufmerksam 
gemacht, die nimis aucta moles und Jas Aneurysma cordis zu den Ur- 
sachen der Improvisse ımortes ex dilatatione magnorum vasorum ge- 
rechnet. Was das epidemische Vorkommen von dergleichen apoplecti- 
schen Zufällen anbelangt, s0 habe ich bei meinen statistischen Arbeiten 
mehrfach Gelegenheit gehabt, sine aufallende Zunahme der plötzlichen 
Todesfülle und Schlagilisse namentlich in Form von Herzlähmung zu 
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davon, dass für das Dreyse'sche Gewehr noch grosse Massen Papier- 
patronen vorräthig lagen, erfordert die zurickbleibende Hüle der Me- 
tallpatrone auch eine besundere Vorrichtung (Extrastor) zum Heraus- 
werfen derselben. Ist diese Construction nicht sehr vorzüglich und 
sicher, s6 entsteht leicht Aufenthalt beim Laden oder selbst Beschädi- 
gung des Gewohre, Die Papierhülse verbrennt dagegen bei der Fx- 
plosion des Pulvers und bedarf keiner weiteren Sorge. Der letztere 
Grand sprach auch für die Einführung der Papierpatrone beim 
Chassepot. 

Die Geschichte dieser Waffe, obgleich noch sohr jung und selbst 
nieht zu einem gewissen Ruhepunet gediehen, hat nicht blos für den 
deutschen Militair- und Wundarzt ein naheliegendes specielles Interesse, 
sondern bietet auch generell einige lehrreiche Puncte für unser Thema. 
Um eine bedeutende Anfıngsgeschwindigkeit und Asche Flugbahn zu 
erreichen, gab man dem aus Gussstahl gearbeiteten Lauf der nur 
84 Pfund wiegenden, im Schaft fest und sauber gearbeiteten Flinte 
ein Caliber von 11 Mm. (= 0,433 engl. Zoll) und eine Langbleikugel, 
welche keinen Cylinder, sondern einen Kegel mit scharfer, verklrzter Spitze 
darstellt, an der Basis also am breitesten ist, von nur 24'/, Grammes 
(1'7 Zolltoth — 380 engl. Grains) Gewicht. Die gewöhnliche Pulver- 
ladung ist eine starke und beteägt 5'/, Grammes (‘4 Zeollluth — 
85 Grains). Entsprechend solchen Factoren erreichte man eine sehr 
bedeutende Flachheit der Flogbahn und vine Tragweite bis zu 1200 
Schritt (1000 Metres). Der Kernschuss soll auf 250 Schritt liegen, 
die Visireinrichtung auf eirca 793 Schritt reichen '), Dis Treffsicher- 
heit in der Vertiealebene (Rasant) des Gewohrs war trotz anderer 
Mängel so augenfüllig, dass der brittische Generalliestenant Hay, 
früher Commandant der Schiessschule zu Hythe, vor einer Special- 
eommission, deren wir weiter unten noch erwähnen müssen, auf die 
Frage, wie brittische Truppen, mit der nach Snider wmgearbeiteten 
Enfieldhinterladungsbiüchse bewaffnet, im offenen Felde den Franzosen 
gegenüber fahren würden, den Ausspruch that: they would mow 
You down — sie wtirden Euch niedermähen! In Betreff der Per- 
enssionakraft der Chassepotkugeln hatten bereits Versuche an mensch- 
lichen und Pferdeeadarern in I,yon ergeben, dass dieselben grosse Ver- 
letzungen bewirken können; den armen Garibaldinnern gegeniiber wurde 
dann der Beweis geliefert, dass sie zwar keine Wunder thun, aber im 
lebenden Körper mindestens eben solche Zerstörungen anrichten, als die 
früher gebrauchten Langbleigeschosse. Die Laneet vom 26. September 
1868 brachte p. 421 einen Bericht, in dem es heisst: „Dr. Gasen 
von Rom hat uns über die Wirkung der Kugeln bei Mentana im 
letzten November aus eigener Beobachtung Mittheilungen gemacht, wo- 
nach die von den Kämpfern gebrauchten Projectile besonders die Rund- 
kugel, zwei Caliber der Minid und die Chassepotkugel waren, Die 
Leichtigkeit der Chassepotfinte und ihre Hinterladung verursachten eine 
weit grössere Proportion von Wunden im oberen Theil des Körpers, 
als dies der Fall bei den durch die Kugeln von Vorderladern Ver- 
wundeten war. Die Eingaugsöffnung der Chassepots war sehr schmal, 
die Ausgangsöffnung nicht viel grösser. Unter der Haut war weniger 

*) Leistere Angabe üodel sich Im 2. Beineft zum Militär- Wochenblatt 1867, 8.7. 





notiren. Es ist kein Zweifel, 


dass diese Herzlähmung und dieser un- 
erwartete Stillstand des Lebens meistentheils mit einem schon lange 
bestehenden Herzübel zusammenhängt, und es hängt wahrscheinlich 


damit wielerum zusammen, dass diese unvermutheten Todesfälle vor- 
zugsweise Personen betreffen, die eine hervorragende Stellung in der 
bürgerlichen Gesellschaft einnehmen, als ob bei ihnen der Kampf um 
das Dasein aufreibender gewirkt hätte, als bei Menschen gewöhnlichen 
Schlagen. Ich habe ferner bemerkt, dass zu gewissen Zeiten bei be- 
sönderem Witterungsstand die Zaht der tödtlichen Herzkrankheiten 
sich überhaupt vermehrte, und zwar dann, wenn eine sehr ausgesprochene 
rhenmatische Witterungsconstitution, sehr windiges, stürmisches, durch 
plötzliche und starke Wechsel ausgezeichnetes Wetter herrschte. Der 
Rheumstismus tödtet bekanntlich nicht leicht für sich allein, wohl aber 
thut er es durch das bei ihm so leicht vorkommende Ueberspringen 
auf das Herz. Laneisi unterschied sehr genau die rein nervösen 
Affectionen von den organischen Uebeln des Herzens, die er einer 
mechanischen Ursache zuschrieb, von Witin structurae herleitete, 
Epochemachend wegen des grossen diagnostischen Talentes, das sich 
darin zu erkennen gab, war das 1728 erschienene Werk, De motu 
eordis, ans dem das Capitol, De aneurysmatibus besonders hervorgehoben 
zu werden verdient, weil Lancisi darin zum ersten Mal auf dia grosse 
Bedeutung der Aneurysmen in der Pathologie anfmerksam machte und 
sie für viel häufiger erklärte, als die meisten Aerzte sich ahnen liessen. 
Es sind bereits in dieser Arbeit auch die Lungenaffeetiomen angegeben, 
die als secundäre Folge aus dem primären Herzübel entstehen, #0 die 
asthmatischen Beschwerden, die Contumaces angores, die Stickflüsse, 
die Brustwassersucht u, s. w, Ein noch heut nicht genug gewlürdigter 


Bluterguss als bei den durch die Rundkngeln oder die Minickugeln ver- 
ursachten Wunden. Die langen Knochen waren häufiger geaplittert. 
Die unmittelbare Wirkung der Chassepots war tödtlicher, die späteren 
Effeete weniger schlimm und gefahrvoll als bei den Verwundimgen darch 
Rund- oder Miniekugeln (7%). Dr. Gason sagt, dass er nur diesem 
lotzteren Umstande die grössere Mortalität und die zahlreicheren Am- 
putationen zuschreiben kann, welche in dem Militaichospital zu Rom 
unter den päbstlichen Truppen statt bei den Garibaldianern vorkamen. 
lie ersteren hatten natürlich die busseren Plätze und so guten ürzt- 
lichen Beistand als er möglich war, während die Garibaldianer in einem 
viel schlechteren Gebäude und sehr zusammengedrängt lagen, ihre Be- 
handlung such von Chirurgen geleitet wurde, die nicht mit Schuss- 
wunden vertraut waren, was durch den Ansnnhmerustand und den 
Mangel an Vorbereitungen erklärlich ist, da die Behörden nicht auf ein 
so ernstes Gefecht gerechnet hatten. Beide Theile hätten übrigens an 
einem dem Schlachtfelde näher gelegenen Orte in einer gesunderen 
Lage, ala in Rom untergebracht werden künnen.‘* 

Abgesehen von den Mängeln des Verschlusses und der Zündungs- 
nadelrorrichtung, durch welche häufige Versager herbeigeführt 
wurden, hat das Chassepotgewehr aber auch nach der Aussage com- 
petenter Kenner keine besondere Trefsicherheit in der Horizontalebene, 
es schiesst schlecht „Strich“, Die Gründe dafür sollen eine zu grosse 
Kammer {hinterer Theil des Laufes), eine zu grosse Kinquetschung der 
Kugel beim Durchgang durch den Lauf und die Anwendung von ge- 
presstem Pulrer in der Patrone, endlich ein zu geringes Gewicht 
der Kugel sein, um den Luft- resp. Windwiderstand zu überwinden. 

Alle diese Fehler bezieben sich aber auf die Construction der 
Patrone und fallen weniger dem Gewehr sulbst zur Last. Je kleiner 
man das Calibor des Langbleiprojectils wählt und je stärker man die 
Pulverladung bemisst, desto Jünger muss relativ die Patrone werden. 
Die Länge der Kugel ist nach Versuchen, die Witworth angestellt hat, 
nicht unter 2'/,—3 des (merdurchmessers anzunehmen; hat die Pulver- 
hülse den gleichen Diskendurchmesser wie die Dasin des Projectils, »0 
muss sie natürlich zur Aufnahme von 24,5 grammes Pulver ziemlich 
lang ausfallen; ist sie von Papier, s0 bricht eine so lange dünne Pr- 
trone leicht, und sie lüsst sich nuch weniger bequem von hinten in 
den geöffneten Lauf einschieben. Um diesem Ueheistand möglichst ab- 
zuhelfen und die Patrone zu verkürzen, suchten die Franzosen den 
Pulverumfang zu verringern und bedienten sich für den Chassepot des 
gepressten Pulvers, Jas man mit Vortheil für Kanonenladungen an- 
wendet, da es eine stärkere Explosivkraft zeigt, das Volumen der Mu- 
nition erheblich reducirt und durch die Feuchtigkeit weniger leidet, 
Die Anwendung des geprossten Pulrers für Handieuerwaffen hat sich 
aber bei den Versuchen der besten englischen Wuffenfabriecanten und 
den Experimenten einer brittischen Militaireommission (Reports of a 
Special Comittee on Rresch Loading Rifles, together with 
Minutes of Evidence 11. February 1869) nicht bewährt. Die 
Ignition dieses Pulvers geschicht so schnell, dass keine progressive Btei- 
gerung des Gasdruckes auf das Projeetil stattindet, die Propnulsion 
desselben ist daher keine 30 stelige und sichere, wenigstens bei dem 


Punet, den der geninls Blick jenes Mannes aber herausfund, ist die 
erbliche Anlage solcher Uchel, die schr wohl in Betracht kommt, wo 
es sich um Structurfehler handelt; Laneisi sah vier Geschlechter einer 
Familie an solchen Herzfehlern su Grunde gehen, Lancisi erklärte 
ferner zuerst das grosse Heer der Krankheiten, die wir heut als Klappen- 
fehler bezeichnen, auf rein mechanischem Wege ans der Diuturna vis 
repercussi sanguinis, wie sie sich eben bei Klappenfehlern, Ossificationen 
und Stenosen zu erkennen giebt, und dann auch in den Lungen ihre 
Nachwirkung durch Erzeugung von Catarrhen äussert. Von der psy- 
chischen Entstehung der Herzleiden hatte er ein Beispiel in der damals 
weit verbreiteten Furcht vor Erdbeben, die sich bei ängstlichen Ge- 
miüthern auch in wirklich physischen Beschwerden, in Beklemmung, 
Herzklopfen, Ungleichheit des Pulses u. s, w, kund gab, Aus diesen 
Anfangs nerrösen Erscheinungen, die aber doch auch als eine mecha- 
nische Hemmung der Cireulation angesehen werden können, entwickelte 
sich, zumal bei schwächlichen Individuen, wie er meinte, allgemach das 
Herzleiden ebenso, wie es hei übermässiger physischer Anstrengung 
durch Ueberarbeitung des Organs z. B. bei öffentlichen Rednern, bei 
Musikern, welche Blasinstrumente spielen, bei Trunkenbolden u. ». w. 
entstehen konnte, Noch heut ist Laneisi's Buch in hohem Grade 
lesensworth, man wird erstaunen, wie genau er die einzelnen Symptome 
der Herzkrankheiten kannte, z. B. die Turgescenz der Venen am Halse 
bei Herzdilatation, die gleichmässige Beschaffenheit des Pulses bei Er- 
weiterung des rechten Ventrikels und das Ungleichwerden oder gar 
Aussetzen desselben bei gleichzeitigem Erkrauken des linken Ventrikel. 
(Fortsetzung folgt.) 
a 
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gegenwärtigen Stande der Fabrieation des gepressten Pulvers; die Re- 
sultate damit bei jeder Büchse sind eben, wie a0 lange beim Chassepot, 
wuregelmässige. Die Verbrennung der Papierhülse innerhalb der Kammer 
und der Druck des explodirenden gepressten Pulvers auf den Verschluss 
mechanismus soll überdies einen grossen Theil der Propulsionskraft 
absorbirt haben, woher es wohl auch kommen mag, dass die Anfangs- 
geschwindigkeit für das Chassepotprojeetil sehr verschieden, zwischen 
1070 Fuss und 450 Meter (= circa 1500 Fuss!) pro Secunde ange- 
geben wird. Das kleine Caliber und geringe Gewicht desselben muss 
natürlich bei erheblicher Alınahme der Anfangsgeschwindigkeit sehr 
bald zu grüsserer Trefiunsicherheit und verminderter Porcussion führen. 
Um allen diesen Schwierigkeiten möglichst erfolgreich zu begegnen, 
hat sich die franzüsische Regierung schliesslich dann auch zur Adoption 
der Metalihülse für die Patrone ihres Gewehrs entschlossen; die Lei- 
stungen sollen dadurch wesentlich verbessert sein. 

Alle bisherigen Constructionen sowohl in Betreff der Sicherheit 
des Verschlusses, der Schnelligkeit des Ladens und Feuerns, der Prä- 
eision, Tragweite, als auch der Flachheit der Flugbahn und der Dauer- 
haftigkeit der Wale unter Witterungseinfllissen {zwei Eigenschaften, 
die für militsirische Zwecke besonders in Betracht kommen) weit hinter 
sich lassend, stehen io nenesten englischen Hinterlader da — das 
Henrygewehr und die zur Einführung in die brittische Armee bestimmte 
Martini-Henry Rifle, 

(Schluss folgt.) 


Chloralhydrat in seiner Anwendung für die Praxis, 
Yon 
Dr. Guttstadt in Berlin. 
(Foriselzung aus No. 4.) 


Die hypnotische Kraft des Chloralhydrat haben wir abhüngig von 
der Reinheit des Präparats und vun der Grösse der Dosis gefunden, 
Wir haben gesehen, dass bei Erwachsenen eine Dosis von d Grm. 
schon ausreichend sein kann, Schlaf eintreten zu "lassen, 

Die Versuche ausserhalb Deutschlands bestätigen die meisten von 
den in Berlin aufgefundenen Thatsachen, In England wurden Lieb- 
reich'» Versuche zuerst wiederholt, an Thieren von Richardson, 
an Kranken von Spencer Wells. In Frankreich publieirten die 
ersten Erfahrungn Demarquay und Follet am 6. und 21. Bam 
tember 1869, darauf folgten die Mitiheilungen von Dienlafoy und 
Krishaber, Labb& und Guyon, Girald&s und Worms. Bouchut 
veröffentlichte eine ausführliche Abhandlung in der Gax, des Höpit., 
No. 132 u. 133: Dos offets physiologiques et therapentiques de ’Hydrate 
de Chloral, 

Dis Schlüsse, zu denen diese Forscher gelangt sind, können in 
allen Einzelheiten nicht Anspruch auf Geltung machen. 30 spricht 
sich Demarquay für eine Maximaldoris von 5, Bouchnt von 6 (rm. 
aus. Es giebt jedoch Fälle, in denen 7, sogar 8 Grm, auf einmal 
oder innerhalb einer Stunde genommen werden dürfen, ohne dass 
Lebensgefahr eintritt. Nur erstreckt sich dann die Wirkung nicht 
allein darauf, Schlaf hervorzubringen, sondern wir sehen in solchen 
Fällen Erschlaffung und Anästhesie einen hohen Grad erreichen '). 
Eine Resolution der ganzen Körpermuseulatur tritt in dem Grade auf, 
dass alle Extremitäten, aufgehoben, schlaf herviederfallen. Der Unter- 
kiefer sinkt herab und lässt den Mund weit geöffnet; der Kopf senkt 
mit dem Kinn sich auf die Brust und wackelt nach der Seite, nach 
welcher man den Kumpf richtet, und selbst die Wirbelsäule scheint 
allen Halt verloren zu haben. Schmerräusserung und Reflexzuekung 
bleiben selbst bei empfindlichen, tiefen Stichen in Rumpf und Extre- 
mitäten aus und auf den Hornhänten kann man ohne jeden Effect mit 
einem Nadelknopfe beliebig hin- und herfahren. Nur eine Stelle, die 
Nasenscheidewand, bewahrt einigermanssen ihre Sensibilität, da bei 
energischen, tiefen Stichen in dieselbe meist ein Verziehen des Gesichts 
bemerkt wird, und wo selbst diess nicht mehr wegen der Tiefe der 
gesetzten Nareoss der Fall ist, macht sich noch ein anderes Phänomen 
bemerklich. War nämlich die Athmung unregelmässig und oberflächlich 
geworden, #0 tritt nach einem energischen Stich in diesen Ort regel- 
mässig eins tiefe Inspiration ein, nach welcher die Athmung auf Mo- 
mente sich regulirt und freier wird, 

Ueberhaupt scheint die Respiration durch das Chloralhydrat 
ziemlich früh beeinflusst zu werden. Denn oftumls wird das Athmen 
schon regelmässig und tief, wie bei einem Schlafenden, während die 
Bulbi gerade beginnen, starr zu werden, und der Gesichtsuundruek ein 
gleichgültiger und schläfriger wird, wirklicher Schlaf aber erst nach 
längerem Intervall einsetzt. 

In Betreff des Pulsea constatirte Jastrowitz in mehreren Füllen 
mit Sicherheit, dass dessen Frequenz kurz nach Aufnahme das Prä- 


') Jastrowltz, a.2.0. 


parsts oiwas erhöht, dann im Laufe der Narcose eins niedrigere wurde 
und gegen Schluss derselben nahert gleich der vor der Darreichung 
bestimmten Zahl war. Bouchut theilt mit: Le pouls est petit, korre, 
augmente de fräquence, de 80 il ınonte A 100 ot 120 et offre tous 
les caractöres d'une tension arterielle exagerde; apris lo rereil il devient 
plus large et moins fröquent, car il retombe au chiffre normal. $i 
on Vetadie au sphygmographe, on voit des tracks dans lesquels Vele- 
vation da trait est faible, la descente pen acensde, formant une ligne 
sinueuse presqgue uniforme. Au contraire, aprös le rereil, le tracd est 
plus irrögulier, mais ascension est beaucoup plns grande et plus pro- 
nonche; ‚vels n’a jns d’nutre imporlance. Demarg aay fand nur eine 
geringe Differenz in der Pulszahl. 

In Betreff der Temperatur hat sich durch Messungen in zahl- 
reichen Fällen ergeben, duss dieselbe durch den Genuss von Chloral- 
bydrat wenig oder gar nicht beeindusst wurde, 

Der Urin Chloralisirter zeigt keine Abnormitäten. Hr. Bouchut 
will ein specifisches Gewicht von 1,032 gefunden haben und nentrale 
Reaction, während wir hier durchschnittlich 1,017 constatirten. Auf 
diesen Gegenstand kommen wir noch gelegentlich zurück, 

Die Erscheinungen, die grüssere und grösste Dosen des Chloral- 
hydrat hervorrufen, sind der Art, dass wir an eine Einwirkung auf 
die Ganglien des Grosshirn denken müssen, der die auf die Ganglien 
des Rückenmarks in der Zeit folgt. Und die Experimente an Thieren 
haben gelehrt, dass der Tod eintritt in Folge von Asphyxie, indem 
die Ganglien des Herzens schliesslich lüähmend betroffen werden. Diesa 
sind aber die Wirkungen, wie sis vom Chloroform bekannt sind, wie 
sie Hr. Liebreich durch Experimente bestätigt zu haben glaubt, 
Demarquay ') identifieirt nicht die Wirkungen des Chloralhydeat mit 
denen des Chloroform und glaubt nicht, dass das Chloralhydrat im Blut 
Chloroform abspalte; endgültige Beweise für seine Meinung bringt er 
nicht bei, eonstatirt nur, dass er im Gegensatz stehe zu der Theorie 
der Deutschen. Ist nun nachgewiesen (Despretz), dass das Chloral- 
hydrat im Blut, weil alealische Flüssigkeit, sich in seine Componenten 
zerlegt, und erwägen wir, dass das Chloroform, um die gewünschte 
Wirkang hervorzubringen, bekanntlich in verschieden grosser Dosis 
angewandt wird, so kommen wir zu dem Schlusse, dass nicht jede 
Dosis des Chloralbydrat die Wirkung des Schlafes erzeugen kann, dass 
eine genügend grosse Menge Chloroform zu dem Zwecke abgespalten 
sein muss, dass eine kleine Dosis nicht Schlaf hervorbringt, weil nicht 
genügend Chloroform zur Geltung gebracht wird, Wenden wir in praxi 
nicht genügend Chloroform in irgend einem Falle an, so rufen wir 
bekanntlich nur ein Excitationsstadium hervor, Gunz dasselbe Resultat 
erhalten wir bei Anwendung des Chloralhydrat in kleinen Dosen 
(1 Grm. stündlich cet.), nur mit einer kleinen Abweichung, die 
suf Rechnung des Umstundes zu setzen ist, dass Chlorallıydrat anf 
weniger irritirende Weise in den Kreislauf gebrachtes Chloroform her- 
vorbringt. Eine sedative Wirkung ist in zahlreichen Versuchen nicht 
zu constätiren gewesen (Charit6 — Prof, Westphal’s Abtheilung). 

Um diese Wirkung jedoch zu erzielen, hat sich die von Jastro- 
witz zuerst vorgeschlagene und ausgeführte Verbindung des Chloral- 
hydrat mit Morphium ganz vorzüglich bewährt. 

Die Art der Anwendung ist folgende: Chloralh. 10,0, Morph, 
0,05—0,t, Decoet,. Alth. 150,0, Solut. Sucei 40,0. MDS. ?2stündl. 
I Essläffel. Pro dosi erhält somit der Patient '/ Grm. Chloral, '/,, 
bis '/, Gran Morphium. Wird diese Mischung den Tag über pe 
nommen, also von 8 Uhr früh bis 8 Uhr Abends, so hat der Patient 
7 Esslöffel, d. I. Chloral 3,5, Morph. ,,—"/, Gran. Wenn dio 
Wirkung erst nach Gebrauch von 7 Esslöffeln der Mischung eintritt, 
so wird es sich doch fragen, ob Chloral oder Murphium getrennt, in 
derselben Quantität und so allmälig gegeben, ohne Wirkung bleiben? 
Diess ist der Fall, wie bereits erwähnt, beim Chloralbydrat, und über 
die Sicherheit in der Wirkung des Morphium hat ja Jeder in der 
Praxis soine eigenen Erfahrungen! 

Um sich im Allgemeinen zu orientiren, in welchem Falle Chloral- 
hydrat sich allein oder in Verbindung mit Morphium und in welcher 
Dosis es sich empfiehlt, dürfte es zweckmässig erscheinen, für simmt- 
liche Krankheiten einen allgemeinen Gesichtspunet aufzustellen. Be- 
trachten wir alle Krankheitszustünde als aufgeregte oder nicht 
aufgeregte Zustände und bekennen wir uns zu der Absicht, in jeden 
dieser Zustände Schlaf hervorzubringen, so können wir nach den bis- 
herigen Erfahrungen annehmen, dass, nachdem der conerete Fall in 
Bezug auf Alter, Geschlecht, Constitution gebührend gewürdigt worden 
ist, für Aufregungszustände das Chloralhydrst in grüsseren Dosen 
(4—7 Grm.) am Platze sein wird. Von welcher Tragweite diess für 
Behandlung von Irren ist, wird ermessen werden können, wenn man 
erwägt, dass der Hauptgrund für Zwangsbehandinng in der Unmög- 
lichkeit zu finden ist, aufgeregte Geisteskranke vor Köürperverletzungen 

” Bulletin gensrat de thörspenlque medicate ei chirurngieale, 15. Oct. 1569. 

Notes sur le chloral par M. Demarquay. 


zu bewahren mit Hülfe von Morphium oder Opium. Das Chloralbydrat 
mit seinen Erfolgen bei Aufregungszuständen erscheint als eine eminente 
Unterstützung für die Non-restraint- Frage. 

Von einer gewissen Wichtigkeit wird die Frage sein, in welcher 
Form, in welcher Weise diess Mittel dem Organiamus zugeführt werden 
kann. Es sind versucht worden: a) subeutane Injectionen; b) Anwen- 
dung per os und ce) per amum, 

Bei subeutanen Injectionen ist das Chloralhydrat zu verwenden, 
weil es sich leicht lösen lässt. Man verschreibt eine Solution von 
Chloralhydr. und Ag. dest. ä&, Man ist aber genöthigt, grössere Dosen 
zu injieiren, z. B. 4 Grm. Chloralhydrat, das giebt eine Solution von 
8 Grm. Non hält unsere Spritze 1 Grm, Flüssigkeit, also in unserem 
Falle vr Grm. Chloralhydrat, wir mussten somit 8 Spritzen entleeren, 
8 Mal zu dem Zwecke einstechen, Das lässt sich in der Privatpraxis 
wohl nicht ausführen, zumal auch der Uebelstand hinzutritt, dası wo 
möglich noch 8 Abseesse entstehen. Die Situation des Arztes der 
Familie gegeniiber wird dadurch nicht gerade angenehm! Albscesse 
entstehen in den meisten Fällen, weil die Lösung des Chloralhydrat 
eine caustische Wirkung beibehält, die sogar nicht gewichen ist nach 
einer von Westphal versuchten Neutralisation. Wer nur einige 
Tropfen der Flüssigkeit auf die Haut des Gesichts erhält, der spürt 
einen brennenden Schmerz. Nun diese Flürsigkeit injieirt, muss sie 
nieht trotz aller Vorsichtsmaassregeln bei Anwendung der Injections- 
spritze im Unterhautzellgewebe eine Entzündung setzen? 

Es kann, da die Wirkung bei dieser Anwendung ebenfalls eintritt, 
nur der äusserste Nothfall Veranlassung für dieso grausame Procedur 
sein, wenn eben auf andere Weise das Chloralhıydrat nicht zugeführt 
werden kann, 

Per os ist die beste Art der Anwendung, doch nur in Form von 
Solutionen, da das Chloralbıydrat seiner physienlischen Eigenschaften 
wegen weder in Pillen- noch in Pulverform verabreicht werden kann. 

(Fortsetzung folgt.) 


Frübzeitige Resection des rechten Elleubogengelenkes 
wegen Comminutivbruches des Humerus. 
Yon 
Dr. Bernhard Beck, 
grossherzogl Lailischwin Obersiabsarzie in Freiburg. 

Wenn auch bei Gelenkverletzungen der grosse Nutzen der Reseetion 
von keiner Seite mehr in Abrede gestellt werden kann, deshalb dieses 
Heilverfahren immer mehr Anhänger gewinnt und bei entsprechender 
Gelegenheit geübt wird, #0 ist bis jetzt dach noch nicht die wichtige 
Frage über den geeignetsten Zeitpunct, in welchem die Operation aus- 
geführt werden soll, definitiv entschieden worden, Manche Wundärzte 
sind der Ansicht, dass zu Erzielung eines glinstigen Resultats die Aus- 
sägung der ergriffenen Partie frühzeitig, d. h. gleich nach erlittener 
Verletzung, vorgenommen werden müsse; Andere dagegen wollen nur 
secundäre Resectionen machen, erst nach eingetretener, lingere Zeit 
andanernder Eiterung den zurtrünmerten Geleuktheil entfernen, und 
wieder Andere legen einen ganz besonderen Werth auf den Sitz, den 
anatomischen Bau des Gelenkes, und bezeichnen gewisse Gelenke zu 
frühzeitigen, andere nur zu secundären geeignet. — Die intermediäre 
Resection hat glücklicher Weise ihre Vertheidiger jetzt eingebüsst, — 
Jede Partei zählt in ihren Reihen hervorragende Männer der Wissen- 
schaft und jede sucht sich auf gute Erfolge zu stützen. 

Ich habe mich von Anfang an für die frühzeitige Resection ent- 
schieden und bereits im Jahre 1849 in meiner Schrift über die Schuss- 
wunden die Gründe hierfür angegeben; später sprach ich mich wieder- 
holt in gleichem Sinne aus und erörterte namentlich diese Frage in 
meinen 1866 erschienenen kriegschirurgischen Erfahrungen. Nach 
meiner Ansicht nämlich soll gleich nach erlittenor Verletzung vor 
Allem durch genane Untersuchung eine exacte Diagnose gustellt werden, 
denn nur nach dieser richten sich die Indicationen und muss den 
letzten gemäss gehandelt werden. Hat man sich überzeugt, duss der 
gegebene Fall weder für die conserrirende Behandlung geeignet sei, 
noch eine Absetzung des Gliedes erheische, dagegen aich zur Besection 
qualificire '), no muss auch diese Operation augenblicklich ausgeführt 
werden, weil alle primären Eingriffe viel leichter ertragen werden und 
besseren Erfolg versprechen, als erst in späterer Zeit gelibte. 

Bei einer frühzeitigen Resection ist das Allgemeinbefinden ge- 
wühnlich ein ganz ungestörtes, noch fieberluses, die verletzten Gebilde 

") Es wiirde zu weil führen, hier auf die Frage: „Bei weichen Wundverhält- 
ninsen Int die connervirende, exspeciative Meihodo ungezeigl, bei welchen 
müssen Operstlonen, wie Neseclion oder Ampntsilon, in Anwendung kom- 
men? * nüher einzugeben. In meinen kriegschirurgischen Briahrungen habe 


ich die Grundsätze, welche mich hierbei Isiten, schon ausführlich be- 
sprochen. Vergl psg 6459, 201-166, 368. 
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beünden sich noch nicht im Zustande der Entzündung, der Schwellung, 
der Infiltration; die Gefässe haben sich noch nicht erweitert, sind nicht 
mit Blut überfüllt, überkaupt nicht pathologisch verändert; die Gelenk- 
kapseln und Bünder verhalten sich normal, eine störende Spannung 
dieser Gewebe jat noch nicht eingetreten. Leicht kann also die com- 
plieirte, frische Verletzung in eine einfache umgewandelt und hierdurch 
üblen Zwischenfällen, deletären Processen etc., vorgebeugt werden. 
Verschiebt man dagegen die indieirte Operation (ich nehme natürlich 
an, (dass eine sonst geeignete exspectativo Behandlung eine günstige 
Heilung nicht in Aussicht stellt), so wird später sehr häufig der rich- 
tige Mument hierzu versäumt und mancher Verletzte geht deshalb, 
bevor es zur Resection kommt, an Pyämie etc. zu Grunde oder wird 
ein Opfer des secandären Eingriffes, welcher von dem erschöpften 
Organismus nicht mehr ertragen wird. 

Die gegen Vornahme primirer Resestionen auf Verbandplützen 
gemachten verschiedenen Einwürfe, wie z. B. erschwerter Verband und 
Transport der Resecirten, schwierige Ausführung der Operation, längere 
Zeitdauer derselben etc., miissen als völlig unbegründet bezeichnet 
werden und rühren dieselben gewöhnlich nur von Collegen, die theils 
nicht im Stande sind, theils unter den ungünstigen Verhältnissen sich 
nicht die Zeit nehmen wollen, die in die Ambulanzen gebrachten Ver- 
wundeten gründlich za untersuchen und exscte Diagnosen zu stellen, 
her, denn wenn der Grad der Verletzung, die gesetzten Störungen dem 
Wundarzte genau bekannt sind, so glaube ich, wird derselbe als ge- 
wissenhafier Mann, so lange es ihm nicht unmöglich gemacht wird, 
sich durch Nichts abhalten Inssen, die angezeigte Heilmethode auch 
gleich in Anwendung zu bringen. Ist man aber seiner Sache nicht 
gewiss, ist die Diagnose keins sichere, so kann natürlich von einem 
entschiedenen Handeln keine Rede sein und muss deshalb der Fall der 
Zukunft anheimgestelit werden. 

Meine eigenen, sowie die in der Praxis anderer Chirurgen ge- 
machten Erfahrungen bestätigten mir bisher die Kichtigkeit meiner 
hier ausgesprochenen Ansicht und erst in letzter Zeit lieferte mir ein 
Fall, in welchem die primäre Resection des schwerverletzten Ellen- 
bogengelenks mit ausgezeichnetem Erfolge gekrönt wurde, einen neuen 
Beweis hierfür. — 

A. W., Öberstlieutenant im grossberzogl. 5. Infanterie-Regiment, 
47 Jahre alt, hatte den 20. Mai 1865 das Unglück, vom Piorde zu 
stürzen und hierbei eine beträchtliche Verletzung des rechten Eilen- 
bogengelenks zu erleiden. Das Pferd glitt nämlich auf harten Boden 
aus, brach zusammen; der Reiter wurde hierbei abgeworfen und stiess 
mit vollster Kraft mit der hinteren Fläche des unteren Drittheils des 
rechten Überarmes, vorzugsweise dicht über dem Processus anconeus 
(das Eilenbogengelenk befand sich, weil mit der rechten Hand die 
Reitpeitsche gehalten wurde, in gebeugter Stellung) auf einen vor- 
stehenden, spitzen Stein. Mit Hülfe eines in der Nähe beschäftigten 
Mannes raffte sich der zu Boden Liegende wieder auf und begab sich 
zu Fuss in seine, nicht entfernt gelegene Wohnung. Dei dem Ver- 
suche, aufzustehen, hatte der Gestürzte augenblicklich bemerkt, dass 
der rechte Arın seinen Dienst versage, verwundet, wahrscheinlich ge- 
brochen sei, da keine Bewegung ausgeführt werden konnte, die Schmer- 
zen sich immor steigerten, auch reichlich Blut abfilos. Zu Hause 
eingetroffen, wurden die Kleider vorsichtig abgenommen, wobei aus der 
am rechten Oberarm bemerkbaren Wunde ein Knochenstückchen zum 
Vorschein kam, 

Da ich gerade von Freiburg abwesend war und erst Abends 
zurückerwartet wurde, so musste die erste ärztliche Hülfe von meinem 
jüngeren Collegen geleistet werden. Patient wurde rasch zu Bett ge- 
bracht, dessen Arm, nachdem man sich von einer bedeutenden Ver- 
letzung überzeugt hatte, in genignoter Weise verbunden, zwecknüssig 
gelagert und mit Kiscompressen bedeckt. Die Schmerzen verminderten 
sich etwas, die Biutung kehrte aber reitweise wieder und erregte des- 
halb eine sulche Besorgniss, dass man schon an die Ampntation des 
Oberarmes zu denken sich berechtigt hielt, jedoch noch meine Ankunft 
vorher abwarten wollte, 

Als ich acht Stunden nach dem erlittenen Unfall den Oberst- 
lieutenant W., dessen Allgemeinbefinden bis dahin nicht gestört war, 
sah, fund ich, nach Entfernung des mit Blut getränkten Verbandes, 
aın rechten Oberarm, dicht über dem Ellenbogen, eine rundliche, 
groschengrosse, gequetschte Wunde, welche auf der äusseren Seite der 
Tricepssehne in das Gelenk drang und aus weleher Blut ununterbrochen 
abfioss. Die Form des Armos, vorzüglich in nüchster Nähe des Ellen- 
bogengelenks, war auffallend verändert und schon mittelst des Augen 
konnte man vorzüglich bei den unwillkürlichen Contractionen der Mus- 
keln eine beträchtliche Continuitätsstörung des Humerus erkennen. Bei 
der genaueren Untersuchung, namentlich bei Einführung des Fingers 
in die Tiefe der Wunde stellte sich deutlich heraus, dass das Ellen- 
bogengelenk geöffnet und das untere Drittheil des Humerus durch Ein- 
dringen des Steines in die Fossa supratrochlearis posterior in der Aus- 
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dehnung vom wenigstens 3'/, Zoll in viele Stücke zertrümmert sei. 
Die Fragmente, grösstentheils mit sehr spitzen Enden und scharfen 
Ecken wie Kanten verschen, waren nnch verschiedenen Richtungen 
dislocirt, reizten deshalb die umgebende Musculatur, bewirkten Con- 
teactionen und gaben durch Eindringen in das Fleisch zu den üiteren 
Blutungen Veranlassung. Die untere Gelenkfäche, nämlich Ulns und 
Radius, schien nicht wesentlich Noth gelitten zu haben, wenigstens 
konnte man mittelst des Fingers keine Veränderungen entdecken. Eiue 
Schlagnlerverletzung bestand gleichfalls nicht, der Kreislauf in den 
Gliedmaassen war normal, auch hatten die wichtigsten Nerven und 
Muskeln keine beträchtliche Beleidigung erfahren, waren nicht im Zu- 
sammenhange gestört. — 

Die Untersuchung ergab somit, dass eine Wunde des rechten 
Ellenbogengelenks mit Comminutivbruch des Humerusendes, mit be- 
trächtlicher Dislocation der Fragmente, jedoch ohne aufallendo Be- 
schädigung der anderen wichtigen Weichtheile bestehe und dass des- 
halb nicht die Amputation des Oberarmes, dagegen aber eine augen- 
blickliceh vorzunehmende Resection, eins Entfernung der zertrümmerten 
Partie angezeigt sei, weil nämlich bei der ausgebreiteten Zerstörung 
und Lageverinderung der harten Gebilde, bei der hierdurch leicht 
verursachten Wiederkehr ven Blutungen, Muskelkrämpfen etc, heftige 
Entzündung, Schwellung, eopiöse Eiterung, intensives Fieber eintreten 
mussten und an einen günstigen Erfulg einer exspectativen Behandlungs- 
weise gar nicht gedacht werden konnte, später man nur unter den 
ungünstigsten Verhältnissen einen operstiven Eingriff wagen durfte. 
Patient war mit meinem Vorschlage einverstanden und konnte ich daher 
alsobald zur Ausführung der Operation schreiten, 

Da voraussichtlich nur die zerträmmerte Partio des Humerus zu 
entfernen war, a0 beabsichtigte ich von einer kleinen Wunde aus die 
Kesection zu vollführen, hierbei die meisten Muskelansütze, vorzugs- 
weise die Sehne des Triceps zu schonen und alle weiche Gebilde des 
Gelenkes, sowie das Periost des zerbrochenen Humerusendes zu erhalten. 
Nachdem die Chloroformnarcose eine vollständige war, setzte ich am 
äusseren Rande der Sehne des Muse, triesps, von der Wunde aus, 
einen leicht gebogenen Schnitt in der Richtung gegen die Articulation 
des Radius und verband mit demselben einen kurzen Längsschnitt. 
Die Hant wurde getrennt und abgelöst, hierauf schnitt ich von der 
Wandöffnung aus einzelne Muskelansätze und die Gelenkkapsel durch, 
eröffnete die Verbindung zwischen Speiche und dem kugligen Knöpf- 
chen der Trochies und liess »lsdann unter Benutzung stumpfer Haken 
die Weichtheile so auseinander halten, dass ich zuerst ein grosses, 
langes, die Eminentia capitata In sich schliessendes Fragment un seinem 
scharfen und spitzen Ende mit der Knocheufasszange hervorziehen und 
alsdann mittelst geeigneten Meissels die Beiuhnut, sowie die Bänder- 
ansätze, Theile der Faserkapsel, Überhaupt die anhängenden Weich- 
theile vom Knochen ablösen und diese zuletzt, ganz rein, extrahiren 
konnte, Hierdurch war nunmehr Raum gewonnen, und gelang es 
alsdann, sieben weitere, grosse Fragmente in gleicher Weise, nämlich 
mit Erhaltung des Periostes, zu entfernen, Jetzt kam das schräg zer- 
splitterte obere Bruchende des Humerus zum Vorschein; ich schob die 
Beinhaut in nöthiger Ausdehnung zurück und sägte alsdann den Kuuchen 
mit der Stichsäge durch. Der innere Condylus mit einem langen, 
spitzen und festhaftenden Fortsatz war allein noch zurück. Die Ent- 
fernung dieser Partie verursuchte einige Mühe, es gelang aber auch 
hier mit Geduld, die weichen Gebilde ohne jegliche Nebenverletzung 
sbzulösen und den Rest der oberen Gelenkhälfte zu extrahiren. Als 
die zehn Knochenstücke nach aussen befördert waren, sistirte die 
Blutung und konnte men sich leicht überzeugen, dass eine Gefüssver- 
letzung nicht bestehe, sowie dass die Gelenklächen der Ulns und des 
Radius intact seien. — Von einer relativ kleinen Wunde aus war also 
eine subperiostale Resoctiom des unteren Drittheils des Humerus aus- 
geführt und hierbei Beinhaut, Synovial- und Faserkapsel, sowie die 
sich ansetzenden Behnen und grösstentheils auch die Muskeln sonservirt 
worden; die entfernten Knochen waren aller, mit ihnen sonst in Zu- 
sammmenhang stehender Weichgebilde beraubt, Gewiss war man hier- 
dureb zur Hoffnung berechtigt, dass wegen des geringfügigen Eingriffes 
eine Heilung ohne wesentliche, beunrnhigende Störung und deshalb 
auch die Bildung eines brauchbaren Gelenkes mit aotiver Beweglichkeit 
erfolgen würde. 

Nachdem sich Patient von der Chloroformnarcose erholt hatte, 
wurde der operirte Arm «uf eine nur schwach gebogene, gut ausge- 
poisterte Drathrinne gelegt '), die mit 3 Heften vereinigte Wunde mit 
in Wasser getauchter Gittercharpie, mit feuchter, geordneter Charpie, 
mit Compressen ete. bedeckt und alsdann das Ganze durch einige 
Bindenstreifen in der richtigen Lage erhalten, Die Drathrinne wurde 
durch Polster, Unterlagen, Tücher der Art im Bett fixirt, dass sich 
Patient ganz bequem gelagert fühlte und die Richtung der Knochen 


’) Die Lagerung im rechten Winkel konn Ich nicht billigen, ds hierdurch nur 
Spannung und Avizung verursachı wird 


stets eine zwockmässigs war. ÖOertlich wurden Eisoompressen applicirt, 
innerlich küblende Getränke und blande, Aüssige Kost gereicht. Ohne 
besondere Reaction (die Körpertemperstur stieg nie über 39° C,, die 
Pulsfrequenz über 88), ohne Auftritt eines intensiven Wundüebers 
stellte sich nach einigen Tagen die Eiterung ein. Die Fäden wurden 
bald aus der zu 2 Dritttheilen per primam reunionem geschlossenen 
Wunde entfernt, Ohne die operirte Partie und ihre Umgebung aus 
ihrer Lage zu bringen, nahm man früh und Abends eine Reinigung 
der Wunde und den Wechsel des Verbandes in einfacher aber sorg- 
fältiger Weise vor. Gegen das Eindringen des Wundsecretes in die 
Unterlagen wurde durch Gustapercha-Papier und leicht entfernbare 
Wattestücke Sorge getragen. lirst nach Ablauf von 3 Wochen, in 
welcher Zeit die Verrichtungen des Körpers nichts zu wünschen übrig 
liessen, wurde der Arın, ohne eine Verschiebung zu veranlassen, ganz 
vorsichtig aus der Rinne emporgehoben, gründlich gereinigt und alsdann 
auf eins gleichfalls nur schwach gebogene, etwas ausgehöhlte, bequeme 
Blechsehiene gelagert. 

In der 5. Woche stellte sich als Folge zurückgehaltenen Wund- 
secretes ein leichter Rothlauf am Oberarme ein. Durch Verband mit 
Oel und durch Anwendung lauer Fomente wurde dieser Zwischenfall, 
der nur durch eine allzurasche Verschliessung der äusseren Wunde ver- 
ursacht war, beseitigt. Der Öperirte erfreute sich übrigens nach 
einigen Tagen schon wieiler der Besserung, speiste mit Appetit und 
schlief während der Nacht mehrere Stunden ohne Hülfe won Morphium, 
welches Mittel nur in der ersten Zeit nach der Üperation zur Be- 
raubigung des Nervensystems nüthig war. Den #1. Juli musste leider 
der Patient seine Wohnung wochseln nnd war ich deshalb genäthigt, 
ihn einige Tage vorher kurze Zeit ausserhalb des Bettes zubringen zu 
lassen. Da das Aufsein keine nachtheiligen Folgen äusserte, 0 wurde 
der Transport per Wagen vorgenommen. Derselbo ging ohne Störung 
von statten. Während im Schritt gefahren wurde, unterstützte ich mit 
beiden Händen die gleichmässige Lage der Schiene, #0 dass sich keine 
Erschütterung der Schiene geltend machen konnte. Patient blieb jetzt 
täglich mehrere Stunden auf, d. bh. sus an einem Tisch, auf welchen 
die Schiene in richtiger Höhe gelagert und fixirt war; die Heilung 
machte sichtlich l’ortschritte. In der 9. Woche Hoss nur noch ans 
2 Fistelöffnungen Eiter ab. Ich entfernte deshalb die Schiene, nahm 
eine sorgfültige, aber gründliche Reinigung des Armes vor und legte, 
als ich mich überzeugt hatte, dass die ausgeschwitzte Masse noch sehr 
weich, noch grosse Beweglichkeit vorhanden sei, einen leichten Papp- 
verband an und schnitt denselben nach erfolgter Eintrocknung auf der 
äusseren, oberen Fläche durch, so dass or als bequeme Kapsel beim 
Verband benutzt werden konnte, Dis Stellung des Armes verharrte 
noch immer in einem stumpfen Winkel, auch vorsuchte ich keine 
passive Bewegungen, weil ich solche, in früher Zeit ausgeführt, für 
schädlich halte. In meinen kriegschirurgischen Erfahrungen habe ich 
bereits am geeigneten Orte darauf aufmerksam gemacht und daselbst 
Fälle angeführt, in welchen durch solche unzweckmissige Uebungen 
heftige Entzündungen und hierdurch vollständige Anchylose, ja selbat 
einmal bei Anwesenheit eines necrotischen losen Knochenaplitters Ver- 
letzung der Art. ulnaris, weiche die Amputstion des Oberarmes zur 
Folge hutte, veranlasst wurden. 

Ds nach einiger Zeit die Pappkapsel nicht mehr gut zusammen 
hielt, der Langenbeck’sche Stützapperat als zu schwer nicht er- 
tragen wurde, die Beschaffenheit der Wunde und des neuen Geleukes 
noch eine sorgfältige Behandlung, einen genügenden Schutz erforderte 
(an 2 Stellen kam noch Eiter ans der Tiefe und musste deshalb nuf 
Anwesenheit necrotischer Splitter der Sägefläche des Humerus ge- 
schlossen werden), a0 legte ich bei Stellung des Armes in stumpfem 
Winkel einen ganz leichten, gefensterten Gypsverband, der im Zeit- 
raum von 3 Monaten 2 Mal orneuert wurde, an und liess zur weiteren 
Fürsorge eine Armachlinge tragen, Der Operirte konnte, anf diese 
Weise vollkommen geschützt, sich täglich im Freien ergehen, am ge- 
sellschaftlichen Leben Theil nehmen, seine steif gewordenen Finger wieder 
gelenkig machen; er übte sich im Schreiben, im Anfassen von Gegen- 
ständen etc. — Als die ersten 6 Monate vorüber waren, liess ich den 
Gypsverband weg. Ich hatte mich von der besten Formation des neuen 
Gelenk» überzeugt und hielt es jetzt an der Zeit, zu passiven und 
actiren Bewegungen überzugehen. Streckung wie Beugung liessen sich 
passiv leicht ausführen; es handelte sich nur darum, die Muskeln der 
Art zu innerviren, dass auch durch den eigenen Willen die nöthigen 
Bewegungen gemacht werden konnten. Um dies zu erzielen, wurden 
ausser methodischer Lebung Abwaschungen und Bäder des Armes un- 
geordnet und ein einfacher Verband, Einwickelung mittelst einer Flanell- 
binde benützt. In kurzer Zeit brachte es der Operirta »0 weit, dass 
er den Vorderarm ziemlich rasch unter einem rechten Winkel beugen, 
wieder strecken, in jeder Richtung fixiren, den Arın vom Körper ab- 
und wieder anziehen, den Oberarm heben, mit der Hand verschiedene 
Gegenstände fassen, tragen, selbst den Stuhl vom Platze entfernen, 
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Briefs schreiben, Brot schneiden ete. konnte, Nur hin und wieder 
stellten sich stechende Schmerzen oder etwas verstärkte Absonderung 
aus den Fisteln ein und erinnerten an das Vorhandensein kleiner Se- 
quester, von deren Anwesenheit man sich auch dicht oberhalb des EIl- 
bogens überzeugen konnte, da hin und wieder bei Bewegungen ein kleines 
Kaochenbtättchen gefühls wurde. 

Im Laufe mehrerer Monate traten mit Ausnahme eines Bezems 
in der Umgebung der Üporationsstelle, welches starkes Jucken verur- 
sachte und durch Spannung die activen Bewegungen erschwerte, keine 
wesentliche Veriinderungen auf. Obstlt, W. benutzte immer den ope- 
rirten Arm, kleidete sich selbst an und führte während eines mehr- 
wöchentlichen Aufenthaltes auf dein Schwarzwald viele und grössere 
Bergpartien ohne jeglichen Nachtheil aus. Das Ellbogengelenk wurde 
nicht mehr besonders verbunden, sondern nur durch einen weichen 
Staucher vor Reibung der Kleidungsstücke ete. geschützt, die Arm- 
schlinge liess man weg. — Obgleich die aetiven Bewegungen sich 
immer mehr vervollkommneten, die Muskeln mit ziemlicher Kraft ar- 
beiteten, so konnte doch nicht an eins baldige Führung der Waffe, an 
den Versuch, das Pferd zu besteigen und ein Bataillon zu commandliren, 
gedscht werden; der Operirte trat deshalb in Pensionsstand, um später 
bei gebotener Gelegenheit in geeigneter Weise, wie x. B. als Com- 
mandeur eines Landwehrbezirkes etc. wieder verwendet zu werden. 

Ende des Sommers wurden plötzlich stechende Schmerzen dicht 
über dem Ellbogen verspürt und war das Beugen des Arınes etwas 
bebindert. Als ich nachsah, entdeckte ich neben der noch offenen Fistel 
(die andere hatte sich schon seit mehreren Wochen geschlossen) das 
spitze Ende eines Sequesters, fasste dasselbe sogleich und extrahirte 
ganz leicht ein abgestorbenes dünnes Knochenstück, welches die Hälfte 
der Rügefliche des Humerus darstellte. Nach 3 Tagen kam ein zweiter, 
kleiner Sequester zum Vorschein, trat von selbst aus und etwa 10 Tage 
später zog ich die dritte. etwas grüssere Partie der Sügefliche heraus. 
Jetzt waren die Bewegungen wieder leicht auszuführen, die Fistel und 
die durch die Sequester verursachte Oelfnung heilten rasch zu (eime 
Entfernung der vermutheten Knschenstückchen auf operstivem Wege 
bielt ich nümlich früher für nicht angezeigt), es trocknete der Aus- 
schlag ein und bildete sich die Infiltration der Haut zurück. Die Ge- 
brauchsfühigkeit des Gelenks ist nun aber der Art, dass der Vorderarm 
rasch in die Winkelstellung gebracht und wieder gestreckt, die Hand 
nach den verschiedenen Richtungen hin gedreht und geführt, selbat mit 
einiger Unteratiltzung des anderen Armes, die rechte Hand auf den 
Kopf gelegt und daselbst fizirt werden kann; der Operirte ist im Stande, 
ohne Mühe mit der rechten Haud schön zu schreiben, die Nahrungs- 
mittel zu zerschneiden und selbst schwere Gegenstände zu heben und 
zu tragen, 

Das neue Gelenk bietet allerdings noch ziemlich viel Spielraum, 
es ist aber, obgleich das Periost zurückgelassen wurde, durch fibröse 
Adhäsionen und verdickte, verknorpelto Wundungen in seinen Bewe- 
gungen nicht behindert, welches Verhalten vorzugsweise dadurch herbei- 
geführt wurde, dass die Synovialkapsel beinahe vollständig er 
halten blieb und die Gelenkslächen der Ulna und des Radius intnet 
waren, nieht abgetragen werden mussten. 

In ruhender Stellung, wenn der Arm schlaf am Körper herab- 
hängt, besteht keine Verkürzung des Gliedes; wie die Muskeln aber 
thätig sind, so beträgt die Verkürzung 5 Ctm. Wird der Vorderarm 
gebeugt, so schieben sich Ulna und Radius nach rückwärts und oben, 
der Humerus stemmt sich dagegen nach unten und vorn. Da die Er- 
nährung der Muskeln eine ganz normale ist und durch Verschliessung 
der Fistel, durch das Verschwinden des Ausschluges die Vebungen in 
keiner Weise mehr gestört werden, die Heilung als vollendet zu be- 
trachten ist, so bin ich überzeugt, dass bis in kurzer Zeit die activen 
Bewegungen der Art an Energie gewinnen, dass der Operirte bei der 
Versehung seiner Geschäfte etc. sich nicht mehr wesentlich  genirt 
füblen kann. 

Nachträglich ist zu bemerken, dass seit einigen Wochen der 
Induetionsstrom bei dem Operirten mit sehr gutem Erfolge angewendet 
wird, Durch den Einfluss der Electricität haben alle Bewegungen an 
Kraft, Energie und Leichtigkeit gewonnen. Die Muskeln ngiren viel 
prompter, verkürzen sieh vollkommen und kaun deshalb der Üperirte 
den Arm in gebeugtar Stellung frei vom Rumpfe entfernen und den- 
selben einige Zeit in dieser Richtung erhalten, ferner die Hand schnell 
zum Gesichte führen, sowie ziemlich schwere Gegenstände in die Höhe 
heben und tragen. Ich werde dieses Verfahren noch einige Zeit fort- 
setzen und hofk hierdurch die Gebrauchsfähigkeit des reserirten Gliedes 
wesentlich zu verbessern. 

Was hei gutem Willen eine ständige, zweckmässige Uebung zu 
leisten im Stande ist, habe ich erst in neuester Zeit wieder bei einem 
Fall von Resection des linken Elibogengelenks beobachten können, 
Einem jungen Mann, der jetzt hier lebt, wurde in einer grünseren 
Stadt Süddeutschlands wegen eines chronischen Uebels das ganze linke 


Ellbogengelenk ausgesügt. War die Operation auch ganz gut ausge- 
führt, eo liess doch die Nachbehandlung jedenfalls zu wünschen übrig, 
denn schon nach 6 Wochen wurde der Ungeheilte ohne jeglichen 
schützenden, unbeweglichen Verband entlassen und rieth man ihm nur 
an, sich noch einige Zeit einer Armschlinge zu bedienen. Als die 
Heilung vollendet war, ergab sich, dass ein Schlottergelenk in hohem 
Grade zurückgeblioben sei, Drei Finger konnten leicht in die Knochen- 
licke gelegt werden und es standen die harten Gebilde nur durch einen 
dünnen, fibrösen Strang in Verbindung. Der Vorderarm pendelte wie 
ein Dreschflegel am Oberarm bin und her, und wenn der Lotztere ge- 
hoben wurde, s0 hing der erstere unter einem rechten Winkel, wie 
abgebrochen, herunter und verursachte einen peinlichen Eindrnek. Der 
Operirte, ein armer Arbeiter, dessen Existenz auf eigene 'Thätigkeit 
angewiesen war, übte sich allmälig so ein, dass jetzt, nach Ablauf von 
2'/, Jahren, die Muskeln kräftig genug sind, um beim Beugen die Vorder- 
armknochen unter den Humerus schieben und daselbst festhalten zn 
können, dass ferner Lasten von 75 Pfunden gehoben werden ete., und 
es deshalb dem Operirten möglich ist, seinem Geschäft ala Zimmermaler 
vorzustehen; nur beim Bemalen der Plafonds, wobei der linke Arm 
lange Zeit in gleicher Stellung verharren und den Stab führen muss, 
ist die Benutzung einer einfachen Fizationsvorrichtung nöthlg. 
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Miscellen 


Zur Reformfrage. 


Ausgehend von der Ansicht, dass cs an der Zeit sei, die viel 
erörterten Fragen, betrefiend die Roform der sanitätlichen Verwaltung 
und Gusetzgebung, nunmehr aus dem Bereiche der theoretischen Dis- 
eussion, der Resolutionen und der vergeblichen Hoffnungen auf eine 
Initiative des preussischen Cultusministers vor die gesetzgebenden Ge- 
wslten dos Norddeutschen Bunden zu bringen, haben die Herren Pro- 
fessor Dr. Richter in Dresian, Dr. Spiess sen. und Dr. Varren- 
trapp in Frankfurt a. M,, Dr. Wasserfuhr in Stettin und Baurath 
Hobrecht in Berlin folgende Petition au den Reichstag verfasst: 

Derselbe wolle bei dem Bundesrathe des Norddeutschen 
Bundes beantragen: 

I. Die Vorlage eines Gesotzes, botreffend dia Verwaltungs- 
Organisation der öffentlichen Gesundheitspflege im Nord- 
deutschen Bunde, 

li, Zu den Vorarbeiten für dies Gesetz die Einsetzung 
einer mit dem Rechte der Cooptation ausgestatteten Commission 
von Sachverständigen (Aerzten, Technikern und Verwaltungs- 
beamten) aus den Staaten des Norddeutschen Bunden. 

Ill. Als Grundlage des Gesetzes die Berücksichtigung 
folgender, von den vereinigten Seoetionen für öffentliche 
Gesundheitspflege und für Medicinalreform in der 43. Ver- 
sammlung Doutscher Aerzte und Naturforscher zu Inns- 
bruck 186% einstimmig gefasster Resulntionen: 

„Es sind in jeder städtischen Gemeinde wie in Landbezirken ent- 
sprechende, bis zu einem gewissen Grade selbstständige Gesundheits- 
ausschlisse (Sanitätsoommissionen) zu bilden, die unter Beaufsich- 
tigung, heziehungsweise Leitung, höherer atastlicher Organs die nächste 
Sorge für Alles, was das üffentliche Gesundheitswohl ihrer Gemeinde 
und ihres l.andbezirkes betrifft, zu übernehmen haben. 

Die Gesundheitsausschüsse bestehen aus Gemeindebeamtn und 
Bürgern, Aorzten und Technikern (Chemiker, Architekt und Inganienr), 
und lehnen sich überall an die politischen Behörden der entsprechenden 
Gemeinden und Bezirke an. — 

Die Beaufsichtigung, beziehungsweise Leitung, der örtlichen Ge- 
sundheitspflege ist Sache wines vom Stsste für jeden grüsseren Ver- 
waltungsbezirk zu ernennenden öffentlichen Gesundheitsbenmten, 
der neben diesem seinem Amte keine andere Beschäftigung treiben, 
namentlich — wenn Arzt — weder ärztliche Praxis üben, noch Ge- 
richtsarzt sein darf. Derselbe ist gleichberechtigtes Mitglied der be- 
treffenden staatlichen Verwaltungsbehörde. In seinem Bereiche übt er 
aber auch volle Initiative und verfügt in Verbindung mit den Gesund- 
heitsausschlissen nach Maassgabe der bestehenden gesetzlichen Vor- 
schriften über die vorhandenen Polizeimittel zur Abstellung der ermit- 
telten Vebelstände. Derselbe ist der staatlichen Centraibehörde für das 
öffentliche Gesundheitswesen untergeordnet. — 

Die aus Verwaltungsbeamten, Aerzten und Technikern bestehende 
Centralbehörde bildet bei der obersten Verwaltungsstelle eine be- 
sondere Abtheilung und hat folgende Functionen zu übernelmen. 
Sie hat: 

a) für die Erhebung einer fortlaufonden Statistik der Gesundheits- 
und Sterblichkeitsverhältnisse zu sorgen; 


b) jährlich einen ausführlichen Bericht über den (Gesundheits- 
zustand, sowie über den Fortgang der Werke der öffentlichen 
Gesundheitspflege zu veröffentlichen; 

ec) die die öffentliche Gesundheitspflege betreifenden allgemeinen 
Gesetze und Verordnungen vorzubereiten und zu be- 
rathen, die Ansführung der erlnssonen gesundkeitspolizeilichen 
Gosetze als oberstes Verwaltungsorgan zu überwachen und 
zu leiten, sowie 

d) für Heranbildung, Prüfung und Anstellung tlüchtiger Ge- 
sundheitsbeamten zu sorgen. — 

Der Unterricht über die Erkenntnis von Krankheitsursachen 
und über Krankheitsverhütung ist au den Universitäten, Fach- und 
Volksschulen sorgfältig zu pflegen. — 


Motive 


Ad 1. Die Entwickelung der ärztlichen Wissenschaft hat dieselbe 
dahin geführt, ihren lohnendsten Wirkungakreis und ihre höchste Auf- 
gabe nicht sowohl ie der Heilung als in der Verhütang von Krank- 
heiten zu suchen, Diese Auffassung ist unter den wissenschaftlichen 
Aevrzten Deutschlands eine nahezu einstimmige geworden und hat Aus- 
druck gefunden theils in der reichhaltigen hygienischen Literatur der 
letzten Jahre, theils in den Verhandlungen der Dentschen Aerzte und 
Naturforscher in ihren Jahresversammlungen zu Frankfurt a. M., Dres- 
den und Innsbruck. 

“Theils die letzten schweren Choleraepidemien, welche in Dentsch- 
land Hunderttausende von Menschenleben bingerafft und das Familien- 
glück, sowie den Nationalwohlstand auf das Tiefste geschädigt haben, 
theils die verderbliche jüngste Typhusepidemie in Ostpreussen, theils 
die glänzenden Resultate, welche durch die eifrige geselzgeberische 
Thätigkeit des Parlaments und der Kegierung in England in Bexug 
anf die Minderung der Sterblichkeit in letzterem Lande erreicht worden 
sind, haben andererseits bewirkt, dass zahlreiche, auch nicht ärztliche 
Kreise, besonders in den grösseren Städten, überzengt worden sind von 
der hohen Wichtigkeit der öffentlichen Gesundheitspflege, von dem Un- 
zureichenden der jetzt in den Staaten des Norddeutschen Bundes in 
Bezug auf Verhütung epidemischer und auderer Krankheiten be- 
stehenden Einrichtungen und Gesetze und von der Nothwendigkeit 
einer baldigen durchgreifenden Reform auf diesem Gebiete, Diese 
Ueberzeugung ist zu Tage getreten theils in den grossen Leserkreisen 
der zahlreich entstandenen populären diätetischen und hygienischen 
Schriften, theils in der Bildung von Vereinen für Gesundheitspflege 
in vielen grösseren Städten, z. B. Bremen, Halle, Leipzig, Lübeck, 
Dresden, Cöln, Düsseldorf, theils in dem Ernst und der Sorgfalt, mit 
welchen verschiedene städtische Communen die Verbesserung ihrer 
sanitätlichen Zustände in Angriff genommen haben. In letzteren Be- 
ziehungen verweisen wir auf die von den Communalbehörden vun Ber- 
lin, Bremen, Danzig, Dresden, Hildesheim, Leipzig, Hamburg, Stettin, 
Stralsund, Frankfurt a. M., Wiesbaden, Königsberg, Kassel und anderen 
Städten theils vorbereiteten, theils in der Ausführung begriffenen, theils 
schon vollendeten grossartigen Wasserleitungs- und Canalisationsarbeiten. 

Leider sind in Vergleich «u dieser zunehmenden Bedeutung und 
Entwickelung der öffentlichen Gesundheitspflege in der Wissenschaft 
und im Leben die Leistungen der mit der Sanitätsverwaltung in den 
verschiedenen Staaten des Norddeutschen Bundes amtlich betrauten 
Behörden weit zurückgeblieben. Zwar haben es manche Regierungen 
auch in den letzten Jahren nn einzelnen medieinalpolizeilichen Anurd- 
nungen nicht fehlen lassen. Letztere betrafen aber meist Gegenstände 
von geringer Bedeutung, hatten nur für kleinere Bezirke Geltung, 
ermangelten beriglich ihrer Ausführung einer genügenden Controle und 
waren deshalb häufig wirkungslos. Auch haben die Regierungen nicht 
unterlassen, nach dem Ausbruch von Epidemien gewinse medieinal- 
polizeiliche Manssregeln eintreten zu lassen. Letztere haben aber, wie 
die jüngsten grossen Cholera- und Flecktyphusepidemien gelehrt haben, 
auf den Verlauf der Seuchen nur einen sehr geringen Einfluss ans- 
geübt, theils weil sie zu spät erfolgten, theils weil sie auf veralteten 
Gesetzen und Verfügungen beruhten, theils weil die Maassregeln der 
einen Regierung nicht selten mit denen einer anderen in Widerspruch 
standen, theila weil es an brauchbaren Organen zu ihrer Ausführung 
fehlte. 80 bildet z. B. in Preussen ein vor bereits 34 Jahren erlassenes 
Regulativ noch heute die gesetzliche Grundlage für das Verhalten der 
Behörden und Berölkerungen gegenüber von epidemischen und an- 
steckenden Krankheiten, obwohl es von der Wissenschaft und Erfahrung 
längst überholt und von allen Sachverständigen als unbrauchbar erkannt 
ist. In Bezug auf die Orundbedingungen der öffentlichen Gesundheit: 
Die Beschaffung und Erhaltung reinen Bodens, reinen Wassers, reiner 
Luft für die Wohnorte ist Seitens der Gesetzgebung und Medieinal- 
verwaltung in den letzten Jahrzehnten nichts der Erwähnung Werthes 
bei uns geschehen. Die Verordnungen zum Schutze der Fabrikarbeiter 
gegen die Schädlichkeiten ihrer Beschäftigungen sind zum grossen 
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Theile ungenügend oder entbehren der nöthigen Controle bezüglich 
ihrer Ausführung. Es fehlt an Gesetzen und Vorschriften, welche die 
Gemeinden zu Maassrogeln, betreffend die Entwässerung und Reinhaltung 
der oberen Bodenschiehten der Wohnorte in einer den heutigen An- 
sprüchen der Wissenschaft und Erfahrung genügenden Weise verpflichten 
und ermächtigen. Die verschiedenen Banpolizeiordnungen gewähren den 
Bevölkerungen gegen gesundheitsschädliche bauliche Anlagen von 
Strassen, Häusern, Höfen, Wohnungen, Fabrikaulagen und Schläch- 
tereien "keinen ausreichenden und wirksamen Schutz. Bestimmungen 
zum Schutze der Schulkinder gegen die Gesundheitsschädlichkeiten der 
Schulhäuser, Schulstuben, Schuleinrichtungen und des Schulanterrichts 
fehlen fast gänzlich; sachverständige Ärztliche Anfsicht in diesen Be- 
ziehungen findet nicht statt. Ka fehlt ferner an ordentlichen Lehr- 
stühlen für die Öffentliche Gesundheitspflege au den Universitäten und 
an Unterricht in den Naturwissenschaften, einschliesslich der Anthro- 
pologie und Diktetik, an dem Schullehrerseminaren, sowie an den 
höheren und niederen Schulen. Die norddeutschen Länder gehen ins- 
besondere dom Ausbruche einer etwaigen neuen Choleranpidemie noch 
gerade so ungerlistet entgegen wie 1866, und sind in der ataatlichen 
Fürsorge für das öffentliche Gesundheitswesen von manchen anderen 
Cultursiasten, x. B. von England, weit überholt. 

Wirksame Einrichtungen für Erhaltung der Volksgesundheit und 
für Verhütung von epidemischen und manchen anderen Krankheiten 
zu treffen reichen aber die Hülfsmittel und Leistungen weder vön ein- 
zelnen Aerzten und anderen Privatpersonen, noch von einzelnen 
grösseren Communen aus, Solcho Manssregeln herbeiruführen vermag 
nur ein grosses Stantswesen. lin grosser Staat hat aber nicht nur 
die Macht, sondern auch die durch sein eigenes Interesse gebatene 
Plicht dazu, weil seine Wohlfahrt in erster Linie auf der Gesundheit 
der Nation beruht. . 

Wenn dennoch die Verwaltung und Gesetzgebung der öffentlichen 
Gesundheitspflege in den meinten deutschen Stanten weit hinter den 
berechtigten Ansprüchen der Neuzeit zurückgeblieben sind, so liegt der 
Grund hanptsächlich darin, dass in dem grössten dentschen Staate, in 
Preussen, die öffentliche Gesundheitapflege innerhalb des Stantaministe- 
riums einer sachverständigen und selbstständigen Vertretung entbehrt, 
vielmehr unnatürlicher Weise mit dem Cultastministerium verbunden ist. 
Die mit Bearbeitung der laufenden Angelegenheiten des Medicinalwesens 
beschäftigten Häthe und die zwar ans hervorragenden Gelehrten be- 
stehende, aber über hygienische Gegenstände nur selten befragte 
Wissenschaftliche Deputation für das Medicinalwesen können für jene 
Mängel nicht entschädigen, Die Medicinalesllegien der Provinzen sind 
für die öffentliche Gesundheitspflege längst bedeutungslos geworden, 
Unter den Organen der Medieinalpolizei aber bestehen die Sanitäts- 
commissionen, welche gesetzlich den Polizeibehörden zur Unterstützung 
mit Rath und That beigegeben sind, fast fiberall nur auf dem Papiere, 
ihre Mitglieder sind einer eigenen Initiative beraubt und pflegen nur 
nach dem Ausbruch von Epidemien in Thätigkeit gesetzt zu worden. 
Die Kreisphysiker andererseits können der öffentlichen Gesundheitspflege 
keine Fürsorge widmen, weil sie vermöge ihres kärglichen Gehalts von 
300 Thirn, auf den Erwerb durch ärztliche Praxis und gerichtsärztliche 
Functionen angewiesen sind, weil sie eine fortlaufende amtliche Konnt- 
niss von den Gesundheitsverhältnissen ihrer Kreise zu gewinnen nicht 
in die Lage gesetzt sind, und weil sie nur in den grüsseren Städten 
gelegentlich za sanitätspolizeilichen Gutachten aufgefordert werden, 
während in den Landkreisen ihre sanitätspolizeiliche Thätigkeit durch 
neuere Ministerialreseripte — wenn man von den öffentlichen Impfungen 
absiceht — aus fiscalischen Sparsamkeitsrlicksichten fast gänzlich ein- 
gextellt worden ist. 

Die übrigen norddeutschen Staaten sind theils zu klein und 
mittellos für die Erfüllung höherer staatlicher Aufgaben, theils nicht 
gewohnt, für letztere die Initiative zu ergreifen, und wenn auch in 
manchen von ihnen, z. B. in Sachsen, die Medieinalverwaltung besser 
organieirt ist, so befindet sich doch fast in allen die hygienische Gesetz- 
gebung in derselben Stagnation wie in Preussen. 

Bei dieser Sachlage richten wir Unterzeichnete auf den Hohen 
Reichstag und Bundesrath des Norddeutschen Bundes vertrauensvoll 
unsere Blicke, nachdem wir mit Freunde die Bestimmung des Art. 4 
No. 15 der Verfassung begrüsst haben, welche dem Bunde die Beauf- 
sichtigung und Gesetzgebung auch bezüglich Manssregeln der Medicinal- 
polizei verliehen hat. Es ist aber nicht sllein das Vertrauen, dass 
die Behörden des Bundes ‚ie ihnen von una angeronnene Aufgabe 
besser lösen werden als die Behörden der Einzelstaaten, welches uns 
bestimmt, mit unserer Petition vor die Hohen Bundesgewalten zu treten, 
sondern auch der Umstand, dass die wichtigsten medicinalpolizeilichen 
Manssregeln, woforn sie Verhütung oder Beschränkung cepidemischer 
und anderer ansteckender Krankheiten bezwecken, bei der geographi- 
schen Lage der norddeutschen Länder von den Behörden der Einzel- 
staaten gar nicht in wirksamer Weisse zur Durchführung gebracht 
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werden können, sondern nur von einer Contralgewalt. Denn die besten 
Maassregeln und Einrichtungen gegen die Entstehung und Verbreitung 
solcher Krankheiten in einem Lande müssen mehr oder weniger ihre 
Wirkung versagen, wenn dieselben in einem angrenzenden Lande ver- 
nachlässigt werden. Nachdem aber die in den Staaten des Nord- 
deutschen Bundes zur Zeit bestehenden Verwaltungsorganisationen sich 
zur Herstellung einer den heutigen Anforderungen der Humanitit und 
des Staatswohls entsprechenden öffentlichen Gesundheitspflegs als un- 
wirksam erwiesen haben, muss der nöthigen materiellen gefetzgebe- 
rischen Reform auf letzterem Gebiete eine Verwaltungsreorganisation 
vorhergehen. — Diess sind die Motive unseres Petitums sub I, 

Ad II. Da es dem hohen Norddeutschen Bunde an eigenen 
Beamten gebricht, welche geeignet wären, diese Verwaltungsorganisation 
zwockmäseig in Angriff zu nehmen, #0 ergiebt sich die sub II. von 
uns erbetene Niedersetzung einer besonderen Commission von Sach- 
verständigen von selbst »ls nothwendig, wobei wir bemerken, dass wir 
als sachverständig nor Münner erachten, welche positive and hervor- 
ragende wissenschaftliche oder practische Leistungen auf dem Gebiete 
der öfentlichen Gesundheitspflege aufzuweisen haben. 

Ad Il, Als Richtschnur für die Arbeiten dieser Commission 
werden in erster Reihe die heutigen Ansprüche der ärstlichen Wissen- 
schaft und Erfahrung dienen müssen, Für diese Ansprüche giebt es 
aber zur Zeit keinen zuverlässigeren und gewichtigeren Ausdruck als 
den von den vereinigten Sectionen für öffentliche Gesundheitspflege 
und für Medieinalrefurm in der letzten Versammlung Deutscher Natur- 
forscher und Aerzte durch viele sachverständige und unabhängige 
Miuner in jener Beziebung gefassten Resolutionen, welche wir ihrem 
wesentlichen Inhalte nach sub III, anzuführen uns gestattet haben. 

Möge der Hohe Reichstag im Interesse der Wohlfahrt des 
Deutschen Volkes unserer Petition eine eingehende Berücksichtigung 
schenken, und den segensreichen gemeinsamen Einrichtungen und Ge- 
setzen, welche derseibe im Verein mit dem Bumdesrathe bereits ge- 
schaffen hat, neue auf dem Gebiete der öffentlichen Gesundheitspflege 
hinzufügen! 


Die Petition, welche in vielen norddeutschen Städten, auch in 
Berlin, eireulirt, hat bis jetzt in kurzer Zeit einen überraschenden 
Erfolg gehabt. So sind derselben fast alle Magistratsmitglieder, Btadt- 
verordneten und unabhängigen Aerzte, suwie viele angesehene Einwoh- 
ner, in Brandenburg a. H. (50 Unterschriften), Gumbinnen (55 Unter- 
schriften), Oberbürgermeister und Bürgermeister an der Spitze, ferner 
die Communalbehärden und viele Aerete in Wiesbaden, sowie der 
grösste Thail der Senatoren, Aerzte und Mitglieder des gesutzgebanden 
Körpers in Bremen, wo Dr. H. Rohlfs sich der Sache mit grossem 
Eifer angenommen hat, beigetreten. In Stettin haben bereits der 
grösste Theil der Magistratsmitglieder, viele Aerzte und Stadtrerordnete 
sie unterzeichnet. Desgleichen hat sie in Leipzig in denselben Kreisen 
schon zahlreiche Unterschriften gefunden. 

Für Berlin liegt ein Exemplar nebst Unterschrifisbogen u. A. in 
der Hirschwald’schen Buchhandlung, Unter den Linden, für Die- 
jenigen sus, welche der Petition ihre Unterschrift zuwenden wollen, 
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Hofmann, A. W., Professor Dr., Einleitung in die moderne 
Chemie. Nach einer Reihe von Vorträgen, gehalten in dem 
Royal College of Chemistry zu London. 4. Auf. 8. 8.339. 

Mit besonderem Verguligen mache ich die Collegen auf dieses werth- 
volle Buch aufmerksam, dessen Lecture dem Leser eine Reihe germss- 
reicher Stunden bereiten wird. In elassischer Forın wird er durch den 
Vf. in die Grundanschauungen der modernen Chemie eingeführt und 
die dazu nüthigen Experimente werden ihm mit grösster Klarheit an 
die Hand gegeben, Da diese Vorträge zunächst für Studirende bestimmt 
sind, so hat ihnen der Vf. ein um so leicht fasslicheres Gewand ge- 
geben und macht sie damit auch den Lesern zugänglich, die chemische 
Vorkenntnisse nicht besitzen, für diejenigen aber, die sich früher mit 
Chemio beschäftigt haben, wird es von besonderem Interesse sein, 
durch Hrn. Hofmann einen klaren Blick in die moderne Gestaltung 
der Grundlehren derselben zu thun. Was ich hier nach eigener Er- 
fahrung sage, müssen Viele vor mir erkannt haben, wie das schnell 
nöthig gewordene Erscheinen von 4 Auflagen (1566 — 69) boweist. 
Eine wesentliche Umänderung der ganzen Anlage gab Vf. den Vor- 
lesungen in der 3. Auflage, jedoch auch deren nächste Nachfolgerin, 





wie sie num vorliegt, ist nicht ohne Aenderungen und Zusätze, nament- 
lich in den esperimentellen Theilen, geblieben, Ein Vergleich beider 
Auflagen lehrt, wie beflissen Hr. Hofmson fortdauernd ist, Schülern 
und Lehrern jede Unebenheit auf dem Wege, der sie zur freien Aus- 
sicht in die Elementarlehren der Chemie führt, zu beseitigen, ihn ntets 
bequemer und leichter gangbar zu machen. So empfiehlt sich durch 
Form und Inhalt das Buch jedem Gebildeten, und wünsche ich, darch 
diese Anzeige den Kreis der Leser in der medieinischen Welt recht 
zu erweitern. G. 


Notizen. 


Berlin. Es wurde in No. 49 1869 der Dentschen Klinik be- 
richtet, dass wegen epidemischer Verbreitung der granulösen Augen- 
entzladung unter den Truppen in Glogau dieselben auf die umliegenden 
Dörfer verlegt seien und dass gegen solch wunderliche Maassregel 
Seitens der Civilbehörden im Interesse der Bevölkerung Protest erhoben 
sei. Dess letzterer nur zu berechtigt, dass die Verlegung der Truppen 
ein überaus grosser Missgriff war, hat leider die Erfahrung gezeigt 
und wieder leider hat nun den Nachtheil die arme Rerälkerung, nicht 
die betreffende Militärbehörde zu tragen. Die Bevölkerung der erst 
belegten Dörfer ist nämlich — und das war ao bestimmt vorsus- 
zusehen, wio tüglich der Aufgang der Sonne — schnell inficirt, vor- 
zugsweise die arme Schuljugend. Nun sollte eine neue Verlegung der 
Truppen eintreten, als die leidige Geldfrage einen unerwarteten (Quer- 
strich machte, Auf Grund eines Gesetzes verlangte nämlich das Land- 
rathsamt zu Liegnitz eine Desinfection der bisherigen Quartiere sofort 
nach Räumung derselben, Der Cominandantur standen die erforderlichen 
Mittel nicht zu Gebote und so unterblieb die beabsichtigte und bereits 
angeordnete Transferirung der Truppen vorerst. Uebrigens ergiebt sich 
als Facit der ganzen Operation, dass die auf die Dörfer verlagten 
Mannschaften nicht geheilt, dagegen, wie bereits gesagt, viele Ciril- 
personen erkrankt sind. Nicht unwahrscheinlich ist os, dass von dem 
jüngeren Theil der letzteren bei der späteren Aushebung ein nicht 
unbedeutender Procentsatz in Folge der Augenentzündung unbrauchbar 
sein wird. Doch auch kein Vortheil fir den Staat! Solche Erfahrungen 
geben denn wohl künftighin Gelegenheit, derartige Maassnahmen vor der 
Ausführung zu prüfen, zumal wenn die Civilbehörden wohlbegründete 
Einsprache beim Militärcommande erheben. 

Universitäten. In Wien wurde Professor Dr. Oppolzer 
durch Verleihung des Ritterkreuzes des Leopold-Ordens in den Ritter- 
stand erhoben. — In Giessen wurde der Professor honorarius Dr. 
Pflug zum ordentlichen Professor ernannt. 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem Kreisphysicus Dr, Marcuse in 
Angerburg, dem practischen Arzt Dr. Kollar in Leschnitz und dem 
practischen Arzt Dr. Dahrenstädt in Hamm ist der Charaster als 
Sanitätsrath verlieben worden. 

Personalveränderungen. Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. Koppen in Allendorf ist zum Kreisphysieus des Kreises Heiligen- 
stadt ernannt worden. Niederlassungen: Dr. Lüdden in Wollin, Dr. 
Knoch in Ranis, Wundarzt 1. Classe Förstner in Neuwedell. Ver- 
zogen sind: Dr. Versen von Berlin nach Saarlouis, Dr. Hennet von 
Görlitz nach Pfürten, Dr. Birnbaum von Schweidnitz nach Strüth 
im Rheingau, Dr. Burger von Siegburg nach Bonn, 

Todesfälle. Kreiswundarst Dr. Tietz in Schildberg, Kreis- 
wundarzt Phemel in BRobertstadt, 
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Das Wurstgift yon Thieren gefressen, die an Milzbrand crepirt waren, so liegen auch 
Fon hier zahlreiche Beweise vor, dass sie verdorbene Wilrste gefressen, ohne 
Dr. Müller in Minden. krunk darnach geworden zu sein. So fand Schlossberger, dass 


mehrere Unzen von einer Wurst mit schmierigen, erweichten Stellen, 
3 nach deren Genusse mehrere Menschen tädtlich erkrankt waren, von 
6. Capitol. einem ausgehungerten Dachshunde gierig verzehrt, — wie eine 4 Wochen 
1. Die Wirkung des Wurstgiftes auf Thiere. lange Beobachtung ergab — ohne den mindesten Nachtheil vertragen 
In zahlreichen Fällen hat man durch Experimente an Thieren | wurden, Schlossberger nimmt an, dass namentlich bei Pleischfressern, 
versucht, über die Natur des Wursigiftes Aufschluss zu erhalten. Aber | von denen Viele aashafte Materien in den Magen bringen, die Darm- 
wie die chemische Analyse, so hat auch das physiologische Experiment | säfte energischer zersetzend wirken müssen. 
keine der ihm hier vorgelegten Fragen beantwortet. Zahlreiche Forscher, Die meisten Experimente dieser Art sind unstreitig von Kerner 
wie Korner, Weiss, Jaeger, Schiossberger, Springer und An- | angestellt worden, aber leider nicht mit den Resten giftiger Würste, 
dere haben versucht, auf künstlichem Wege durch eine fehlerhafte Zu- | sordern mit Stoffen, welche er theils aus verdorbenen Würsten durch 
bereitung und Aufbewahrung der Würste das Wüurstgift zu erzeugen. | Auslaugen oder durch Sättigung mit Kali, Abdampfen der Salzlauge 
Es ist niemals geglückt. Und wäre es geglückt, wie hätte man sicher | und Austreibung der Säure durch Schwefelsäure gewonnen, theils aus 
die giftigen Eigenschaften dieser Wiürste nachweisen wollen? Eiwa | ranzigem Schweincfett präparirt hatte. Kerner giebt an, dnss die 
allein durch lütterungsversuche an Thieren? Die Geschichte weist | Vergiftung durch verdorbene Würste und die durch Fetteäure ver- 
nach, dass die meisten Forscher derartige Versuche angestellt haben, | ursachte dieselben Erscheinungen hervorbrächten, nämlich einen eroup- 
theils mit den aus derselben Wurstmasse bereiteten Würsten, von | artigen Husten, hartnückigo Verstopfung, Hemmung der Darmsecretion, 
welchen auch die giftigen herstamnten, theile mit den Ueberbleibseln | Dysphagie, Heiserkeit und Tonlosigkeit der Stimme. Die Pupillen- 
der letzteren. Bisweilen erkrankten wohl diese Versuchsthiere, in den | veränderung sei bei der Vergiftung durch Fettsäure nicht a0 constant, 
meisten Fällen dagegen blieben sie gesund. In keinem Falle hat das | wie bei der durch verdorbene Würste. Constant sei in beiden Ver- 
physiologische Experiment bis jetzt der Wissenschaft genutzt. Ausser- | giftungsfällen die Ptosis pslpebrarum, das Erlöschen der Herzthätigkeit, 
dem abor müssen wir daran erinnern, wie gewagt es sein würde und | die Steifigkeit und die Lähmung der Extremitäten und die ausgezeichnet 
wie irreführend, wollte man hier von Experimenten, die an Thieren | starke Muskelrigidität nach dem Tode. Desgleichen zeige sich bei 
angestellt sind, zurückschliessen auf dieselbe Wirkung derselben Po- | beiden Vergiftungen in der Leiche der welke Zustand des Herzens. 
tenren auf den menschlichen Organismus. Der thierische Magen und Schlossberger und Andere legen mit Recht diesen Kerner’schen 
Darmeanal scheint in dieser Beziehung durchaus anders organisirt zu | Experimenten durchaus gar keinen Werth bei, „weil der eine Theil 
sein, als der menschliche, Bei den Fleischfressern besonders scheinen | mit Produeten der Destillation von Schweinefett, die andere Hälfte der 
diese Organe geradern auf den Genuss verdorbenen Fleisches ainge- | Versuche mit unreinen, fetten Säuren angestellt sei, welche aus ge- 
richtet zu sein. Wie Hunde und Katzen ohne allen Schaden Fleisch ' wöhnlichen Neutralfetten durch Verseifung und nachberige Tremmung 
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® ist mir in Italien nichts bekannt, wenn man vielleicht auch zugeben 
Feuilleton. muss, dass die physicalischen ’Theorien, vermüge deren eine mecha- 
ERERTTER Ale Beer R nistische Philosophie überhaupt erst Bı.den gewinnen und in das reale 
Die italienische Mediein des 17. Jahrhunderts und die | Leben eingeführt werden kann, vorzugsweise das Eigenthum italienischer 


iatromechanische Schule. i Heroen waren. in dieser Hinsicht mag Renzi Recht haben, wenn er 
Yon das iatromechanische System nicht für eine direste Folge der Carte- 

Dr. R. Finekenstein, sianischen Doctrin, sondern für eine Frucht der Experimentaimethode 
Privaidacent an der k. Unirersität zu Breslou, hätt, die mit Galilei in die Natarwissenschaft eingeführt wurde, und 
(Foriseizung aus No.d.) mit welcher gleich unmittelbar grossartige Entdeckungen im Gebiete 


Wenden wir uns jetzt, nachdem wir eine oberflächliche Skizze | der Natar und neue Wahrheiten in der Erkenntniss derselben verbunden 
von dem Lehren und Wirken der latromechaniker gegeben und gleich- | waren. Einer dor wenigen, wo nicht der einzige Schriftsteller, dem man 
sam nur eine Seite ihres wissenschaftlichen Strebens herausgegrifen | bei gleichzeitig vollständiger Beherrschung des Materials bis in das 
haben, zu einer speciellen Erürterung des Inhalts des intromechanischen | kleinste Detail eine wirklich geistvolle Bearbeitung der Geschichte der 
Systems. Ob allen zu dieser Richtung gezählten oder ihr folgenden | Medicin zutranen kann, der unsterbliche Sprengel, sagt mit Recht, 
Aerzten von literarischem Ruf die volle Bedeutung des Zieles klar ge- | dass nicht die scholastische Philosophie, deren Reformator Descartes 
wesen ist, zu welchem nothwendig die rein mechanische Auffassung des | nur gewesen, sondern die Erperimentalphysik, deren Schöpfer Galilei 
Lebens führt, möchte ich bezweifeln; ich möchte auch noch nicht die | allein genannt zu werden verdient, dem jatromechanischen System seinen 
Ansicht Renezi's unterschreiben, dass die Schule als System nufgefasst | Ursprung verlichen hat, Damit brach, wie Sprengel sich ausdrückt, 
ein ausschliesslich italienisches Product sei. Denn von einer mecha- | erst die schöne Murgenröthe der Wissenschaften und des freieren 
nischen, das wäre atomistischen Philosophie, wie wir sie von Des- | Denkens nach langer Nacht der Bärbarei an und Italien ward die 
eartes kennen, wie sie dann von den englischen Skeptikern und Sen- | Wiege der Naturlehre und ihrer mathematischen Bearbeitung. 
sualisten weiter entwickelt wurde und namentlich durch Leibnitzens Alfons Borelli aber, welcher zuerst Mathematik und Experi- 
Nomadenlehre in Deutschland die höchste geistige Vollendung erlangte, | mentalphysik mit der Mediein systematisch verband, stellte für diese 
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dureh Mineralsäuren erhalten wären, aber in keiner Weise von ver- 
dorbenen Fetten abetamınten, Die Producte der zerstörenden Destillation 
erlauben aber gar keinen Schluss auf die Producte der Gährung und 
Verwesung.‘* 

Nach Buehner und Schumann, welche mit dem in Alcohol 
löslichen Theil der giftigen Würste exparimentirten, soll das verdünnte 
Gift auf Thiere nur eine schwache oder gar keine und das coneentrirte 
Gift wenigstens eine schwächere Wirkung, als auf den Menschen äussern. 
Van Hasselt erklärt olle jene Fütterungsversuche, die mit ätherischen 
oder aleoholischen Extraoten aus verdorbenen Würsten angestellt seien, 
für werthlos, weil namentlich Hunde gegen dieselben sehr empfind- 
lich seien. 

Beweisend können eigentlich nur jene Fülle sein, in denen man 
Thiere mit Stücken derselben Wurst fütterte, welche Menschen ver- 
giftet hatte. Von solehen Reohachtungen sind anzuführen die bereits 
oben mitgetheilten Fälle von Schlossberger und von Müller in 
Calw (Würtemb, Corr. Bl. 33, 30, 1883). In diesen Fällen bestätigte 
die Fütterung mit der verdorbeuen Wurst die Unschädlichkeit derselben 
für Hunde (bekanntlich auch für Schweine. Schmidt's Jahrb, 120, 
pag. 182). Ausserdem gehört hierhin der fulgende von Kerner an- 
geführte Fall {l. c., pag. 119): 

„Ungefähr ein viertel Pfund von einer Wurst, deren Geruch 
durchdringend stark, sünerlich und ekelhaft, nach Art eines faulen 
Käzes war, wurde einem Hunde eingegeben. Dieser erbrach sich darauf 
einige Male, bekam Durchfall, war auch die ganze Nacht etwas traurig, 
am folgenden Tage aber wieder so gesund, wie zuror.* 

In dem von Dr. Bossert beobachteten Falle ')} „erkrankten noch 
der Hauskbund, welcher eine in den Mist vergrabene Wurst heraus- 
scharrte und die Katze, jedoch ohne tädtliche Folgen. Am ersten 
Tage nach dem Gennsse trauerte der Hund, om zweiten Tage waren 
seine Augen entstellt und triefend. Er trauerte nach zwei Tage, er 
holte sich aber dann wieder völlig.‘ 

Zwei Mäuse, denen man ein Stück verdorbener Wurst vorgelegt, 
fand man am anderen Morgen auf dem Bauch liegend, anfgetrieben, 
tedt. Ob sie von der Wurst gefressen, ob sie untersucht wurden, ist 
nicht angeführt *). 

Ohne Nachtheil frass ein Hund eine verdorbene Wurst (Weiss, 
l. e., pag. 218), Auch in der 6. mnd 7. Geschichte von Weiss wird 
erzählt, dass Hunde und Katzen von den nach vorräthigen und ver- 
dorbenen Würsten ohne allen Schaden gefressen haben. 

Der Hund, weicher in Dr. Niedner’s Falle *} von den rerdor- 
benen Würsten gefressen, nach deren Genuss drei Menschen vergiftet 
worden, soll nach der Aussage des Thierarztes acht Tage darauf in 
Folge eimer Art Bränne gestorben sein, In seinem Rachen, nuf der 
Zunge, Kehle und im Schlunde bis zu dem Magen hinab, fand man 
atıf einer intensiv gerötheten Schleimhaut theils dicht stehende Knüötchen, 
theila nleerirenıle Geschwüre, Niedner meint: „Es war beim Hunde 
also offenbar dasselbe Leiden, welches die drei Kranken auch dar- 
boten." Es wäre wünschenswerth gewesen, dass die Section des Hundes 
genauer angestellt, oder ihre Resultate doch ausführlicher mitgetheilt 
worden wären. Auch hätte die chemische {und mieroneopische) Unter- 
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suchung der Magen- und Darmeontenta nicht unterlassen werden sollen. 
Da dieser Fall unter so sehr Vielen mit negativem Resultate der ein- 
zige in dur ganzen Casuistik mit positivern Resultate ist, so werden 
wir vorläufig nicht mehr damit thun können, als ihn zu registriren und 
abzuwarten, ob in der Zukunft ähnliche Beobachtungen werden gemacht 
werden. Aus dem einen Falle Schlüsse ziehen zu wollen, würde 
übereilt handeln heissen. Doch mag daran erinnert werden, dass Ulce- 
rationen der Schleimhaut beim Menschen noch dieser Vergiftung niemals 
bis jetzt gefunden wurden, weder im Oesophagus, noch im Magen, 
noch im Darm. 

So bleibt die chemische Untersuchung, so bleibt das physiologische 
Experiment die Antwort auf unsere Frage schuldig und aus allen 
Versachen geht der eine Schluss hervor, dass es nur ein sicheres 
Reagens auf Wurstgift giebt, dans ist der menschliche Urganiamts. 
Wäre es aber nicht sträflicher Leichteinn, hiesse es nicht morden, wollte 
man bei dem noch so dürfigen Zustande unserer Thierchemie, bei 
dem günzlichen Mangel eines Geogrnmitteis, bei dem Fehlen jeder 
sicheren Therapie an Menschen mit Wurstgift experimentiren? 

Auf diese Weise schen wir uns auf dem Wege zur Aufklürung 
dieser dunklen Frage allein auf die Krankengeschichten angewiesen. 

(Fortsetzung folgt.) 


Beitrag zur Bekämpfung der Blutarmuth und Blut- 


verderbniss unserer Generation. 
von 
Dr. August Dyes, 
Obersiabs- und Rogimentssrzi in Hildesheiin. 
(Schluss sus No.&.] 


Es bleibt mir noch übrig, hier der ärztlichen Biutentziehungen 
and ihrer Beziehung zur Anämie za gedenken. 

Seit undenklichen Zeiten haben die Aerzte nach Anleitung 
der Natur gegen die meisten entzündlichen Krankheiten, insonderheit 
gegen die Eotzündungen der wichtigeren Organe, Blntentziehungen in 
Auwendang gebracht, und deren Nutzen ist allgemein anerkannt. 

Da durch eine frühzeitige und angemessene Blutentziehung offenbar 
alle entzündlichen Krankheiten sicherer, schneller und vollstän- 
diger geheilt werden, als ohne Anwendang derselben, so ist der Nach- 
theil, welchen diese Blutentziehung involvirt, nicht 0 gross, ala derjenige 
sein würde, welcher durch Vernachlissigung dieses besten aller anti- 
phlogistischen Mittel herbeigeführt werden wilrde. 

Insonderheit war die Biutentziehung früher bei entzündlichen 
Lungenkrankheiten im hohen Anschen, so dass die Unterlassung der- 
selben „ls ein Kunstfehler angeschen sein würde, 

Leider verleitets die gute Wirkung dieses herrlichen Heilmittels 
die Heis4sporne unter den Aerzten, des Guten zu viel ru thun, und 
ihre Methode, „coup sur coup* Blut zu entsichen, musste, wie jede 
UVebertreibung Nachtheile herbeiführen, welche dann die Veran- 
lassung zu einem Umschlage der Ansichten gaben, in Folge deren, 
wie en »o oft geschieht, das Kind mit dem Bade ausgeschüttet, und 
die Blutentziehung bei entzündlichen I,umgenkrankheiten als meistens 
überflissig und aelbat schädlich erklärt wurde, 

Wenn ich nun den früher bei entzündlichen Lungenkrankhelten ge- 





Vereinigung folgende Grundprineipe auf: 1) die Seele ist die wirksame 
Ursache aller thierischen Rewegung; die Thiere leben nur durch die 
Seele, und jede Bewegung in ihnen hört auf, wenn die Thütigkeit der 
Seele erlischt, 2) viele thierische Bewegungen erfulgen unter dem Ein- 
fluss eines vernünftigen Willens oder des Instineta, electione sen na- 
torali appetitu, 3) der Wille bedarf zu seiner Ausführung gewisser 
Werkzeuge, 4) diese Werkzeuge, womit die Seela die Bewegungen 
ansführt, eind die Muskeln, im Gegensatz zu Aristoteles, der blos 
schlechthin gesagt hat, dass alles Lebende den Grund seiner Bewegung 
in sich selbst besitzt, 5) die Muskeln erhalten ihre bewegende Kraft 
von einem ausser ihnen liegenden Momente, 6) die Vehikel dieser 
Kraft aind die Nerven. Der Muskel aber ist ein organischer Bestand- 
theil des Körpers, bestehend aus Sehnen, Haut, Fleisch, Venen, Ar- 
terien und Nerven. Innerhalb der nervigen oder schnigen Haut sind 
mehrere Bindel von prismatischer Gestalt, sechsseitiger, viereckiger 
oder triangulärer Basis; jedes Bündel wiederum ist gebildet von Fäden 
oder schnigen Fasern, die parallel mit einander laufen und durch eine 
zähe, glutinöse Substanz verbunden sind. Oner mitten durch laufen 
unzählige Nerrenfasern, im Verein mit den Capillaren der Arterien 
md Venen eine Art netzfürmiger Membran bildend. Obwohl die 
Muskelfusern roth und biutig erscheinen, an und für sich sind sie 
weiss, denn ihre Farbe hängt nur vom Blnte ab, von dem sie fort- 
während wie ein Schwamm imbibirt werden. Die derehgeschnittenen 





Fasern blähen sich auf und erscheinen unter dem Microscop wie ey- 
lindrische Baumreiser, nicht hohl, sondern gefällt mit einem Mark, ro 
schwammig und weich wie Hollundermark. Borelli unterscheidet ver- 
schiedene Arten von Muskeln, nämlich: 1) solche mit rechtwinkligen 
prismatischen Fasern, 2) mit schiefen oder rhomboidalen Fasern, 
3) rechtwinklige mit rhomboidalen gekrenzten Fasern, 4) rechtwinklige, 
bei denen die rhomboidalon nur wie Inseriptionen auftreten, gleich den 
Federn an einem Federstiel; diese Muskeln sind zuerst von Casseri 
beobachtet und von ihm gefiederte Muskeln genannt worden, 5) zer- 
streute kreisfärmige Fasern oder strahlenförmige Muskeln, 8) runde 
ringförmige, deshalb auch Sphineteren genannt, 7) knaulförmig ge- 
reihte Fasern, daher „piralige Muskeln, Orbiculares genannt, 

In den Murkeln unterscheidet Borelli zwei Kräfte, einmal ihre 
Contractionskraft, Jie der Structur inhärirt, ihre Elnstieltät, wie er 
sagt, die aber geringfügig ist, und eine andere, die eine Mittheilung 
des Willens ist und eine grosse, gewaltige Kraft darstellt. Die erste 
ist die Actio propria, die andere die Actio voluntaria. Die Alten, die 
sieh nicht vorstellen konnten, wie so weiche md gebruchliche Organe 
das ganze Gewicht einer Maschine zu bewegen im Stande seien, sei es 
selbst mit Hülfe des supponirten, belebenden Geistes oder Spiritum, 
glaubten, dass die Nator sich der Hebel, Rollen u. ». w. bediene, um 
die Kraft in das Unendliche zu vervielfältigen, wie sie das bei der 
Winde, dem Hebebaum und dem Polispast sahen. Borelli zeigte die 
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bräuchlichen Blutentziehungen das Wort rede, so will ich doch nicht 
zugleich die damals übliche Behandlungsweiae solcher Krankheiten 
billigen und rühmen; denn gerade die verkehrte, und mit der An- 
wendung der Biutentziehung im Widerspruch stehende Behandlungs- 
weise war die Ursache vieler ungünstigen Hesultate, und gerade da- 
durch wurde ein plötzlicher Umschlag der Anschauungen herbeigeführt; 
Man beschuldigte die Blutentziehungen als »achtheilig, obwohl nicht 
diese, sondern die sonstige verkehrte Behandlungsweise die ungün- 
stiron Resultate herbeiführte. 

Alle entzündlichen Krankheiten, und insonderheit die entzündlichen 
Lungenkrankheiten endigen bei natürlichem günstigem Verlauf mit wohl- 
thuendem kritischem Schweiss; es ist deshalb erfürderlich, dem- 
gemäss dio Medieation, Behandlung und Pflege solcher Kraukem 
zu reguliren. 

Bei leichten entzündlichen Lungenkraukheiten ({fieberhaftem 
Lungencatarrh) pflegt sich schon bei rubigem Verhalten im Bett und 
milder Temperatur spontan wohlthuender Schweiss einzustellen, und 
man kann denselben leicht befördern durch Darreichung warmer oder 
kalter Getränke, Bei hochgradiger Entzündung dagegen lüsst die 
spontane Schweisserzeugung oft tagelang auf sich warten, und ebenso 
lange halten die übrigen Fiebersymptome an, deren Heftigkeit einen 
schnellen Tod, und deren Dauer bleibende Naeltheile (Hepatisstion, 
Uleeration, Phthisis, Hydropse, Adbäsionen) herbeiführen kann. 

Der jetst übliche Grundsatz, bei Lungenentzündung dann erst 
zu einer Dlutentziehung zu schreiten, wenn hochgradige Dyspnöe, 
oder gar Hämoptysis dazu drängen, ist nicht zu begründen, da ja 
gersde die Hämoptysi« zu den genannten Nachkrankheiten führen kann; 
man sollte vielmehr deshalb eine frühzeitige Blutentziehung insti- 
«uiren, um dem Eintritt der Dyspnöe und der Hüämoptysis vour- 
zubeugen; denn die frühzeitige Biutentziehung ruft alsbald allge- 
meinen Schweiss hervor, mit dessen Eintritt in der Regel alle heftigen 
entzündlichen Symptome gemässigt werden, 

Die Krankenpflege (sorgsam überwachte Bedeckung, milde Zimmer- 
haft) und die Medicntion muss nstärlich die Wirksamkeit Jer Bilut- 
entziehung unterstützen, und es dürfen nur disphoretische oder in- 
differente antiphlogistische Medicamente goreicht werden. Dass man 
im ersten Driitheil dieses Jahrhunderts bei entzündlichen Lungenkrauk- 
heiten nach inatitairter Blatentziehung Nitrum mit Tartarus stibiatus, 
oder dan Tartarus stibiatus allein, wwwie Cslomol, und nicht selten 
noch hefligere Abführangsmittel ohne allen Grand verordnete, und 
dass das Regime der Kranken wicht auf Disphorese gerichtet wur, das 
war der Grund, dass trotz der Blutentzichung viele unglückliche Re- 
sultate erzielt wurden. 

Durch die „abführenden Medieamente wurde natürlich der Ausbruch 
des Schweisses erschwert oder verhindert; und wenn derselbe trotzdem 
eintrat, so veranlasste das durch den erwähnten Durchfall herbeigeführte 
häufige Entblössen des Kranken nicht selten den Rücktritt des 
Schweisses, und damit eine Steigerung der entzündlichen 
Erscheinungen; solchen Kranken wurde dann wieder und 
wieder Blut entzogen. Gute Besuliste waren bei solcher incon- 
gruenten, sich widersprechenden Behandlung wohl nicht möglich, und 
man darf sich nicht wundern, dass man andere Methoden aufsuchte 
und Versuclie anstellte. 

Die Ursache jener Verkehrtheit der Behandlung dürfte darin zu 


suchen sein, dass man damals den Medicamenten und auch der Biut- 
entziehung eine „dynamische Wirksamkeit‘ zuschrieb; man ver- 
ordnete die empfohlenen Heilmittel, ohne ihre Zusammengehörigkeit 
zu prüfen, eben nur schulmässig. 

Die Blutentziehung wurde in den therapeutischen Lehrbüchern 
zu den antiphlogistischen Mitteln gexählt, und man reihte ihr unbo- 
kümmert die übrigen in dieser Gruppe genannten Medicumente an. 

Die Blutentziehung würde man aber richtiger zu den diapho- 
retischen Mitteln zählen, und deshalb passen zu ihr nur diaphoretische 
oder indiffurente Medienmente aus der antiphlogistischen Gruppe, jeden- 
falis durfte man nicht gleichzeitig diaphoretische und cathar- 
tische Mittel anwenden, 

Wenn gegenwärtig bei Behandlung der entzündlichen Lungen- 
krankheiten das Opium besonders empfohlen wird, so muss ich zugeben, 
dass es Jen Indicationen entsprechend ist, da es dem Durchfall, welcher 
bei alien entzündlichen Krankheiten, insonderheit bei entzündlichen Langen- 
krankheiten ünmer eine ungünstige Erscheinung ist, vorbengt und zu- 
gleich diaphoretisch wirkt. Beide Indiestionen erreicht man aber auch 
durch einfache Oelemulsion; und diese dürfte doch, besonders bei Kin- 
dern, dem Opium vorzuziehen sein, weil sie keine schädliche Neben- 
wirkung hat wie diesus. 

Dem heftigen Fieberdurst aber begegnet man am besten durch 
Darreichung Jer verdünnten Phosphorsäure, welche ich alternirend mit 
der Övlemulsion nehmen lasse, Hat Jewand besondere Liebhnberei für 
Nitrum, s0 habe ich beobachtet, dass Ammonium nitr. den Magen am 
wenigsten belästigt und gut bekommt. 

Wichtiger als alle Medicamente ist die Borge für sorgfältige 
Bedeckung dieser Krauken mit einem nicht zu schweren Bett, weil 
die Conservirung des Schweisses die sicherste Garantie für einen 
raschen und guten Erfolg ist. Man darf aber auch in dieser Beziehung 
des Guten nicht zu viel thun, und etwa den Schweiss durch starke 
Diapboretica zu schr steigern, weil starker Schweiss sehr ermattet und 
weil dadurch leicht Erkältungen veranlasst werden können, zumal bei 
Kranken, deren Wärter nicht zuverlässig sind, und entweder den 
Kranken zu lange verlassen, oder sich von demselben überlisten lassen. 
Um sich abzukühlen, entblössen die Kranken gar gern ganze Glied- 
muassen, oder sie richten die Knie in die Höhe, um der Luft Zutritt 
zu verschaffen, und die Kinder treten ihre Decken gar geru gänzlich 
fort, 0 Jass mau dieselben, um dieser Gefahr vorzubeugen, immer 
fostbinden mus, " 

Auf Universitäten wird auf diesen Theil der Krankmpflege, wie 
mir scheint, nicht immer genug Gewicht gelegt und die Schüler bringen 
von da häufig nur den Glauben an eine dynamische Wirksamkeit 
derjenigen Medichamente mit, welche gerade ihr Professor anzuwenden 
pflegte. Wie wenig man in Universitktakliniken die Störung des 
Schweisses solcher Kranken fürchtet, beweist das ungebührlich lange 
Percutiren und Auscultiren des langen Schwarms von Auscultanten und 
Practicanten, was häufig bei übermissiger Entblössung der Kranken 
exercirt wird, Diese armen Kranken sind ja freilich nur Phantome, 
Aber auch an den Phantomen sollte eine sorgsame Kranken- 
pflege geübt werden; und in dieser Bexiehung ist es dringend er- 
forderlich, daflr zu sorgen, dass bei entzündlichen Lungenkrankheiten 
die physicalische Untersuchung nieht zur Erkältung des Kranken An- 
lass gebe, 


ganze Fehlerhaftigkeit dieser Vorstellung, und wie die Knochen und 
die resistenten Theile nur Hebel zweiter Ulanse vorstellen, die dar 
Kraft nur nachtheilig sind, dass vielmehr die ganze Kraft in den 
Muskeln ruht und da ganz ungehoure Dimensionen annimmt. 

Ich bin nicht im Stande, bier in die mathomatischen Rechen- 
ezempel einzugehen, die Borelli zur Berechnung der Kraftäusserungen 
angestellt hat. Für mich genügt es zu bemerken, dass die genialen 
Arbeiten dieses Mannes zu einer Zeit gemacht, wo die Anatomie, die 
Mechanik und die Algebra noch in ihrer Kindheit waren, dennoch 
bereits den grossartigen Erfolg hatten, den Unterschied aufzuzeigen, 
der zwischen einer teilten Maschine und einem thierischen Organis- 
mus basteht, einen Unterschied, den alle scharfsinnigen Untersuchungen 
und Entdeckungen der neueren Zeit nur immer dentlicher und 
eelatanter herausstellen. Was wir an Aehnlichkeit zwischen den all- 
gemeinbewegenden Kräften der Welt und denen, die im lebendigen 
Organismus walten, entdeckt haben, das verdanken wir der strengen 
Methode der Forschung, die von den Jatromechanikern, Borelli 
voran, inaugurirt worden ist, aber wie gesagt, ich miisste viel Papier 
verschwenden, wenn ich hier ganz genan nachweisen wollte, mit welcher 
mathematischen Exactität er =. B. die Leistungen des Biceps be- 
rechnet hat. 

Um wenigstens ein pieanteres Beispiel von der Art und Weise zu 
geben, wie die Iatromechaniker die Algebra benutzt haben, wähle ich 


eins, das Morwitz, ein neuerer Geschichtschreiber der Medicin, mitge- 
theilt hat. Gar nicht übel schilderte schon Sprengel das System 
mit den Worten: Im Kreislauf sah man nichts als eine hydraulische 
Maschine, das Herz war der Stempel, die Lungen ein Biasebalg, die 
Zähne Scheeren, der Magen eine Flasche, die Eingeweide Siebe, die 
Muskeln Stricke zum Ziehen der Last. Doch um das Exempel auzu- 
führen, sie berechneten damals, welchen Einfluss die Pulsveränderung 
auf die Lebensdauer hat. Die gewöhnliche Lebensdauer auf 70 Jahre 


»— f gesetzt, die normale Pulsfrequenz 60 Schläge in dor Minute = b, 


die Zahl der Minuten im Jahr = e, »o beträgt die Zahl aller Puls- 
schläge im Leben = cbf. Wird die Pulsfrequonz aber durch irgend 


bf 
welche Momente auf 75 Schläge = z erliöht, so it zib= z. und 


die gewölmliche Lebensdauer des Menschen statt 70 Jahre 56°%/,,. 
Einen ähnlichen mathematischen Calcul wendete Borelli bei der Be- 
rechnung der Herzthätigkeit an. Hier kann man ihm das Verdienst 
nicht absprechen, auf die Leietungsfühigkeit der Muskeln zuerst anf- 
merksam gemacht zu haben, obwohl er sich in übertriebenen Vor- 
stellungen erging. Er nahm die absolute Kraft des Herzens oder die 
Tragfühigkeit seiner Muskeln auf 3000 Pfd. an; da aber der Wider- 
stand, der in den kleinen Arterien m überwinden, nach seiner Meinung 
mindestens 60 Mal grösser war, schätzte er die relativo Kraft auf 
180000 Pfd., so dass das Herz täglich etwa über 3000 Millionen Pfd. 


Wer gute Resultate von der dynamischen Wirksamkeit (sIche- 
mistische Tautologie) der Arzneien erwartet, und darüber die sorg- 
same Krankenpflege vernachlässigt, wird sich häufig getäuscht sehen. 

Was die Art der Blutentziehung bei entzündlichen Krankheiten 
anlangt, so ziehe ich die Aderlässe der durch Egel oder Schröpfköpfe 
bei Erwachsenen vor, weil sie am schnellsten zum Ziele führen, ulso 
auch am wenigsten zu Erkültungen Anlass geben; weil ınan durch sie 
genau 0 vie) Blut entleeren kann, als man für nöthig hält; und weil 
man während derselben erkennt, ob sie wirklich indieirt ist, oder 
nicht; dena wenn das Blut sich nicht sehr dunkel und dickfüssig er- 
weist (was auf eine sich bildende Speckhaut bindeutet), so thut man 
wohl, die Ader nach Entziehung einiger Unzen Blut wieder zu schliessen ; 
denn es erweist sich nur heilsam, dieklüssiges und schwarzes Blut, 
welches eine Speckhaut bildet, zu entleeren. Bei Kindern und bei 
empfindsamen Frauen darf man freilich nur durch Egel Blat entziehen. 

Was die Oertlichkeit zum Anlegen der Egel betrifft, so möchte 
ich nnrathen, sie nicht an den kranken Körpertheil selbst zu 
setzen; der alte Grundsatz: „Ubi irritatio, ibi affluzus‘* spricht da- 
gegen; noch mehr aber der Umstand, dass div Inge Entblössung des 
leidenden Körpertheils zur Erkältung Anlass giebt; da ja der betreffende 
Körpertheil nicht nur während der Application der Blutegel, sondern auch 
während der Nachblutung entblösst, und noch nachher wiederholt deshalb 
entkleidet werden muss, um eine etwaige Nachblutung zu entdecken; wird 
diese sorgfältige Inepeetion unterlassen, so kann «ie Nachblutung zu 
unnöthigem nnd schädlichem, zu starkem Blutverlust, ja selbst zur Ver- 
blutung führen, wie ich mehrfuch erfahren habe. 

Gerade ein solcher von mir im ersten Jahre meiner ärztlichen 
Thätigkeit erlebter Fall von Verblntung, wo ich einem zweijährigen 
Kinde (auf dem Lande) gegen Lungenentzündung zwei Egel, an die 
Brust zu legen, empfohlen und wonach das Kind auch Schweiss, Ruhe 
und Schlaf bekommen hatte, war die Veranlassung, dass ich niemals 
wieder am Rumpf Blutegel anlegen lioss. Als dieses Kind nämlich 
eingeschlafen war, überliess sich auch die ermüdete Mutter dem Schlaf; 
beim Erwachen aber am underen Morgen fund sie das Kind tudt und 
im Blute schwimmend. 

Die Appliention der Blutegel an den Hals ist Insonderheit wegen 
der davon unzertrennlichen Erkältung, und wegen der Gefahr der Nach- 
blatung verwerflich, wie ich in diesem Blatte in meinem Aufsatze liber 
den Croup (1566, Nr. 34 u f.) nachzuweisen suchte. 

Auf einer Reise fand ich einst auf einem abgelegenen Dorfe, wo- 
selbst ich einkehrte, den Gastwirth, einen 70jährigen hageren Mann, 
welcher sich {auf den Rath des Arztes!) wegen Halsbräune sechs Egel 
hatte an den Hals legen lassen, kalt und dem Verblutungstode nahe, 
weil die Aerzte, welche zwei Stunden entfernt wohnten (Stolzenau, 
Uchte), nicht aufgefunden werden konnten. 

Die alte Wissenschaft apricht von Örtlicher und allgemeiner 
Biutentziehung; ich sollte aber meinen, dass jede Biutentziehung eine 
allgemeine ist, und dass man deshalb die Biutentziehung durch Egel 
ebenso gut am Vorderarme vornehmen kann, wie die Aderlässe, 
Die Biutentziehung an dieser Körperstelle veranlasst niemals Erkül- 
tung, und der daselbst nach Beendigung derselben anzulegende Druck- 
verband verhütet die Nachbintung. 

Da jeder grosse Egel bei einstündiger Nachblutung etwa eine Unze 
Blut entleert, so dürfte in Fällen, wo sechs oder mehr Blutegel er- 
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forderlich scheinen, den Aderlässen der Vorzug gebühren, weil die Blat- 
entziehung durch Kgel eine unsichere ist, welche unter Umständen 
einen zu geringen oder zu grossen Blutverlust herbeiführen kann. 

Bei Unterleibsentzündung 20—30 Egel, wie vielfach vorkommt, 
am Bauche zu »ppliciren, erscheint mir entschieden gefährlich und 
vorwerflich, weil dabei der Unterleib einer zu anhaltenden Erkältung 
ausgesetzt ist, und weil man wegen des Quantums des entleerten Bluts 
gänzlich im Ungewissen bleibt, insofern bei Unterleibsentzün- 
dung ja nicht einmal der Puls Auskunft giebt, ob zu viel oder zu 
wenig Blut entzogen ist. Ein dem Alter und der Constitution 
erfahrungsmässig entsprechender Aderlass, bei Kindern am Vorderarm 
in erfahrungsmässiger Anzahl applicirte Blutegel, und die Anwendung 
der einfachen Oclemulsion rufen auch bei Unterleibsentzündung bei ent- 
sprechendem Regime am sichersten wohlthuenden Schweiss hervor, 
welcher, sorgfältig bewahrt, gute Kesultate erzielt. Die Anwendung 
von Calomel und Salzen halte ich für sehr bedenklich, #0 viel ich Ge- 
legenheit hatte zu beobachten. 

Weun einige Aerzte Eis, andere warme Umschläge auf den 
Bauch ompfehlen, so liegt darin ein bedenklicher Gegensatz, dem ich 
dadurch mit Glück begegne, dass ich äusserlich gar nichts anwende, 
auch nicht die übliche graue (Quecksilbersalbe, weil ihr Nutzen pro- 
blematisch, ihr bleibender Nachtheil gewias ist. 

Bemerken muss ich noch, dass es zweckmässig ist, wenn der be- 
handelnde Arzt selbst die Aderlässe macht, oder sie in seiner Gegen- 
wart machen lässt, weil er aus der Farbe und dem Grade der 
Flüssigkeit des Blutes erschen kann, ob die Bintentziehung über- 
haupt, und in welcher Quantität sie indicirt ist. Diejenigen Aerzte, 
welche sich dazu aus irgend einem Grunde nicht verstehen wollen oder 
können, sollten jedenfalls ihre Heilgehülfen in dieser Beziehung sorgsam 
unterrichten, und werden deshalb gexwungen sein, wenigstens ab und 
an beim Aderlassen zugegen zu sein. 

Die Blutentziehung durch Schröpfköpfe ist eine sehr unsichere, 
weil ihr Resultat sowohl von der Art der Instrumente, als von der 
Kunstfertigksit des Baders abhängig ist, Die schr übliche Weise, dem 
Kranken eine bestimmte Anzahl von Schröpfköpfen zu empfehlen, uhne 
zu wissen, wie der Bader und seine Instrumente beschaffen, scheint 
mir wegen ihrer Unbestimmtheit verwerflich zu sein. Man muss 
dem Bader genau angeben, wie viel Blut er entleeren soll. Man 
muss auch genau die Körperstelle bezeichnen, wo die Schröpfköpfe 
applicirt werden sollen, sonst wird man erleben, dass sie dazu ganz 
verkehrte Stellen wählen, z, B. den Brustkasten, den Bauch, die Hände 
und Füsse, Zum Schröpfen eignen sich nur die fleischigen Körper- 
stellen, vorzüglich der Rücken. 

Bei Lungenentzündung Blutentziehang durch Schröpfköpfe zu ver- 
ordnen, wie es üblich ist, erscheint mir verwerflich, weil durch die an- 
haltende Entbiössung des Rumpfs Erkältung herbeigeführt werden kann 
und weil es schwer ist und lange Zeit in Anspruch zu nehmen pflegt, 
einem Erwachsenen 6— 8 Unzen Blut auf diese Weise zu entziehen. 
Ohnehin ist das Schröpfen eine sehr schmerzhafte Procedur, und de=- 
halb beim weiblichen Geschlecht und bei Kindern nicht anwendbar. 

Es ist auch die Frage, ob die Blutentziehung durch Schröpfköpfe 
bei entzündlichen Krankheiten denselben Nutzen bringt, als die 
durch Aderlässe oder Egel; denn das an demselben Tage einem 
solchen Kranken durch Aderlässe und Schröpfen entzogene Blat ist in 





zu überwinden hätte, 
allee Mund gelaufen und hat Borelli die keineswegs schmeichelhafte 


Wie Renzi sagt, ist diese fabelliafte Ziffer durch 


Meinung eingetragen, dass er einen schr dieken Glauben an die 
grössten Wunder gehabt haben müsse. Der Fehler bei ihm war, dass 
er den Kreislauf blos aus der musculösen Structur des Herzens erklären 
wollte, und dass er, um die Kraft der Herzmuskeln zu ermitteln, aus 
der Analogie mit anderen Muskeln schloss, z. B. mit den Kau- und 
Schläfenmuskeln, deren Kraft er durch angehängte Gewichte berechnete. 
Doch hat er gerade bei der Muskelbewegung auch gute Entdeckungen 
gemacht, Er zeigte z. B., wie viel Kraft verloren geht, wenn die In- 
sertion des Muskels von der zu bewegenden Kraft so weit entfernt ist, 
dass die Fasern sich schief an den Knochen heften und auch mit der 
Sehne einen schiefen Winkel bilden. Er berechnete ferner den Wider- 
stand, den der Muskel dem Knochen leistet, aber auch die Vermehrung 
der Kraft, welche dadurch entsteht, dass der Muskel über das Gelenk 
hinwoggeht. 

Aber os waren nicht die mechanischen Affeetionen den Körpers 
allein, wie man sie x. B, bei den Bewegungsorganen des Körpers wahr- 
nimmt, die einer physicalischen Erklärung unterworfen wurden, Auf 
die räumliche Veränderung der Flementariheile wurden nun alle kürper- 
lichen Funetionen zurückbexogen; Verdauung und Chylusbereitung, 
Bluterzeugung und Bintbewegung, Seeretion und Exeretion der Säfte, 
alles das wurde der physicalischen Messung und der mathematischen 





Berechnung ebenso gut unterstellt, wie die der Ortsbewegung dienenden 
Organe. Dadurch wurden aber vielfach die Vorstellungen und Aus- 
drücke der mechanischen Physiologie ganz allgemein und abstract, und 
es wurden gewisse Begriffe in die Wissenschaft eingeführt, die nicht 
immer in jedem einzelnen Falle durch den factischen Reweis erhärtet 
und im reslen Sachverhalt begründet waren. Alle Verrichtungen 
wurden, wie sin achıbarer älterer Schriftsteller, Prof. Werber, in seiner 
Entwickelungsgeschichte der Mediein und Physiologie ganz richtig be- 
merkt, auf Stoss, Druck, Geschwindigkeit, Schwere u. s. w, respective 
auf Gänge, Canäle, Hebel, Gewinde, gespannte Fäden u. #. w. zurück- 
geführt, Ja es ist mir nicht unwahrscheinlich, dass sich einige der 
damaligen J,chrer der Mediein vorher in technischen Fächern umgesehen 
haben müssen, wvil es sonst gar nicht denkbar ist, dass sie all’ die 
genauen Kenntnisse in der Physik und Geometrie besessen haben 
können; sie müssen wirklich etwas vom Brückenbau, von der Wusser- 
leitung, von dem Mühlenwesen, von der Uhrmacherei und dergleichen 
Künsten verstanden haben, und wenn die heutige Physiologie so fort- 
geht, wio sie eben fortzugehen allen Anschein hat, so würde das 
freilich in noch erhöhtem Mansse nöthig werden. 
(Fortsetzung folgt.) 


in 


Bezug auf seinen Gehalt an Cruor und Lymphe nicht gleich; und zwar 
enthält das geschröpfte Blut (von solchen Kranken, welche an hoch- 
gradiger Entzündang leiden) viel weniger Crnor, als das durch Ader- 
lässe entzogene, 

Zum Schluss habe ich noch zu erwähnen, dass der Arzt sich das 
durch einen Heilgehülfen entzogene Blut immer vorzeigen Inssen muss, 
um sich bezüglich der (Quantität und Qualität desselben zu vergewiasern. 

Da die Rlutentziehung gegen die entzündlichen Krankheiten im 
Allgemeinen als das wichtigste Heilmittel anerkannt ist, s0 dass 
selbat bei Entzündung (Quetschung) unwichtiger Körpertheile nicht 
selten Blutegel angewandt werden, obwohl sie dann gar nicht noth- 
wendig sind, weil ohne sie die Heilung ebenso schnell und sicher 
erfolgen würde, so ist es auffallend, dass bei einzelnen Arten von 
Entzündung wichtiger Organe dieses herrliche Heilmittel zum Theil 
in Misscredit gekommen ist, wie bei entzündlichen Lungenkrankheiten, 
zum Theil wenig bekannt und entschieden nicht üblich geworden ist, 
wio bei Kheummtiemus, Nieren- und Milzentzündung. 

Die Unterlassung der frühzeitigen Blutentziehung bei Rheumatis- 
mus führt aber nicht selten zu einem schnellen Tode durch Herz- oder 
Hirnaffeetion; häufiger freilich zu schmerzhaften, chronischom Rheuma, 
Steiügkeit, Herzklopfen, Gelenkgeschwulst etc. 

Selbst dieser chronische Rheumatiamur ist in den meisten Fällen, 
wenn er nicht allzu lange bestanden und Degenerationen veranlasst hat, 
durch wiederholte kleine Blutentziehungen (immer Speckbaut!) mittelst 
Aderlässe oder Blutegel heilbar, während es sonst kein radicales 
Heilmittel dagegen giebt. 

Die Unterlassung der Blutentziehung bei Nierenentzündang (welche 
häufig nicht frühzeitig erkannt wird wegen Nichtbesichtigung und 
Verabsäumung der Prüfung des Urins) führt meistens zum Hydrops. 
Dass selbst im Beginne dieses bedenklichen Ausganges der Nieren- 
entzündung kleine Blutentziehungen sich noch heilsam erweisen, hat 
schon Stieglitz bei Hydrops nach Scharlach nachgewiesen. Nach 
Beseitigung der entzündlichen Erscheinungen durch kleine Blut- 
entziehungen und verdinnte Phosphorsäure oder dergleichen erweisen 
sich gewöhnlich phosphorsaurer Kalk und leichte Eisenpräparate (An- 
thracit) heilsam. 

Auch gegen Milzentzindung (Febris intermittens maligna, Febris 
remittens, Milzgeschwulst) ist die Biutentziehung das vorzüglichste Heil- 
mittel, und dansch erst erweist sich Chinin und Eisen wirksam. Der 
anch Intermittens zurüickbleibende Schwindel ist meistens nicht anders 
zu beseitigen als durch Blutentziehung. 

Dass es ausser den entzündlichen Krankheiten noch verschiedene 
Congestionskrankheiten giebt, wogegen eilige Blutentriehung durch Ader- 
lässe nothwendig, ist bekannt und wird doch hüufig unterlassen. 

Da man bei Apoplexie und Scheintod die Vena mediana nicht 
finden kann, s0 int es ratsam, in der Gegend der Volarseite des 
Vorderarms, wo die Vena cephalica liegt, deren Verlauf man sich dieser- 
halb genau merken muss, einen tüchtigen zolllaugen und einen halben 
Zoll tiefen (bei fetten Subjecten) Onerschnitt zu machen; ob man tief 
und iang genug geschnitten, erkennt man an dem Hervorquellen dick- 
Hüssigen schwarzen Bluts atıs der Vene, 

Meine Ansichten über Biutentziehung habe ich hier in nuce ent- 
wickelt, weil eine unnöthige oder zu reichliche Blutentziehung zur 
Auämie, und die Unterlassung oder zu späte Anordnung derselben 
zur Dysämie führen oder gar den tädtlichen Ausgang der Krank- 
heiten veranlassen kann. 

Was die Quantität des zu entziehenden Blats anlangt, so ist das 
Erfahrungssuche. In der Regel genligen bei Kindern in den ersten 
drei Lebensjahren so viele Eigel, als das Kind Jahre zählt; bei Kindern 
von 3—7 Jahren führen gewöhnlich 4 Egel zum Ziel (Schweiss): von 
da bis zum 14. Jahre 5; bei Erwachsenen 6—8. Durch Aderlässe 
entziehe ich selten mehr als 6—8 Unzen Blut; und erziele ich da- 
durch in besonders acuten Fällen noch keinen Schweiss, so lasse ich 
innerhalb der nächsten 24 Stunden noch einige (3 — 6) Blutegel am 
Vorderarm applieiren. 

Je früher bei Lungenentzündung die Blutentziehung gemucht wird, 
desto sicherer und schneller der gute Erfolg, die Abnahme der heftigen 
entzündlichen Erscheinungen, beziehungsweise die Verhütung derselben, 

Ist in den ersten drei Tagen der Krankheit die Blutentziehung‘ 
nicht vorgenommen, s0 unterlässt man sie am besten ganz, weil eine 
spätere Blutentziehung den natürlichen Gang der Krankheit stören 
würde, wie die Erfahrung lehrt. 

Gerade durch den nachtheiligen Erfulg der zu späten Blutent- 
ziehungen ist man dazu verleitet, den Stab zu brechen über dieses 
berrliche Heilmittel. 

80 lange man die Wirksamkeit der Blutentziehung bei anderen 
Entzündungskrankheiten einräumt, muss es als Willkür erscheinen, dass 
ale bei entzündlichen Lungenkrankheiten mehr oder weniger verworfen wird, 
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Die angewandte Heilelectricität, 
Yon 
Dr. Th. Clemeus in Frankfurt a. M. 
(Fortseizung aus No, 4.) 
, , VI. Artikel. 
Die Krankheiten des Rückenmarks in ihren Be- 
ziehungenzudenelectrischen Strömen als Heilmittel. 


Vierte Abtheilung. 
Die Vorläuferstadien der Spinalparalysen und deren Be- 
handlung durch electrische Ströme. — (Der Herpes Zoster 
ohne Ezanthem der Paralytiker oder die Zoster-Neuralgie.) 


Eins aufallende Erscheinung jet ferner, dass ich diese Intercostal- 
Neuralgie, wis in einem Falle das Leiden von dem behandelnden Arzta 
fälschlich benannt wurde, ale abortive Form des Zoster nur bei an- 
gehenden Parslytikemn beobachtet habe, und scheint es fast, dass ein 
gewisser Gral von Energie der Ganglieninnervation nöthig ist, um das 
sehr bestimmt sich zeichnende Krankheitsbild hervorzubringen. Baosse- 
rung oder Heilung der paralytischen Erscheinungen sah ich nach dam 
Auftreten des abortiven Zuster oder der Zoster-Neuralgis niemals, eine 
Demerkung, die ich deshalb hier einschalte, weil die Collegen der 
alten Schule den Zoster gerade wie eine abgeleitete Schädlichkeit an- 
schen, die, statt die ganzen Grenzstränge zu treffen, quasi durch den 
Nerven eines einzigen Spinalganglions über die Grenze exmittirt wurde. 
Im Gegentheil waren fast in allen von mir beobachteten Fällen das 
Allgemeinbefinden schlechter, die paralytischen Erscheinungen deutlicher. 
Wie wir bei dem gewöhnlichen Herpes Zoster ein Stadium neuralgicum 
vor dem Blühen des Exanthems beobachten, das oft verhältnissmässig 
lang und bei dem Zoster des Trigeminus meist sehr heftig auftritt, #0 
schen wir quasi bei der Zoster-Neuralgie der Paralytiker das Stadium 
verlängert, als eigentliches Krankheitsbild verlaufen. Die eigenthüm- 
liche Beobachtung, dass gerade bei Paralytikern die Zoster-Neuralgie 
ohne Ezanthem verläuft, dürfte vielleicht mit dem Umstand im Zu- 
sammenhang stehen, dass überhaupt Paralytiker in der Regel von 
exanthematischen Fiebern verschont bleiben. Das in meinen 4 Fällen 
beobachtete Auftreten der Zuster-Neuralgie einseitig am Thorax oder 
im Gebiet des Trigeminns (Zoster frontalis) schliesst, sowie der gleich 
zu schildernde Verlauf, jede Verwechslung mit anderen Neuralgien aus. 

Hr. J. K., 39 Jahre alt, Kaufmann, schmächtig, blass und einer 
schwächlichen Familie entstammend, zeigt seit 2 Jahren bei zuneh- 
mender allgemeiner Schwäche eine grosse Unsicherheit im Gang, s0 
dass er bei stürmischem Wetter und Abends sich nur geführt auf die 
Strasse wagte, Im dritten Jahre der paralytischen Erscheinungen trat 
eine Neuralgie der linken Stirnhülfte auf, die mit einer äusserst pein- 
lichen Schmerz-Exacerbation verbunden war und welche Krankheit den 
Patienten veranlasste, meine Hülfe zu suchen. Als ich den Kranken 
am Morgen nach einem heftigen Anfall zum ersten Male sah, fiel mir 
sogleich das gefleckte, wie marmorirte Aussehen der linken Stirnhälfte 
auf und ieh erhielt auf Befragen die Antwort, dass diess nach heftigen 
Paroxysmen oft der Fall gewesen wäre. Das Auge ist auf der be- 
trofenen Seite während des Anfalls gereizt und thränt, die Pupille ist 
dagegen unverändert; doch klagt Patient ausserdem noch über ein 
staubiges Gefühl im linken Nasenloch, Obgleich der Kranke sofort 
von mir electrisch behandelt wurde und täglich eine galvanische Acu- 
punetur im Quintusgeblet der leidenden Seite erhielt, so dauerte die 
Affestion, ubgleich durch die electrischen Ströme abgelämpft, noch 
einige Wochen und hinterliess ein pelziges Gefühl der leidenden Stirn- 
hälfte. Ein Exanthem wurde nirgends beobachtet, auch an den Ansatz- 
stellen der Nadeln nicht hervorgerufen. Würe also hier im Bereich 
des Quintus der leidenden Seite irgend eine exanthematische Ernption 
erfulgt, #0 wäre wohl Niemand in der Diagnose zweifelhaft geblieben 
und der Zoster frontalis war in optima forma vorhanden. Bei gänz- 
lichem Mangel eines Exanthems und allen Symptomen, welche dieser 
seltenen Zoster-Neuralgie eigen sind, kann doch diess hier freilich nur 
flüchtig skizzirte Krankheitsbild nicht als reine Neuralgie aufgefasst 
werden und dürfte bei genauer Beobachtung noch gar mancher Fall 
von Zoster-Nouralgie ohne Eruption in Bälde veröffentlicht werden. 
Hier interessirt uns diese ganze Abschweifung nur deshalb, weil ich 
die Zoster-Neuralgie gerade bei Paralytikern ohne Eruption beobschtet 
habe, und einen gewissen Nachdruck anf den Umstand gelegt wissen 
will, dass gerade bei Spinalleidenden diese abortive Form einer Neu- 
ralgis exanthematien (ein allerdings noch etwas voreiliger pathologischer 
Begrif) sowohl anf die gestürte Innervation dieser Kranken als auch 
auf die physiologische Erkenntniss des ganzen Zoster-Krankheitsbildes 
von wesentlichem Einfluss sein kann. Duss Paralytiker bei der offen- 
bar geringeren Renctionsfähigkeit ihres Vasomotorius überhaupt zu 
Exanthemen wenig geneigt sind, ist bekannt und mit der Wirkungs- 
losigkeit der Sinapismen und Vesicatorien bei Hautanästhesie gleich- 
laufend. Wie weit die normale Hautinneryation bei exanthematischen 
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Processen in Frage kommt, und ob es eine local abnorme Steigerung 
der Hautthätigkeit bis zur Verbrennung von innen heraus giebt, diess 
sind bis jetzt noch unerledigte Puncte in einem der dankelsten Gebiete 
unserer Pathologie. Eine genaue Beobachtung der Vorgänge bei ab- 
normen Verhältnissen des Nervensystems möchte übrigens schon des 
wegen sehr zu empfehlen sein, weil wir auf diesem indirecten Weg 
gewiss schneller und sicherer eine Einsicht in die Normalthätigkeit des 
Nervenorganismus erhalten werden, 


Weitere Reflexionen über Kriegschirurgie. 
Yon 
Dr. Bahr, Stabsarzt, 
(Fortsetzung aus N0.2) 


Der Schädel ist ein Kugelgewölbe mit doppelter Wand. Beide 
Wände sind durch poröse, Flüssigkeit enthaltende Knochenmasse mit 
einander verbunden. Die Wände sind an verschiedenen Stellen ver- 
schieden diek, von verschiedener Sprödigkeit und Tragfähigkeit. Wir 
kennen die ‘Tragfähigkeit dieses Gewölbes bei Belastung mit Gewichten 
nicht. Dieselbe Stelle der Wand muss je nach der Richtung der Be- 
lastung eine variable Tragfühigkeit besitzen, in dem Moment, in welchem 
dnrch Belastung die Tragfähigkeit des Schädelgewölbes überwunden wird, 
mess dasselbe einen Sprung, einen Riss «der gar einen Binsturs er- 
teiden und zwar in einer bisher nicht berechenbaren, manchmal schwer 
verständlichen Weise. Eine Kugel kann die Anssere Tafel tangiren, 
sie vielleicht nur gnetschen, vielleicht ein wenig eindrücken, etwas 
spalten oder rinnenförmig aushöhlen, aber sie kann gleichzeitig die 
Tragfühigkeit des Gewölben durch Druck überwunden haben, und hier- 


durch konn die innere Tafel ungefähr kreisfürmig um die getroffene | 


Stelle herum gebrochen, sie kam gleichreitig durch radienförmige 
Spalten geklüftet und sogar können einzelne Fragmente in's Gehirn ge- 
trieben sein. Es erscheint nicht wnerklürlich, dass, je langsamer der 
Druck eines stumpfen Körpers den Schädel an einem Punete nach 
innen prerste, desto grösser die Peripherie des einstürzenden Gewölb- 
theils wnrde. Dagegen musste eine senkrecht anftreffende, schnell 
fliegende Kugel den Knochen wie ein Brett durchschiessen, es ınusste, 
wenn die Kugel den Schädel zwei Mal durchbohrte, jedes Mal die Aus- 
schussöffnung grösser rein als die Einschussöffnung, Denn es stützt 
sich immer jeder Punet der ersten Oberfläche einer Pintte auf eine un- 
gefähr kegeltörmige, hinter ihm liegende Substanz, deren ungefähr kreis- 
fürmige Basis in der zweiten Oberfläche liegt. Folglich wird die Aus- 
schussöffnung immer grisser als die Einschussöffnung. Dies Verhält- 
miss ändert sich nicht bei zwei anf einander gelegten Brettern und 
eben s0 wenig bei zwei auf einander gelegten Knochenlamellen. Je 
langsamer der Fing der Kugel ist, desto grösser ist die Differenz 
zwischen Binschuss- und Ansschnseöfnung. Das Einstürzen des Schädel- 
gewölbes in Folge des Drucks einer tangirenden Kugel und die ein- 
fachen Lochachüsse bei senkrecht auftreffender, schnell Aiegender Kagel 
scheinen sich bei den Schrägschüssen in der verschiedensten Weise 
eombiniren zu können. 

Berüglich des Heilungsmodus der Knochenfissuren an platten 
Knochen, dem Schädel, Schulterblatt und Becken, sagt H. Fischer 
(Kriegschirurgie, pag. 69): „Es ist eine bemerkenswerthe 'Thatsache, 
dass Schädelfraeturen mit Eindruck leichter durch wahren Knochen- 
ealtus heilen, als einfache Fissuren ohne Verschiebung und Eindruck. 
Die Heilung tritt bei letzteren erst rpät ein und wird nach Koki- 
tansky durch fibroiden Callus bewerkstelligt, der mit der üusseren 
und inneren Beinhaut zusammenhängt.“ Demnach ist wohl anzunehmen, 
dnss das anschwellende, innere und äussere Periost sehr bald in die 
Fissur hineingedrängt wird, mit einander verwächst und später ver- 
knöchert. Wens aber eine schräg verlaufende Fissur wegen ihrer zu 
grossen Höhe und Enge die Aneinanderlagerung und Verwachsung der 
beiden Periostlagen unmöglich macht, dann muss wohl durch die aus 
den Knochenflächen bervorspriessenden (ranulationen diese Spalte gün- 
stigsten Falles recht bald geschlossen werden, wie ja auch aus den 
Sägeflächen der Epiphysen schr bald die Granulationen zu spriessen 
beginnen. Wenn aber dieser Abschluss der Spulte aus irgend einem 
Grunde in 1—2 Tagen nieht gelingt, so werden diese Granulationen 
hier wie überall bei den nach aussen ausmlindenden Wunden Eiter oder 
faulige Flüssigkeit absondern. Es ist ein geführlicher Irrthum m 
glauben, dass solche enge, theilweise subeutan verlaufende Wunden mit 
den wirklich subeutanen Wunden besondere Aehnlichkeit haben; der 
Verlauf ist nur unter sehr günstigen Umständen dem der subcutanen 
Wunden ähnlich, führt aber in vielen Fällen die Gefahren der Sesret- 
sperrung mit sich und der Verlauf wäre besser, wenn diese Wunden 
weniger subeutan wären, wenn sie weniger vollständig, gleichsam in 
einem natürlichen Ocelusionsverband lägen. Wie sich dieser Heilungs- 
modus aber auch gestalten mag, es ist ganz gewiss, dass es flir jeden 


Reparationsprocess keine grösseren Feinde giebt, als abgesperrte Kiter- 
heerde und faulige Flüssigkeit. Letztere zumal ist as zweifellus, weil sis 
in die Spalten der platten Knochen von den äusseren, mit füulender 
Cbarpie belegten Wundmündunger zunächst mechanisch herabsinkt und 
sich alsdann chemisch durch ihre fressenden, auflösenden Eigenschaften 
die Wege in die Tiefe bahnt, den Ausweg aber, wenn überhaupt, nur 
in Folge grosser Zerstörungen findet. 

Hieraus folgt, dass bei den Spalten gintter Knochen, =. B. der 
Schädelknoehen, alles das gethan werden muss, was vorhin bei anderen 
offenen Kuochenfracturen erörtert wurde, Wins überall richtig ist, kana 
bei einer Schädelfrastur nicht falsch sein. Die Wunde muss mit aller 
der Vorsicht und Schonung, welche die Nähe des Hirms gabietet, mit 
dem Finger untersucht werden. Fentsitzende, lebensfühige Fragmente 
müssen hier wie überall unrerrückt an ihrem Piatze belassen, da- 
gegen lose Splitter wie aus allen Weichtheilen, #0 auch aus dem Hira 
estrahirt werden. Dass der intrameningenle Raum diess nicht verbietet, 
wird noch später erwiesen werden. Die Lagerung der Hautwunde nach 
abwärts, wenn sie ausführbar ist, ist am Schädel gewiss eben so nütz- 
lich, wie bei jedem anderen Schusscanal. Dieser Nutzen wird zwar 
hier nicht 0 augenfüllig sein wie bei den früher abgehandelten, grösseren 
Caritäten, dio man unter Umständen wirklich ausgiessen kann, aber 
man wird die Mechanik dieser kleinen, kaum sichtbaren Secretströme 
hier wie überall nicht ungestraft vernachlässigen. Jedoch eine Schädel- 
wunde am Scheitel oder an der Stirn lässt sich nicht permanent ab- 
wärts lagern, und je enger das Bett der hier in Frage kommendeu 
Secretstrüme und je grösser die Adhäsion an den Wunden ist, destu 
geringer der Nutzen, den eine für einige Momente eingenommene ab- 
hängige Wundlagerung bezüglich der Seoretsträmung ausüben kann, 
An inanmelle Impulse, Gumimibinde, heberförmige Röhre und Anspannung 
der das Strombett umgebenden Muskeln, kann selbstverständlich gar 
nicht gedacht werden und so bleiben nur noch zwei der früher ange- 
gebenen strumbeschleunigenden Mittel übrig: Aussaugen des Secrets 
und eine bessers Gestaltung des Strombetts. Gerade am Schädel haftet 
ein dem gewöhnlichen Gummimilchaauger ähnlicher Apparat so leicht, 
und ich hoffe deshalb, dass ein solcher in der Chirurgie des Schüdels 
von grösserem Nutzen sein wird, als der auf gleichem physicalischen 
Prineip beruhende Uephalotrastor Simpson’s in der Geburtshülfe. 
Durch einen derartigen, fleissig arbeitenden Apparat muss zugleich die 
allmülige Erhebung etwa vorkandener Impressionen sehr gefördert 
werden. \ 

Es giebt ein psar Knochen, deren PBruchwunden bisher immer 
durch sehr häufiges, unwillkürliches Aussaugen des Wundsecrets von 
dem Verwundsten selbst behandelt worden sind, die nach innen fractu- 
rirten Kiefer, und jedem Arzt sind die überraschend günstigen Heil- 
resultate dieser Knochenwunden wollbekannt, Bei jeder Kau- un 
Schlingbewegung und bei jeder dem Ausspeien vorangehenden Saue- 
bewegung sinkt im Moment der Erweiterung der Mundhöhle der Luft- 
druck in dieser Höhle unter den Atmosphärendruek, und wie hierdurch 
jedesmal einiges Seoret der Speicheldrüsen in die Mundhöhle hinein- 
gesogen wird, bei einer forcieten Saugbewsgung sogar in beträchtlicher 
Meuge hineingesogen wird, was Jeder at sich selbst beobachten kann, 
so muss nothwendig auch das Wundsseret eines Kieferbruchs sehr viel- 
fach in die Mundhöhle hineingesogen werden. Da man ferner nicht in 
der Lage war, das ekalhafte Auflegen stinkend werdender, dicker Ver- 
bandältra auf die Wundmündungen in der Mundhöhle in Ausführung 
zu bringen, da die Zunge vielmehr die Wundmündungen fleissig abrieb 
und durch Spülen und Gurgeln die Reinlichkeit befördert wurde, so 
hatten diese fleissigen mechanischen Arbeiten an den Ufern des Wund- 
stroms einen selr grossen, fäulnisswidrigen, heilenden Effect, und wenn 
such nicht behauptet werden kann, dass dieser fäulnisswidrige Effeet 
während des ganzen Krankheitsverlaufs einer Kieferfrastur ein vollstän 
diger war, so lässt sich doch behaupten, dass er ein noch vollständigerer 
sein wird als bisher, wenn man den Kranken anweisen wird, die ange- 
gebenen Arbeiten mit Consequenz und Energie zu üben, Diese me- 
chanischen Verhältnisse der internen Kieferfracturen empfehle ich dem 
ernstesten Nachdenken und der weiteren therapeutischen Nachahmtng. — 
Bei einer intracraniellen, nach aussen geöffneten Cavitit könnte unter 
Umständen neben diesem Aufsaugen des Berrets und neben dem allen- 


"falls möglichen Ausgiessen desselben auch die planmässige Heraus- 


pressung des Secrets durch den Kranken in Frage kommen. Wie der 
Kranko nämlich durch eine forcirte Exspiration das Seoret aus der 
Brust- und Bauchhöhle herausspritzen und dadurch die Heilung in einer 
bisher ganz ungeahnten Weise befördern kann, so kann er ebenfalls 
durch Exspiration die intracraniellen Venen anschweilen lassen “und 
Seerete aus der Schädelhöhle herausspritzen und as ist diess sicherlich 
zu grossem Heile der Kranken unbewusst und unbsachtet, wie bei der 
Brust- und Rauchhöhle gleichfalls, geübt worden, Bo sagt Roser 
(Anatomische Chirurg., 1864, pag. 24 u. 25): „Durch eine starke Ex- 
spiration kann sogar ein Herausstürzen oder Herausspritzen von Flüssig- 


keit aus dem Schädelraum eintreten. In einem Falle von Ruptur der 
Dura sah ich die Luft beim Fallen und Steigen des Hirms unter einem 
glucksenden Geräusch in die Arachnoidoalhöhle austreten. Der Kranke 
hatte keinen Schaden davon.* Ich behaupte, dass die beim Reinigen 
der Nase, beim Räuspern, Husten, bei Wirkung der Bauchpresse u. a. w. 
eingetretenen foreirten Exspirationen sehr bedeutend zur Heilung bei- 
getragen, dieselbe vielleicht ganz allein ermöglicht haben. 

Beziiglich der Kegulirung des Ötrombetts lasse ich es unerörtert, 
ob und wann die Dilatation einer Schädelspalie, oder die Freilegung 
dieser Spulte durch Trennung der überliegenden Weichtheile, um einen 
directeren Abfluss zu erzielen, nützlich sein kann, was am Schulter- 
blatt und Becken unter Umständen ganz sicher der Fall sein wird, 
Hat sich aber unterhalb der Schädelknochen ein Eiterdepöt gebildet, 
glanbt man den Ort desselben diagnosticiren zu können, uud hat man 
sich überzeugt, dass auf den bestehenden Wegen durch die eben an- 
gegebenen Mittel die Evacustion nicht zu erzielen ist, dann bleibt hier 
wie überall nichts anderes übrig, als dem Eiter einen Ausweg zu 
bahnen. Für diesen Zweck ist jedoch die gewöhnliche Trepanation 
viel zu verletzend, sie steht mit dem resecirenden Verfahren an den 
Extremitätenknochen auf ganz gleicher Stufe und hat, wie die Gelenk- 
resection gleichfalls, höchst selten durch Entfarnung von Kuochensplittern, 
sondern (dariiber wird man wohl allmälig mehr und mehr einig werden), 
öfter durch die Schaffung eines hesseren Strombotts genützt, Es 
müsste für die Durchsägung der Schüdelknochen ein Instrument erfunden 
werden, welches geradlinige, 3 Linien lange und %, Linien breite De- 
fecte im Knochen machte, Defeete, die sowohl den Eiterabfluss ge- 
statten, als auch durch Zusummenwachsen des inneren und äusseren 
Periosts sich schnell schliessen möchten. Eine kleine, dicke, rotirende 
Blattsäge müsste der Hauptbestandtheil eines solchen Instruments sein, 
dessen Constraction nicht schwer sein kann. Weon man aber mit den 
vorhin angegebenen Hälfsmisteln an der Secretströmung eines Schädel- 
bruche fleissig arbeitet, wenn man, was nunmehr schun als seibstver- 
ständlich vorausgesetzt werden kann, die äussere Wunde fleissig und 
sauber wäscht, schenert und putzt, nie allenfalls mit Charpie oder Lein- 
wand verschleiert, diese Substanzen aber niemals dicht auf die Wunde 
aufpresst, dann werden, das ist gans vollkommen sicher, die Biter- und 
Jaucheansammlungen an der Innenfläche des Schädels sehr viel seltener 
vorkommen sis bisher Wie den Läugsfissuren der Röhrenknochen 
entlang osteomyelitische und perlostitische Eiterdepäts sieh etabliren, 
welche zweifellos durch die in der Spalte sich vorbewegende, weiter- 
fressende, fanlige Flüssigkeit eingeleitet werden und deshalb auch 
von H, Fischer „constant im unteren Fragment prägnanter ausgeprägt 
und diffuser gefunden wurden ala im oberen," ganz #0 entstehen auf 
demaelben Wege osteomyelitische und die das innere Periost, die Dura, 
abhebenden subostitischen Eiterungen und Jauchungen an den Schädel- 
knochen, wie an anderen platten Knochen gleichfalls. Die Sicherung 
einer möglichst vullständigen und daun auch fAulnisafreien Secretaus- 
strömung ist der beste Schutz gegen selche intraestitischg und sub- 
vstitische Processe. 

In den vorhergehenden, mechanisch-therapentinehen Erhrterungen 
ist von etwaigen Verletzungen der Meningen und der Hirnsubstanz ganz 
abgesehen worden. Die. Hirnhänte, welche gleichsam ala ein von 
Knochenplatten bedecktes Peritoneum angesehen werden können, zwischen 
welchen folglich durch den mehrfach erwähnten, selbstchätigen Mochanis- 
mns der Eiterpropagation eine Entzündung die allerschnellste Ausbreitang 
finden muss, haben gleich dem Peritonenm so grosse Befähigung zur 
fibrinösen Abdimmung des Eiters uw zur Verwachsuug ihrer Innen- 
flächen, beide Platten sind ferner so vorzüglich gut an einander ge- 
lagert und immolilisirt, dasa, wenn man die Seeretansströmung dureh 
die Schüdelspalten in vorhin angegehener Weise anstrebt und darin 
Erfolg hat, man alsdann auch sicher auf Verlöthung und Abschlaas 
des intrameningeslen Haums rechnen kapn. Deshalb sind lose, die 
Meningen durchbohrende Splitter unter den hier supponirteg Verhält- 
nissen unbedenklich zu entfernen, wie man sie aus jeden anderen 
Weichgebilde, eiwa aus einem Muskel extrahiren müsste. Nur die be- 
hinderte Wurncdseeretströmung, vor allem aber die fauligen Secrete waren 
es, welche sich die Wege in den intrameningenlen Raum bahnten und 
gegen welche fihrinise Prlmme hier wie überatt machtion waren. Die 
Eröffnung des intrameningealen Raums kann deshalb {berall keine spe- 
cielle therapeutische Aufgaben bedingen, eben so wenig die etwa lädirte 
Hirmsubstanz, welche ihren Heilungsverlauf günstigen Falls ganz so wie 
jedes bimlegewebige Organ auf dem Wege der serö«eiterigen Wund- 
secretströmung durchmacht. Durch die bestehenden Wundöffnungen 
muss diese Secretaussträmung in der vorkin erörterten Weise und zwar 
mit um so grösserer Sorgfalt mechanisch befördert werden, je gefähr- 
lichere, meningeale Bahnen diesem Soeret eventnell zugänglich sind und 
je wichtiger die Function der lädirten Hirnsubsfanzen ist. Nur wen man 
einen abgesperrten, anders nicht zu evacnirenden Hirmnbecess diagnosti- 
eiren könnte, würde man diesen, wie einen subostitischen Eiterheerd 


in der vorhin angegebenen Weis« eröffnen müssen. Wie aber in solcham 
Fall von der Resection grösserer Schädelstücke Nutzen erwartet werden 
kenn, ist ganz und gur unerfindlich. Nicht das Schüdelgewälbe macht 
Hirndruck, sondern die im Schädelraum plseirten blutigen oder eiterigen 
Flüssigkeiten und zur Evacustion solcher Flüssigkeiten kann es un- 
möglich erlaubt sein, s0 grosse Knochendefecte zu erzaugen, wie man 
diess gethan hat. 
(Fortsetzung folgt.) 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Bericht aus dem städtischen Pockenlazareth. 
Yon 


Dr. Lothar Meyer, 


Im städtischen Pockeninxareth wurden in der Zeit vom 11. November 
1868 bit I1. November 1869: 568 Kranke aufgenommen, von denen 
555 an Pocken, $ an Morbilli, 2 an Intermittens, I an Febr. gastric. 
litten. Bovor ich in das Detail näher eingehe, möchte ich einige all- 
gemeine Bemerkungen vorausschicken. 

In Uebereinstunmung mit Niemeyer und anderen Autoren glaubte 
auch ich die Speeifiwität der Varicellen annehmen su müssen. Die 
Gründe dafür sind, meiner Meinung nach, ziemlich erschöpfend 
von Vetter (Virchaw's Archiv, Bd. 31) und Thomas (Archir f. 
Heilkunde, Bd. 8) discutirt worden. Mein Material lieferte folgende 
2 beweiskräftige Fälle: 

1)Kiesewetter, Knabe, I Jahr alt, ungeimpft, am 11. September 
aufgenommen. Ueber den ganzen Körper ziemlich gleichmüssig diese 
minirte pralle, mit trübem Inbalt gefüllte Bläschen, Einige von den- 
selben bereits abgetrocknet. Fieberlosigkeit. Gutes Allgemeinbefnden, 

Am 24. September wegen vollkommener Abbeilung zur Entlassung 
bestimint, erkrankt Patient plötzlich unter heftigen Fiebererscheinungen. 
Temp. 40,0, 40,0, 40,8; Puls 150. 

25. September: Temp. 40,5, 40,6, 40,8"); Puls 140, 

26. September: Temp. 40,7, 40,8, 81,0; Puls 150. Die Haut- 
decken intensiv geröthet. 

27, September: Temp, 10,4, 40,0, 39,8; Puls 140. Zahlreiche 
Fleckenbildung, besonders im Gesicht. Bronchocstarrh. 

28. Septumber: Temp. 39,8, 39,6, 40,0; Puls 140. Allgemeins 
Knötebeneruption. Dyepnöe. Bronchitia eappillaris. 

29. September: Temp. 37,9, 37,5, 38,0; Puls 130. Die Knötchen 
noch mehr entwickelt. 

Der weitere Verlauf war ein sehr ungünstiger. Die Temperatur 
stieg wieder bis 30,5 am folgenden Tage. Die Pyspnös wurde immer 
stärker, Am 1. October starl das Kiod unter Suffocationserscheinungen 
(Larynxstenose und Bronchitis capillaris). 

Offenbar aleo wurde das anfangs an Voricellen leidende Kind erst 
im Krankenhanse mit Variola angesteckt, die alsdann nach einem 
1dtägigen Incubntions- und Stägigen Prodruwmalstadium zum Aus- 
bruch kam, 

2) Fahrenbach, Mädchen, 4 Jahre alt, am 6. Februar aufgenommen. 
Sparssme, theils pralle, theils eingetrockneto Bläschen, besonders über 
den Rumpf zerstreut. Fieberlosigkeit. Abheilung am 13. Februar 
vollendet, — Bertits am 5. Februar war von mir die Vaceination vorm 
genommen worden. Nieselbe giückte, »0 dass am 15. Februar an 
jedem Arme je eine reife, normale Vaceinepustel constatirt wurde. 
{Vebrigens war von 5 unter denselben Bedingungen vorgenommenen 
Impfungen nur diese eine erfolgreich, Jedoch negative Beweise giebt 
es eigentlich gar nicht bei der Entscheidung dieser Frage) Aehn- 
liche Fälle sind in der älteren, sowie neuesten Literatur (Vetter, 
Petersen etc.) vielfach beschrieben worden. Lass forner auch um- 
gekehrt frühzeitige Impfung keinen besonderen Einfluss auf den späteren 
Ausbruch von Varicellen ausübt, werden wir später noch bestätigen 
können. 

Thomas führt ferner rar Btütze der Speeifieitit an, dass, 
während bei Variola und Varioleis die Entwickelung Jes Exanthems 
kurz vor Eintritt der Defervescenz beginnt, bei Varicellen jene sofort 
nach der fieberhaften Steigerung erfolgt, Ich konnte bei Varicellen 
überhaupt nur 8 Mal Temperaturerhöhung beobachten und hier schien 
allerdings der Verlauf ein derartiger zu sein. 

t) Bernhard, Mädchen, 7 Jahre alt, geimpft, am 6. Juni mit zahl- 
reichen, zerstreuten, prallen, durchsichtigen Bläschen aufgenommen. 
Angeblich 2. Tag der Erkrankung. Temp. Abends 39,5; Puls 110. 
Appetitlosigkeit. 

7. Juni: Temp. 38,3, 38,5, 39; Puls 110. 

8. Juni: Temp. 37,5, 38, 38,3; Puls 98. 


9. Juni: Temp. 37,4, 37,3, 37,9; Puls 90. Von bier ab Fieber- 
losigkeit. 

2) Jahnne, Knabe, 2 Jahre alt, ungeimpft. 10, September 1569 
mit sparsamen, vollen, wasserbellen, zerstreuten Bläschen aufgenommen. 
Angeblich auch 2. Tag der Erkrankung. Temp, Abends 40; Puls 150. 

11. September: Temp. 38,5, 38,6, 39; Puls 140. 

12. Sept.: T. 37,4, 37,7, 38; P. 120. Von hier abFieberlosigkeit. 

Wenn so nun die Specifieität der Varicellen feststeht, s0 muss 
Joch andererseits zugegeben werden, dass viele Fälle von leichter 
Varioleis, sowohl hinsichtlich der morphologischen Verhältnisse, als 
auch der Entwickelung und des Verlaufs ununterscheidbar von den 
ächten Varivellen sein können. Beide haben nur ein verschielenes 
Contagium, Und gerade diese Fälle sogenannter Varicellenartiger 
Varioleiden sind er, die, weil sie sehr wohl mit der schwersten Variola 
anstecken können, der unhaltbaren Lehre von der Identität eine s0 
weite Verbreitung verschafft haben. Bei Kindern hilft wohl in den 
zweifelhaften Fällen die Erfahrung, dass bei ihnen Variolois überhaupt 
höchst selten vorkommt (weil Ungeimpfte gewöhnlich zuerst von Vm- 
riola befallen werden, und andererseits, weil die frühzeitige Impfung 
in der Regel bis zur Pubertät vor Variola und Variolois schütet). 
Hingegen bei Erwachsenen wird die Diagnose für Varicelien kaum zu 
machen sein. Allerdings sin letztere im Gegensatz zu den Varioloiden 
nicht überimpfbar. Jedoch sind Impfversuche wegen der grossen Ge- 
fahr zur Feststellung der Diagnose selbstredend auszuschliessen. Uebri- 
gens sollen Varicellen nach Angabe der Meisten wesentlich eine Kinder- 
krankheit sein. — Unter meinem Material sah ich mich niemals ver- 
anlasst, bei Erwachsenen Varicellen anzunehmen. 
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Zwischen Variola und den leichtesten Varioloiden giebt es be- 
kanntlich nur einen graduellen Unterschied. Da die Grenze eine sehr 
breite ist, so schwankt man bei den Zwischenformen oft, zu welcher 
Gruppe man sie zählen soll. Sowohl die Eintheilung nach der Dauer 
als auch nach der Temperaturcurve, — so manssgebend jede derselben 
auch meistens int —, führt gleichwohl, einseitig streng durchgeführt, 
manchmal zu inneren Widersprüchen. Ich glaubte in jedem einzelnen 
Falle allen Symptomen gleichmässig Rechnung tragen und je nach der 
Kotensität alsdann die Sonderung vornehmen zu müssen. 

Unter die Gruppe „hämorrhagisch‘‘ habe ich nun diejenigen Fälle 
gerechnet, bei denen erst eine grössere Zahl von Eflorescenren mit 
Blut statt mit Eiter — kenntlich an der bläulichen Farbe und dem 
Ausfliessen beim Anstechen und Ausdrücken — erfüllt waren. Denn 
vereinzelte hämorrhagische traf ich zuweilen sogar an bei leichter Vn- 
riolois mit dem gewöhnlichen günstigen Verlaufe. 


1. Allgemeiner Theil. 
Die Vertheilung nsch Form, Geschlecht und Alter war folgende: 
No. 1. 
hämorrhagische: 23 = 4,12 pCı 
gewöhnliche; 173 = 31,00 „ 
"196 = 35,12 pen 


Variola: 196 = 35,12 plt. 
Varioloie: 346 = 62,00 . 
Varicellen:; 16 = 256 „ 
558 = 100 pCr. 
Mehr als die Hälfte der Gesammtsumme kam also auf Variolois 
und ein sehr kleiner Bruchtheil auf Varicellen und hämorrhagische. 


No, 2. 
Varia: 20 = 46,52 pCt. ererie 2m 4,56 pCt. 
Kinder: 43 me 7,70 pCt. } Varioloie: Tamm 16,27 „ 1 Ge wöbnliche: 18 == 41.87 „ 
Varicollen: 16 = 37,20 „ 20 = 46,52 pl. 
43 = 100 püt, 
Br rien. a bämorrhagische: 9= 4,14 pCt. 
Frauen: 217 38,50 p0r.| Yukle: Tome BIS pEL | runliche: 60mm 27,19 „ 


Männer: 299 — 53,40 pCt. Variola: 





Variolois: 139 = 63,66 „ 
717 = 100 püı. 
95 = 32,88 pCt. 
Variulois: 200 = 57,11 „ 
299 = 100 püt. 


78 = 31,33 pCt. 


hämorrhagische: 12 —= 4,02 plt. 
gewöhnliche; 86 = 23,56 „ 
95 = 32,88 pCı. 


und ebenso von Variolois fast derselbe, und zwar übertraf der letatere 











Mithin betraf der bei weitem grösste Procentsatz die Männer, der 
kleinste die Kinder. Bei letzteren kam fast die Hälfte aller Er- | den ersteren um mehr als das Doppelte. — Der relative Procentsatz 
krankungen auf Variola und nur ein kleiner Theil auf Varivlois., — | für hämorrhagische war fuüst der gleiche bei Kindern, Männern und 
Bei Frauen und Männern war der relative Procentsatz von Variola ' Frauen. “ 
No. 3. 
Kinder: 
0— 2 Jahr 11= 55 plı. | bömorrhaglsche: 1 == 5 pl. 2 28,85 pCt. = 2 pft 
2-5 „ bu 2) u gewöhnliche: =20 „ 2= 2885 „ = 31,52 „ 
>= 25 pli. 
Pr hämorrhagische: 1 = 6,6 pCt. A 
5-15 „ sm 20 plı. | te en Im 42,85 pCt. | 7 43,75 ptı. 
4= 20 pl 
Z0 = u0 pli. 7 alu pLt. 16 =140 pt. 
Frauen: 














bämerrbagische: 3 3,71 pCt, 














15—30 Jahr | 40= 51,28 pCı. | gewöhnliche: 370m 47.57. j 9 71,22 plı. = 
40 — 31,28 pl. 
6 _ hämorrlagische: 4—= 5,11 plı. Er 
30-45 „ | 29= 37,17 101. | a af 28 20,14 pCı. 
29 = 37,17 pl. 
er 2 bämorrhagische: 2 = 2,56 pCl. ar 
45-70 „ 9— 11,53 pCt. gewöhnliche: Tem 8,97 r 12—= 8,63 plı. 
9= 11,53 plı. 
74 = 100 pie, 139 10 ptt, 
Männer: 
= bömorrhagische: 4— 4,08 pl. 
15—30 Ishr | 45= 45,9 plt. gewöhnliche: 4141.82 „ 140 = 70 plı. 
45 == 45,90 pc. 
ex bämorrhagische: 6 = 6,1? pCt. 
W—i5 „ 3 33,67 plı. gewöhnliche: 272755 „ = M plı, 
33 — 33,67 pCt. 
== bömorrhagische: 2= 2,05 pCt. 
45-70 „ 20 — 20,40 pCt. gewöhnliche: 18 == 18.35 „ 20 == 10 plt. 
20 = 20,40 pCt. 





38 =100 pCt. 






2700 = 100 ptı. 
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Mithin kommt bei Kindern mehr als die Hälfte aller Variolafälle 
auf das 1. und 2. Jahr; alsdann nimmt der relative Procentsatz bis 
zum 15. Jahre gradatim ab. Bei Variolois und Varicellen sind be- 
züglich der Prädiaposition für ein gewisses Lebensalter wegen der Ge- 
ringfügigkeit des Materials keine Schlüsse zu ziehen. — 

Der relative Proveutsats sowohl für Variola als auch Variolois 
jet bei beiden Geschlechtern am grössten vom 15.—30, Jahre, am 
kleinsten vom 45.—70. Jahre, und zwar ist er für Variolois fust der- 
selbe bei Frauen und Männern gleichen Lebensalters, hingegen für 
Wariola ist er bei ersteren vom 15.—15. Jalır grösser, als der bei 
lotztoren. Das Umgekehrie findet statt vom 45.— 70. Jahre. Diese 
Prädisposition der Frauen für Variola in jenem Lebensalter wird von 
den Autoren gewöhnlich auf die Schwangerschaftsverhältnisse zurlick- 
geführl, — 

Der Einfluss der Vaceination auf die Erkrankungsformen erhellt 
aus Folgendem: 








No. 4. 
Variola; 19 = 67,5 p©t. 
Ungeimpft: 23 —= 5,01 plt. Varioleis: nn 
Varicellen: 8 32,14 „ 
25 = 100 püt. 
Variola; 139 = 34,47 pCt. 
Geimpftt: 442 = 79,21 pCt. ! Variolois: 296 — 66,96 „ 
Vaerieelen:; 7T= 1,58 „ 
442 = 100 püı. 
Variola; 13 = 36,11 pCt. 
Revacciniri: 36 = 6,63 pCt. £ Variolos: 23 63,38 „ 
| Varicellen: 
36 = 100 pc. 
Variola: 25 = 48,07 pCt. 
Ungewis: 52= 9,31 pCt ! Variolois; 27 = 51,92 „ 
Varicellen: _ 
52 =100 püı. 


559 —100 pCt. 


Mithin war fast %/ der Gesammtzahl geimpft. — Verhältniss- 
mässig kleine Procentsätze kamen auf Ungeimpfte und Revaccinirte, — 
Unter den Ungeimpften kam keine Variolois vor. — Von den Ge 
impften war der Procentsatz für Variolois fast doppelt so gross als 
der für Variola.. Dasselbe Verhältniss fand bei der kleinen Zahl 
Baraccinirter statt, 

No, 5, 


Ungeimpft= 28. 


Varicelles, 













Kinder: ı2 is - 58,33pCt. 
gapcı. „”L 
lem 74, 3—15 «E Im 
12 100 plt. 
B-M3, I1= 
Frauen: a 
30—45 „FE 0 
juz Mn [0 FE 2= 
3100 plı 
Männer: er e - 
kun I28C 70, = 




















4 = 100 pet 
28=100 ptı. [13 
Geimpft = 412. 
Kinder: a 


8-21. 
2— 5 „E 
-15 „E 


16m 3,81pC1) 5 _, 








7 =100 pl. 
Frauen: ju=is JE 8 68,59pCt. 
. 30-45 „ 2— 21,48 „ 
174 39,36 pCt. 5-70 „E = 99. 









#3 =100 pc. | 121 =100 ptı. 


















1" - 15—30 1.642 == 50 pütf 1b 70,20 pCt. 

inner: BE 

250 57,01 pc. 0 2 „36 226 „ 
it 15-70 „Ei 1688 „fe 12= 715 „ 









di 100 pkt. 168 hl pCt. 





442100 püt. 


Hieraus geht also hervor, dass von der Zahl der Ungeimpften 
’/ auf Kinder kommt. Der kleine Rest vertheilt sich ziemlich gleich- 
müssig auf Frauen und Männer, — Zugleich ist auch hier die grosse 
Prädisposition für Variols in den beiden ersten Lebensaltern ersicht- 
lich. — Von den geimpften Kindern kamen im Ganzen in das 
Krankenhaus 9. Von diesen trugen 7 noch frische Vaeeinepusteln, 


Deuische Klinik. 1870. 


indem sie draussen theils im Stadium prodromorum (2 Variolafälle), 
theils im Stadium inenbabtionis (5 Varioloisfälle) geimpft worden waren. 
Es bleiben mithin nur 2 frühzeitig (vor erfolgter Ansteckung) geimpfte 
Kinder übrig, die an Variolois litten, und zwar betraf der eine Fall 
ein Iäjühriges Mädchen, der andere einen I5jährigen Kuaben, — 
Mithin wurde von den Geimpften kein Individuum vor der Pubertät 
von Pocken befallen. — Bezüglich der Varicellen kam annähernd die- 
selbe Zahl auf Geimpfte wie Ungeimpfte. Dieses Unabhängigkeit von 
der Vaceination ist ebenfalls ein Argument für die Speeihieitit der 
Varicellen. — Unter den Geimpften ist wieder die Prädisposition der 
Frauen (gegenüber den Männern) und zwar bier blos vom 15.—30. 
Jahre ersichtlich, Das umgekehrte Verhältniss findet hier atntt vom 
30.— 70, Jahre, Der relative Prucentsatz für Variolois ist in allen 
Lebensaltern fast derselbe bei geimpften Frauen und Männern, 


No. 6, 


Revaccinirt = 36, 





Varioleis. 






kinder: 0 

15—30 Jahr 
30-45) „ 
43-70 „ 


Frauen: 18 = 50 plı. 











150 Jahr 
W—45 „ 
45—70 





Männer: 18 50 plt. | 







” 


36 <1u0 pun. 





Mithin kam auf Frauen und Männer die gleiche Zahl von Re- 
vaccinirten. Sonst ist wagen der niedrigen Ziffern kein weiterer Schluss 
zu ziehen. — Auch nur der Vollständigkeit wegen lasse ich bier noch 
die Tabelle der Ungewiss-Geimpften folgen: 


No. T, 
Ungewiss = 32. 






Varioluis, 
















0- 2Jabr I: 1 
6= 11,53 pCı,! 2-5 „ 2 Vacat, 
3—15 „ |: 3 
6 = 100 plt, 
15-30Jabr |: & :1 
Frauen; 22—= 42,30 pCt. [30-43 „ |: 7 | 
43-7 „ ı6 :3 
17 — 100 pCt. 5 == 100 püt. 
15— 30 Jahr |: — :6 
Männer: 2i = 46,15 pCr. [30—45 „ | 7 
43-70 „ :1 :9 
2 = 100 pCt. | 22 = 1400 plL 


5? =100 pt. 


= 
- 
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Schliesslich will ich noch anführen, dass zur Gruppe „Geimpft* 
nur diejenigen Fälle gezählt wurden, wo deutliche, wenn auch oft sehr 
flache und kleine Narben sichtbar waren. 

In der Mehrzahl der Fälle konnte die Erfahrung gemacht werden, 
dass die Zahl uml Grüsse der Impfnarben in einem umgekehrten Ver- 
hältniss zur Intensität der Erkrankung standen, 

(Fortsetzung folgt.) 


Mi 


Medicinisch-ätiologischer Verein zur Erforschung und 
Vernichtung von Krankheitsursachen. 
Ordentliche Sitzung. Berlin, am 2. December 1869. 
Vorsitzender: Dr. A. Th. Stamm. 

Dr. Fürstenheaim demonstrirte, anschliessend an seine bei der 
Discussion über Dr. Klempa's gekrünte Preisschrift: „Wie begegnet 
man dem Umsichgreifen der eontagiisen Augenentzündung unter den 
Truppen?“ gemachten Bemerkungen, sein Endoseop, Er applieirte 
dasselbe an einer männlichen Urethra und liess die Anwesenden sich 
überzeugen, dass man vermittelat dieses Apparates Form und Farbe 
der Harnröhrenschleimhant sehr gut schen kann, Dr. Fürstenheim 
sprach hierauf über die endoscopischen Bilder der gesunden Harmnrühre. 
Er machte ferner auf die Wichtigkeit der endossopischen Untersuchung 
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scelltlen 





bei gewissen, scheinbar gleichen, in ihrem Wesen und in ihren Wir- 
kungen aber schr verschiedenartigen Harnrührenaffeetionen aufmerksam 
und betonte schliesslich nochmals den Zusammenhang gewisser Vor- 
änderungen «der Schleimhaut der Urethra mit Bchleimhanterkrankungen 
anderer Organe. „Lebrigens werden wir durch das Endoscop nicht 
nur in den Stand gesetzt, Krankheitsursachen zu erforschen, sondern 
auch, natürlich unter Zuhülfenahme noch anderer Mittel, auch zu ver- 
nichten.* Dr. Fürstenheim hatte auch diejenigen Instrumente zur 
Ansicht bereit gelegt, welche er zur endoscopischen Untersuchung und 
Behandlung anderer Organe, der Harnblase, des Mastdarms, des 
Uterus ete., gebraucht. 

Dr. Fürstenheim's Demonstrationen wurden vom Verein mit 
grossem Interesse entgegen genommen. 

Dr. Albu referirt über Dyes’ in Hildesheim kleine Schrift: „Die 
rationelie Behandlung der Klauenseuche, der Maulfäule, Bräune und 
des Milzbrandes der Hausthiere.* 

Hierauf sprach der Chemiker Dr. phil. O. Reich über „die 
Canalisation vom sanitaren Standpunete aus.“ Redner begründet fol- 
gende sanitaren Forderungen, welche von den Vertretern der öffentlichen 
Gesundheitspflege ohne jede Rücksicht auf irgend eine besondere Classe 
oder auf die Kosten (wenn letztere nicht etwa unerschwinglich sind) 
gestellt werden milssten: Die Abfallstoffe des menschlichen Lebens in 
den Städten müssen: 1) sämtlich; 2) gleich nach ihrer Production, 
und 3) rasch fortgeschaft werden, damit sie nicht vor oder während 
des Fortachaffens in Zersetzung übergehen; 4) müssen sie so beseitigt 
werden, dass sie weder der betreffenden Gemeinde noch irgend einer 
anderen zum sanitaren Nachtheil gereichen. 

Redner sucht nun nachzuweisen, dass das Canalsystem den ge- 
stellten Anforderungen entspreche und noch eine andere, sehr wichtige 
Aufgabe’ erfülle, nämlich die Trockenlegung des Bodens unter den 
Städten. Er geht dann zu dem Leistungen der anderen Systeme über, 
Bei dem Tonnensystem und seinen Modificationen würden die Auswurf- 
stoffe nicht gleich nach ihrer Production, sondern erst nach einigen 
Tagen entfernt, Harn aber zersctze sich unter günstigen Umständen 
schon im Verlaufe von 9 Stunden. Diesem Uebelstande könne man 
indessen durch eine gut durchgeführte Desinfection entgegen treten, 
deshalb sei das Erdeloset, welches diese Forderung erfülle, von allen 
Modifiestionen die beste, Auch das System Müller-Schür desinficire 
die Füces mit Kalk, nur sei gerade der letztere in diesem Talle keines- 
wegs dus gesignetste Desinfectionsmittel, es werde auch weit weniger 
zu dem genannten Zwecke angewendet, als um nachher eine leichtere 
Pudrettirung zu ermöglichen. Der Hauptnachtheil der Tonnensysteme 
aber ist der, dass sie nur den geringsten Theil der Abfallstoffe fort- 
schaffen. Giebt man zu, dass die Schädlichkeit der übrigen Answurf- 
ntoffe (Wirthschufts-, Regenwasser, Abfälle aus Gerbereien, Schläch- 
tereien u. s. w.) der der Excremente gleichkomme (auch ihr land- 
wirthschaftlicher Werth wird gleich hech geschätzt), und seizt man die 
Schädlichkeit der festen Excremente = 1, so ist die des Harns = 10. 

Die Abfälle können ferner durch die Tonnensysteme nicht 30 be- 
seitigt werden, dass sie keinen snnitaren Schaden herrorrnfen. In 
Graz =. B, wird ein grosser Theil des Tonneninhalts unterhalb der 
Stadt in den Flussinuf geschüttet, das ist aber in gesundheitlichem 
Sinne weit gefährlicher, als wenn der stark verdünnte Canalinhalt in 
die Flüsse geleitet wird, was indessen hente nicht mehr geschicht, 
Dazu kommt noch, dass die Tonnensysteme der sorgsamen Veber- 
wachung bedürfen, während das Canalsystem wie «in selbatthätiger 
Mechanismus arbeitet, und endlich, dass zum Anschluss an ein anderes 
System die Hausbesitzer werden gezwungen werden müssen, den An- 
schluss an die Canüle kann man ruhig ihrem freien Ermessen anheim- 
stellen, weil die ihnen daraus erwachsenden Vortheile leicht zu erkennen 
sind. In Croydon stieg der Preis für den Baugrund, welchen ein neu 
anzulegender Canal durchschneiden sollte, von 300 Pfd. St. auf 1000 
Pid. St. pro Acre. 

Zur Beseitigung der oben erwähnten, vom Tonnensystem nicht 
berücksichtigten Schüdlichkeit hat man „oberfächliche Siele* vorge- 
schlagen. Redner weist nach, dass die Verunreinigung der Flüsse dann 
dieselbe bleiben wiirde, wie sie heute ist, ja dass sie unter Umständen 
sich noch ateigert, s0 in München, wo der Inhalt der Mistgruben trotz 
allen polizeilichen Verboten in die Canäle geleitet und dadurch in die 
Flüsse gebracht werde. Ferner dürfen sie sich von den Schwemm- 
canälen nur durch ihre geringere Tieflage unterscheiden, und verlieren 
dadurch den günstigen Einfluss, den jene in Bezug auf die Trocken- 
legung des Bodens aurüben, Die letztere aber wird jetzt allgemein 
für so wichtig angesehen, dass Müller (Müller-Schür) vorschlägt, 
Drainrühren zu legen und grosse Brunnen auf üllentlichen Plätzen 
auszupämpen. Nach ihm hätten wir folgende Einrichtungen: Luft- 
elosets, Desinficirunz der Fäces mit Kalk, Abfuhr und Podrettirung 
derselben, Ventilaticn der Entleerungsräume, Filterkörbe und Schwefel- 
säureballons für den Harn, Abfuhr derselben, Verwerthung des Harms 
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durch Gährung, Gradirung, Ausfrieren, Verfuttern u. ». w., Rinnsteins 
oder oberflächliche Siele, Drainröühren, Auspumpen von Brunnen — 
und das Alles muss sorgfältig überwacht werden, da droht schliesslich 
Gefahr, dass eine Stadt aus mehr Ueberwachenden ala aus Ueber- 
wachten besteht. Und diesem vielköpfigen Leibe steht das einfache, 
einheitliche Ganze des Canalsystems gegenüber, das alle gestellten Auf- 
gaben mit einem Schlage und gleich glücklich löst. Es setzt in Er- 
staunen, dass Freunde der Bfentlichen Gesundheitzlehre Liernur auch 
nur ein williges Ohr leihen. Redner setzt das Wesen des genannten 
Systems auseinander. Diess Projeet hat dieselben Nachtheile, wie 
jedes sudere Tonnensystem, zu denen sich noch weitere gesellen. Die 
Röhren, in denen sich die Excremente sammeln, können in den ein- 
zelnen Häusern längere Zeit hindurch leer bleiben, die in ihnen zurlick- 
gebliebenen Reste werden danı in Zersetzung übergehen und dadurch 
Infeetionsheerde bilden. Ferner verstopten sich die Röhren leicht, und 
zwar in dem Mnasse, dass ein widerstandsloses Ausleoren der Sammel- 
behälter zur Ausmahme, allerhand Verstopfung aber und Missstände 
zur Regel werden. Der unnusbleibliche, daraus folgende sanitare 
Schaden liegt auf der Hand. Man hat darch ein in den Röhren an- 
gebrachtes Gitter zu helfen gesucht und in der That für daa Ausleeren 
Besserung geschaffen, die Gefabr für die Gesundheit wird aber dadurch 
nur vermehrt. Redner will mun weiter auf die statistischen Beweise 
für die obige Behauptung eingehen, dass das Canalsystem durch Er- 
füllung der aufgestellten sanitaren Forderungen wirklich die öffentliche 
Gesundheit gubessert hat, bricht aber wegen der vorgerückten Zeit ab, 
nachdem er nur kurz die Zahlen genannt hat, welche die Abnahme 
der Storblichkeit in 24 englischen Städten nach der Einführung der 
Canalisation beweisen. 

An der fulgenden Discussion betheiligen sich auch die als Gäste 
anwesenden Capitän Liernur und Jos vr. Valmagini, von denen 
lotzterer ein von ihm erfundenes Verfahren, um die Flüssigkeiten 
aller Exeremente und Abfallstofe in kurzer Zeit zu sammeln, zu des- 
infieiren, die Rückstände für die Landwirthschaft zu verwerthen und 
das gereinigte Wasser abzuleiten, als sehr brauchbar empfiehlt, Er 
verspricht, dem Verein seinen Apparat zu produciren und dessen 
Braschbarkeit practisch zu demonstriren. 

Hr. Liernur: In Anbetracht der Menge von Schriften, welche 
über die Frage: Schwemmeunäle oder Abfuhr? bereits das Licht 
erblickt haben, und da fast Allen, was darüber gesagt werden kann, 
allerseits bekannt ist, bin jch nicht wenig erstaunt, Dr. Reich diesen 
Vortrag halten zu hören, da Dr. Reich über die Nothwendigkeit von 
reiner Luft, Wasser und Baden gerade so spricht, als ob dies seine 
Erfindung sei. Ebenss seltsam scheint es mir, dass Dr. Reich die 
erspriesslichen Resultate schildert, welche durch Durchapülung guter 
Canüle zur Entfernung des Schmutzes erzielt werden könnten, aber 
alle die damit zusammenhängenden Fehler total ignorirte. 
Ganz unbegreiflich ist es mir aber, wie Dr. Reich die national- 
dconomische, mit Inbegriff der Iandwirthachaftlichen Seite der Frage 
als eine kleine, kaum der Mühe werth zu besprechende Nebensache 
behnndelt, dabei überschend, dass Bodenerschöpfung, Hungersnoth, 
Hungertyphus und Armuth, welche eine permanente Verschleudernng 
von Dungmitteln immer mit sich bringen müssen, schliesslich mehr 
Menschenleben kosten würden, als viele der ärgsten anderen Epidemien. 
Entwässerungscanäle, welche neben anderen Zwecken auch zur Tiefer- 
legung des Grundwassernivenus dienen müssen, dürfen unter keinen 
Umständen Flüssigkeiten abführen, welche Stoffe enthalten, die die 
Fähigkeit haben, das Wasser in Fänlniss zu bringen, da doch in diesem 
Falle Bodenentwässerung ohne Bodenvergiftung unmöglich zei. Man 
sollte doeh meinen, dass die Nothwendigkeit, Schmutzwasser zu des- 
infieiren, bevor es in poröre Canile gelangt, allgemein anerkannt ist, 
und dass die Desinficirung am Ausfluss dieser Canäle mur dann statt- 
finden darf, wenn undurchlässige glaeirte oder eiserne Abwassercanäle 
gebraucht werden. — Ueberhaupt ist es widereinnig, wenn man, um 
1 Pfund zu transportiren, erst 250 Pfund Wasser hinzufügen soll, die 
selbst erst mit grosser Mühe und Kosten herbeigeschaft worden müssen. 
Und die berühmtesten Schwemmennal-Ingenieure sind noch immer mit 
diesen 250 Pfund nicht zufrioden, sie möchten diesen Betrag verdoppeln 
und verdreifachen. Zudem sind die Waterclosets Unordnungen (Ver- 
stopfung, Einfrieren etc.) und Reparaturen ausgesetzt und für die arme 
Bevölkerung zu thener. Gewiss ist es auch ein Missgrif, bei allge- 
meiner Einführung des Schwemmsystems durch Berieselung die Um- 
gebungen aller Städte in sumpfige und stinkende Wiesen umwandeln 
zu wollen, ebenso ist es schlechte Landwirthschaft, Düngmittel, welche 
eircan 60 Pfund Brod hervorbringen können, bei Grascultur zum Ent- 
stehen von 1 Pfund Fleisch zu verwenden. 

Die Exeremente betragen 95— 96 Proeent aller Stoffe, welche den 
Einwohnern durch Entwickelung schädlicher Gase geführlich werden 
können. 

Uebrigens bin ich der technischen Möglichkeit sicher, durch eine 


einfache Vorrichtung, ähnlich wie die das Ir. Valimagini oder des 
Ur. Stanford, alles Küchen- und Strassen-Schmutzwasser von seinen 
hauptsächlich schädlichen Bestandtheilen zu befreien, bevor es in Ca- 
nülen, Sielen oder Rinnen abläuft, so dass letztere nur klares oder 
wenigstens unschüdliches Wasser abfihren. Wenn diess geschieht, 
scheint mir allen sanitätischen Forderungen Genüge geleistet, denn 
dadurch ist Boden- sowohl als Fiussrergiftung geradezu unmöglich. 
Was das Nutzwasser aus Fabriken betrifft, »o muss es von Seiten 
der Fabrikanten, ehe es in die städtischen Canäle kommt, von seinen 
schädlichen Bestandtheilen befreit werden, Asche und Hauskehricht 
gehören nicht in die Canäle und sind nach wie vor par Axe und Hand 
zu entfernen. 

Der Hauptvortheil eines Verfahrens, wobei die Exeremente separat 
abgeführt werden, wie z. B. bei meinem System, liegt darin, dass, 
während allo sanitätischen Forderungen befriedigt werden, dasselbe aus- 
führbar ist, ohne den Bürgern neue Steuern auflegen zu müssen, Bei 
riehtiger Organisation ist der Gewinn durch Verkauf des Düngers an 
die Landwirthe bedeutend genng, um das Anlagecapital von Ent- 
wässerungscanälen und Exerement-Abfuhrrähren vollständig zu verzinsen. 

Auf Dr. Lövinson’s Frage in Bezug nuf die bereits gehabten 
Erfolge erwidert Liernur, dass in Prag sein System sich sehr gut 
bewähre. 

Dr. phil. O. Reich vertheidigt sich gegen Liernur's Angriffe 
und behauptet, dass die Lebelstände beim Liernur’schen System 
überzahlreich seien. 

Dr. Beer spricht von dem bei den Japanesen üblichen Abfuhr- 
verfahren, 

Stamm: Sanitäre Erfolge können sowohl bei der Canalisation, 
als auch bei der directen täglichen Abfuhr erzielt werden, Das beste 
System wird immer das sein, welches die, für das Wohlergehen der 
Massen so wichtige, volle Verwerthung des Abgangsstofe ermöglicht 
und Luft, Gewässer und Erde nicht verunreinigt. In Bezug auf das 
Grundwasser sei schon viel gefsbelt worden, es komme aber für die 
meisten Orte nicht sowohl auf den Stand des Grundwassers, als viel- 
mehr auf die Vermeidung der Veranreinigung dieses Grund- 
wassers an. Die Werthlosigkeit des Diingers in einer Stadt wie Berlin, 
wo man ihn überall umsonst haben könne, liege auf der Hand. Die 
Abfuhr sei auch durch die gesundheitsgefährlichen, sbscheulichen Koth- 
gruben zehnfach vertbeuvert. Alle Koth- und Senkgruben müssen 
gereinigt und xugeschlittet werden. Bei einer für die ganze 
Stadt urganisirten Abfahr würde der Landwirih den Dünger zwar be- 
quemer, aber nicht mehr umsonst habon können und die Verhältnisse 
nach dieser Richtung hin würden sich demnach complett umgestalten. 

Dr. Lövinsen wünscht, dass man sich in der Discussion speciell 
auf Berlin beschrünke. 

Da es 10%, Uhr ist, wird der Antrag auf Schluss gestellt und 
angenommen. Die Debatte soll in der nächsten Sitzung am 6. Januar 
1870 fortgesetzt werden. Capitän Liernur, lir, v. Valmagini und 
Civilingenieur Pieper aus Dresden sind als auswärtige Gästs für den 
6. Januar angemeldet. Vor dem Schluss der Bitzung wird Professor 
Hugenberger zu Petersburg zum correspondirenden Mitgliede und die 
Herren Oscar Klotzsch ') und Dr. Lövinson zu ordentlichen Mit- 
gliedern erwählt. Dr. Julius Beer. 


Bethanien. 
YV. 


Am 23. December hat, wie bekannt geworden, die bezüglich der 
Vorgänge in Bethanien eingesetzte Untersuchungscommissien ihren end- 
gültigen Bericht abgegeben. Sechs Wochen sind bereits verflosen und 
noch hat das Publieum keine Art der Beruhigung erhalten, sei es 
durch Aenderungen in der Verwaltung, vor Allem durch Entfernung 
des Predigers Schulz, sei es durch den Nachweis, dass die Unter- 
suchungscommission die zur Sprache gebrachten Uebelstände als nicht 
vorhanden bezeichnet hätte, Der Minister a. D. v. Westphalen 
hat die laut gewordenen Klagen über Bethanien für unwahr, von mir 
und Anderen behauptete Thatsachen für falsch erklärt, hat mit grossem 
Selbstvertrauen anf den zu erwartenden Bericht der Untersuchungs- 
commission hingewiesen. Ich will annehmen, der Minister v. West- 
phalen hat von den Zuständen in Bethanien keine Kenntniss gehabt, 
hat nicht, als Glaubensgenosse des Ilm. Schulz, vom Parteistandpunete 
aus seine Sourmalartikel geschrieben, sondern lediglich das Wohl des 
Krankenhauses, in dessen Curatorium er die erste Stelle einnimmt, bei 


') Dieser mit ansgezeichneter Beobachtungsgabe auageristete mioroseonische 
Botaniker, der sich besonders der wedicinischen Mycolugie gewidmet halle 
und dem der Verein hereiis vortreflliche Mitikellungen verdankı, Ist ung 
leider kurz vor Weihnschten durch unerwarteten Tod nach schneller Krank- 
heil enirssen worden. 
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seiner journalistischen Polemik im Sinne gehabt, gerade dann ist os 
seine Pflicht, sein Wort zu lösen und für volle Aufklärung der öffent- 
lichen Meinung durch Publication des Gutachtens der Commission zu 
sorgen. Ist dieses Gutachten seinen Behanptungen günstig ausgefallen, 
sun dann werden die Klagen über Bothanien als ungerechtfertigt 
erscheinen, die sie erhoben und öffentlich unterstützt haben, werden 
sis zurücknehmen und der Ruf Bethaniens als Krankenanstalt 
kann wieder hergestellt werden. Ist dem indess nicht so, sind ihrem 
Wesen nach die erhobenen Klagen von der Commission begründet ge- 
funden und liegt wirklich der Ruf und das Wohl Bethaniens dem Hm. 
v. Westphalen am Herzen, dann muss Er in erster Linis auf Ab- 
hülfe, auf Entfernung der schädlichen Einflüsse, die sich nach unserer 
Meinung in entsetzlicher Breite geltend gemacht halten, dringen, auch 
auf die Gefahr hin, sich selbst dadurch zum Mitschuldigen zu machen, 
da Unkenntuiss solcher Uebel und dauernder Missstände in seiner 
Stellung die Mitschuld bedingt. Wird die öffentliche Meinung nach 
einer dieser Seiten hin wicht voll beruhigt und aufgeklärt, so kaon, 
ich komme immer wieder darauf zurück, das Vertrauen zu Bethanien 
als Krankenhaus sich nicht herstellen, es wird von Monat zu Monat 
krankenleerer werden, weil die Leidenden selbst nicht dorthin gehen 
wollen, die betreffenden Behörden sie aber nicht dorthin schieken 
dürfen, ohne sich mit verantwortlich zu machen für Alles, was daselbst 
geschieht. So stehen die Sachen und so mahne ich Hrn. v. Wost- 
phalen an das von ihm gegebene Wort, durch die Untersuchungs- 
commission die Verwaltungsbehörde Bethaniens rechtfertigen, ihre Gegner 
widerlegen zu wollen. Geschieht das nicht, so wird Jedermann sich 
berechtigt halten, die lant gewordenen Beschwerden und was darüber 
hinaus angedeutet und halb lautbar gemacht wurde, für wahr zu halten, 
Qui tacet, consentit! Wir, werden wir wirklich widerlegt, ich spreche das 
getrost auch für diejenigen aus, die gleich mir in dieser wichtigen Angelegen- 
heit Partei genommen haben, werden nicht anstehen, unseren Irr- 
tham zubekennen, da für nns der geistliche Hochmutlh, der da meint, sich 
mit solchem Bekenntniss etwas zu vergeben, nicht besteht, Aber mit 
Einem muss uns Hr. v. Westphalen, das sei ein für alle Mal ge- 
sagt, verschonen, mit der leidigen Berufung darauf, Bethanien sei 
eine Diaconissen-, nicht aine Kranken- Anstalt; das schmeckt 
zu sehr nach der bekannten Interpretationskunst oder bezeugt vollsten 
Mangel allen Verständnisses für die Verhältnisse. Es ist richtig, dass 
es in den Statuten heisst: Bethanien ist eine Anstalt, gegründet 
zur Ausbildung von Diacenissen nnd nimmt zu diesem 
Zwecke auch Kranke auf. Aber wird ein vernünftiger Mensch 
daraus folgern, dass die armen Kranken bios nis Lehrobjecte, oder 
Versuchsstationen, wie der Landwirth sich ausdrückt, benutzt werden 
sollen, dass man die als Hülfesuchenda vertrauensvoll eintreten, den 
Diaconissen Preis giebt, damit sie an ihnen schröpfen, Blotegel, Clyn- 
mata setzen, sie aufleben und wieder lagern ete. ete, lernen? Solche 
Absichten wagt man Friedrich Wilhelm LV. und seiner frommen Gemahlin 


' zuzuschreiben, während doch Jeder, der es nicht absichtlich ignoriren 


will, sich erinnern muss, wie dieselben von Anfang an darauf bedacht 
waren, Bethanien auch als Krankenhaus in hesten Ruf zu 
bringen. Und wie unendlich thörig ist es, sich einzubilden, man könne 
Disconissen, d. h. doch auch mit der Krankenpflege vertraute Schwestern, 
anders bilden, als gerade an dem von einem tüchtigen und gewissen- 
haften Arzte überwachten Krankenbette, wo allein er ihnen lehren kann, 
wie sie in den verschiedenen Stadien der Krankheit mit ihren Hülfe- 
leistungen wechseln, wie sie sie dem Bedürfniss der L,eidenden anpassen 
müssen, um ihnen wirklich treue, gute, geschickte Pflegerinnen zu sein? 
Und Frömmigkeit wagt man es zu nennen, wenn man meint, die 
Kranken seien eben nur wm der Diaconissen willen da, nicht diese 
für sie, wenn man meint, die Unglücklichen nur zu einer Art Spiel- 
zeug degradiren zu dürfen? Sollte dem wirklich so sein, nun dann 
wäre es eine Unehrlichkeit sondersgleichen, wenn man das nicht offen 
immer wieder und wieder bekannt machte, wenn man den einzelnen 
Kranken, die Aufnahme nachsuchen, nicht frei heraus sagte, um die 
Heilung Deines Leidens handelt es sich hier aber nicht, 
sie ist für uns ganz nebensüchlich. Dass man bisher Aerzte, 
und darunter ausgezeichnete, wie Dr. Wilms, für Bethanien gefunden 
hat, tritt allein schon solcher Deutang entgegen. Kein Arzt hätte 
sich zu einer derartigen Spiegelfechterei hergegeben. Dass freilich der 
Prediger Schnlz die Sache so auffasst, das glaube ich und dafür 
liegen leider hinlüngliche Beweise in Masse vor, aber gerade deshalb 
ist Er der Pfahl im Fleieche Bethaniens, der fortgeschafft werden muas, 
wenn die schöne Anstalt in der Bffentlichen Meinung gesunden soll, 
und schr zu wünschen wäre es, wenn zu dieser Ansicht im Interosse 
Bethaniens sich anch Hr. v. Wesiphalen bekennte, anstatt mit der — 
ich weiss nicht gleich ein richtiges Beiwort zu finden — Unterscheidung 
von Diaconissen- und Kranken-Anstalt in dieser ernsten Frage hervor- 
zutreten. Unter einem Geistlichen, wie Hr. Schulx, wird allerdings eine 
Krankenanstalt, in der geistliche Schwestern das Plegeamt üben, in 
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schlimmater Weine gefährdet, während gerade diese Pflege an sich von 
«0 wohlthätiger Wirkung sein könnte. Wie aber sollen die Schwestern 
einen richtigen Begriff von ihrem schönen Berufe bekommen, wenn 
der Geistliche ihnen von der Kanzel herab sagt: „Die Krankheit ist 
eine Folge der Sünde und die ärztliche Kunst daher machtlos,* oder: 
„Die Schwestern haben nur die Aufgabe, zu jeder Stunde zu den 
Füssen Jesu zu sitzen," oder, wie es am 10. October 1566 bei der 
Stiftungsfeier geschehen: „Diess Haus ist nicht in dem Sinne gebant, 
wie andere Krankenhäuser, in denen die Kranken durch ärztliche Hülfe 
geheilt werden sollen. Eine Heilung durch die Ärztliche Kunst 
giebt es nicht, ebenso wenig eine Heilung durch die Kräfte 
der Natur. Was die Wissenschaft dazu sagt, weiss ich nicht, ist 
auch gleichgültig. Alle Krankheit ist Strafe für die Sünde und kann 
daher nur durch directe Einwirkung von Gott, welche man nur durch 
Gebet und Busse erflehen kann, beseitigt werden.“ Das hat dieser 
Man zu sagen gewagt unmittelbar nach jenen ruhmreichen, aber 
blutigen Vorgängen in Böhmen und am Main, die der ärztlichen Kunst, 
namentlich der Chirurgie. unter schwierigsten Verhältnissen zu so vivlen 
Triumphen verholfen haben. Welchen Eifer sollen die Schwestern 
ihrem Berufe zutragen, wenn sie auf ihre Wirksamkeit dano doch 
gewiss noch geringeren Werth legen müssen, als auf die der Avrzte? 
Bescheidenheit gehürt ja wohl auch zu den christlichen Tugenden, und 
hoffentlich werden zu diesen doch wenigstens die Schwestern in Be- 
thanien angehalten. Duch nein — aber das führt mich für heute zu 
weit; ich behalte mir Illustrationen zu jener Frage vor, falls ein 
weiteres Ausbleiben genügender Aufklürungen mich bestimmt, diese 
Artikel fortzusetzen. Ein oder das Andere, von dem ich oben ge- 
sprochen, ist im Interesse Bethaniens dringend nüthig. G. 


Literaturblatt. 


Heinecke, Prof. Dr. W., Die Anatomie und Pathologie der 
Schleimbentel und Sehnenscheiden. 4. 8. 131. Erlangen 
1868. Deichert. 

Diese Schrift, die mir erst jetzt zu Gesicht kommt, enthält die 
Reproduction zweier, von dem Vertreter der Chirurgie an der Univer- 
sität Erlangen verfasster Programme. Ihrem Inhalte nach reiht sich 
dieselbe naturgemäss an die frühere tüchtige Arbeit des Verfassers über 
die Krankheiten des Knies an, und wie dieser kann ınan auch der nun 
vorliegenden ein sehr eingehendes Studium des behandelten Gegenstandes, 
wie nicht minder eine klare und ansprechende Darstellungsweise nach- 
rühmen. Von den Einzelfällen, welche als practische Erläuterungen 
der Abhandlung eingefügt sind, sind die meisten den älteren Arbeiten 
der Franzosen Michun, Bidard wod Cazanou entnommen, doch 
fehlt &s auch an solchen nicht, die H. selbst zu beobachten Gelegenheit 
hatte. Mosographische Behandlung solcher schwierigen Capitol, zumal 
wenn sie verhälttissmässig nicht selten vorkommende Krankheitaformen 
betreffen, sind für den Practiker von grossem Werth, da auch in den 
umfangreicheren Handbüchern sie unmöglich erschöpfend abgehandelt 
werden können, und doch bleiben sie in unserer Zeit nur gar zu oft 
wenig beachtet und finden höchstens in die Bibliotheken der eigent- 
lichen Fachmänner ihren Weg. Um so lieber werde ich, wie ich es 
heute mit diesem Buche thue, auf solche Arbeiten die Aufmerksamkeit 
der Aerzte lenken um ihretwillen und im Interesse derjenigen, die Zeit 
und Mühe im Dienste wissenschaftlicher Forschung an sie setzen. G. 


Notizen. 


Gumbinnen. In den letzten Tagen des verfossenen Jahres wurde 
der biesige practische Arzt Dr, Hoogeweg, früher Phıysicus und durch 
Prüsident v. Maurach genöthigt, abzugehen, während seiner Gänge 
auf die Praxis durch eine schreiende Volksmenge an das Plussufer 
gezogen. Ein Knabe hatte sich auf das Eis gewagt, war eingebrochen 
und unter die Eisdecke gerathen. Dr. H. legte sich entschlossen platt 
auf dieselbe, um so sicherer an die Stelle zu gelangen, wo der Knabe 
verschwunden. Kurz vor derselben brach or aber trotz dieser Vor- 
sicht ein, tauchte unerschrocken unter und wirklich ergriff er den 
Knaben, sich nun mit ihm mühsam an das Ufer arbeitend. Auch die 
Wiederbelebung gelang dem muthigen Retter, der erst dann an sich 
selbst dachte, dass aber der Sache von der betreffenden Behörde irgend 
gedacht, dass vielleicht gar für den Retter die ihm wohl gebührende 
Rottungsmedaille beantragt wäre, davon hat man bis heute nichts ver- 
nommen, obschon die Sache in Gumbinoen natürlich Iaut und allgemein 
besprochen wurde. 

Reichenhall. Herr Inspeetor Rinck, der Besitzer von Achsel- 
mannstein, der sich durch die Grilodung des Badeortes Reichenhall so 
grosse Verdienste erworben hat, ist von der Stadt zum Iihrenbürger ernannt. 





London, Die Genersalversammlung des Deutschen Hospitals 
hat wiederum stattgefunden und konnte anf ihr über den Stand der 
Finanzen ein überaus günstiges Resultat mitgetheilt werden. Schon 
die regelmässigen Einnahmen überschritten mit 5500 Pfd. gegen 5050 
die Ausgaben beträchtlich. Der Bazar des letzten Frühsommers hatte 
einen Nettoertrag von 5053 Pid. ergeben. Ein grosses Geschenk wurde 
dem Hospital von einem deutschen Edelmann zugewandt, nämlich 
10000 Pfd, Im Hospital selbst fanden im Jahre 1869 1111 Personen 
Aufnahme, während 8817 Kranke umbulatorisch berathen und behan- 
delt wurden. Im Ganzen sind seit Bestehen des Hospitals und der 
damit verbundenen Ambulanee 251577 Personen ärztlich behandelt 
worden. 


Personalien, 


Ehrenbeseugungen. Gelegentlich des Ördensfestes, am 23. Ja- 
nuar, sind folgenden Aerzten Orden verliehen: Den Rothen Adlerorden 
2, Classe wit Eichenlaub erhielt: Dr. Barkow, Geh. Medicival-Raih 
und Professor an der Universität zu Breslau, Dr, Magnus, Geh. 
Regierungs-Kath und Professor an der Universität zu Berlin; den Rothen 
Adlerorden 3, Classe mit der Schleife: Dr. du Bois-Reymond, Geh. 
Medieinul-Rath und Professor an der Universität xu Berlin, Dr. 
Gröbenschütz, Regierungs- und Geh. Medieinal-Rath zu Frank- 
furt 2.0, Dr. Kuh, Professor und Rittergutsbesitzer zu Koinowitz, 
Kreis Ratibor, Dr. Reichert, Geh. Medicinal-Ratlı und Professor an 
der Universität zu Berlin; den Rothen Adlerorden 4, Classe: Dr. Asch- 
mann, Sanitäts-Rath und Kreisphysicus zu Frankfurt a. O., Dr. Bar- 
tels, Professor an der Universität zu Kiel, Dr. Grossheim, Stabs- 
und Regiments-Arzt in Sonderburg, Dr. Herzer, Ober-Stabs- und 
Garnison-Arzt in Coblenz und Ehrenbreitstein, Dr. Leonhardt, 
Sanitäterath und Kreisphysiens zu Mülbeim =. d. Ruhr, Dr. Leaut- 
hold, Ober-Stabs- und Garnison-Arzt in Danzig, Dr. Liman, Pro- 
fessor an der Universität und gerichtlicher Stadtphysicus zu Berlin, 
Dr. Lotsch, Ober-Stabs- und Regimentsarzt beim 4. Oberschlesischen 
Infanterie-Reg. No. 63, Dr. Meinecke, Ober-Stabs- und Regiments- 
arzt beim 1. Oberschlesischen Infanterie-Reg. No. 22, Dr. Pappen- 
heim, Begierungs- und Medicinal-Rath zu Arnsberg, Dr. Roser, 
Geh. Mesieinsl-Rath und Professor an der Universität zu Marburg, 
Dr. Schelle, Stabs- und Bataillons-Arzt beim Kaiser-Franz-Garde- 
Grenadier-Regiment Ne. 2, Dr. Stehle, ÜOber-Amts Wundarzt und 
practischer Arzt zu Empfingen in den Hohenzollern’schen Landen, Dr. 
Tegener, Ober-Stabs- und Regiments-Arzt beim 1. Garde-Ulanen- 
Begiment, Dr. Transfeldt, Ober-Stabs- und Regiments-Arzt beim 
Rheinischen Dragener-Regiment No. 5, Dr, Traube, Geh. Medicinal- 
Rath und Professor an der Universität zu Berlin, Dr. Völckers, 
Landphysieus zu Ratzeburg; den Kronenorden 3. Classe: Dr. West- 
phal, Genoral-Arzt beim 9. Armee- Corps; den Kronenorden 
4. Classe: Albrecht, Assistenzarzt beim Pommerschen Train-Bataillon 
No. 2, Blankenburg, Assistenzarzt beim Invalidenhaus in Stolp, 


Collarius, Assistenzarzt beim Garde-Füsilier-Kegiment, Dr. Da- 
vidsohn, Stadtverordneten - Vorsteher und practischer Arzt zu 
Schneidemübl, Kreis Chodziesen, Dr, Habscheid, practischer Arzt 


zu Niedersgegen, Kreis Bitburg, Dr. v. Kronhelm, Stabs- und Ab- 
theilungs-Arzt beim Schlesischen Feld-Artillerie-Regiment No. 6, Rei- 
mann, Unterarzt a. 1), zuletzt im Grenadier-Regiment Kronprinz 
(}. Ostpreussisches) No. 1. 

Dem General-Arzt Dr. Wegner, Regimentsarst des Garde-Ki- 
rassier-Regiments, ist die Erlaubniss zur Anlegung des ihm verliehenen 
italienischen Officierkreuzes des 8t. Mauritius- und Lazarus-Ordens er- 
theilt, sowie den pructischen Avrzten Dr. Skutsch in Guttentag und 
Dr. Zielenziger in Potsdam der Character als Janitätsrath verlichen 
worden. 
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Zur wundärztlichen Waffenkunde. 
Yan « 
Dr. H. Senftleben. 
(Schluss aus No.h.) 


IM. 


Der siebenwöchentliche Krieg führte das brittische Kriegsministerium 
zur schleunigen Annahme eines ganz besonders für die Umarbeitung 
der vorhandenen gezogenen Gewehre, der Enfield Rifle, in «ine Hinter- 
ladungswalle geeigneten Systems, Die heute bei der grossen Mehrzahl 
der brittischen Truppen noch im Gebrauch befindliche Snider Rifle ist 
die alto Enfieldbichse, welche nach Snider convertirt und mit der 
Metallpatrone von Boxer versehen ist. Mit Hinblick auf die Leistungen 
des kleinen Calibers und den Aufschwung, welchen die Erfindung neuer 
Hinterladungsvorrichtungen nebmen würde, erliess jedoch der Vorstand 
des Ordaance-Departiment (Warfen- und Munitionsfabrication wınfassend) 
Generalmajor St. George Namens des Kriegsministers bereits im October 
1868 ein Preisausschreiben für den besten zu militwirischen Zwecken 
brauchbaren neuen Hinterlader und die beste dafür passende Munitions- 
einrichtung. Schr bald wurde dann auch eine Specialcommisston zur 
practischen und theoretischen Prüfung der vurgelegten Erfindungen ein- 
gesetzt, welche zwei ausführlichere Berichte erstattet hat, von denen 
der erste, im Herbst 1868 erschienen, eine engere Auswahl traf, der 
zweite, oben angeführte definitiv ein Muster empfahl, welches zum 
Theil ein Prodnet der Arbeiten der Commission war, Sehr rationell 
ging dieselbe nümlich davon aus, separat den besten Hinterladungs- 
appärnt, dem besten Lauf und die beste Munition ausfindig zu machen 
und dann die sus diesen drei Vactoren conatruirte Wafe practisch im 
Vergleich mit anderen einer Prüfung zu unterwerfen. 

Es genügt hier anzuführen, dass man von vornherein alle Hinter- | 


die istromechanische Schule. Von Dr. R Finckenstein, Privstdocent un der k Universitüt in Bresluu. (Fortsstzung.) 





Indungsverschlüsse, welche durch einen Riegel, der vor die Lauföfnung 
geschoben wird, bewirkt werden, als nicht dicht und sicher genug aus- 
schloss und dafür das Princip eines aufsteigenden (beim Verschluss) 
und niederfallenden (bei der Oeffnung des Lauies) soliden Blockes, 
dessen Lüugennchse im geladenen Zustande in der Verlängerung der 
Laufes liegt, »doptirte. Von früheren Constructionen war das bekannte 
Poahodygewaehr so eingerichtet, Unter den neu präsentirten tragen 
die beiden Ertindungen von Martini (einem Schweizer Fahrieanten) 
und von Honry {Engländer) als die schnellsten den Preis davon; der 
Mechanismus des ersteren, durch eine Sicherheitsvorrichtung — ent- 
sprechend dem Hahn in Ruh — ergänzt, wurde ala der einfachere und 
verschiedenen Luft-, Wasser- und Erdproben, denen man ihn ausser 
der Feuerprobe unterwarf, auch als der wilerstandsfähigste gegen Feuch- 
tigkeit, Sand, Schmutz und Pulverschleim der Zukunftswaffe als Basis 
gegeben. Unter den geprüften Läufen erschien nis «der vorzliglichste 
ein Stahllauf von 35 Zoll (engl.) Länge und 0,145 Zoll Caliber mit 
7 Zügen, welchen derselbe Mr. Henry vorlegte. Die von diesem 
Fabriennten eonstruirte Kugel besteht aus einer Bleizinnlegirung (12:1) 
von cylindroeonischer Form mit runder Spitze, welche 1,27 Zoll lang, 
an der Basis 0,145 Zoll, His Zoll darum entfernt aber nur 0,447 und 
0,747 Zoll von der Basis entfernt nur 0,439 Zoll im Diekendurchmesser 
hat, sich nlso stetig von der Basis nach der stumpfen Spitze verjüngt. 
Auf der Basis befindet »ich nicht, wie bei der Minid- oder Enfield 
Spider Riflekogel eine tiefe Grube, sondern eine centrale, fuche Ver- 
tiefung, in welche eine dünne Filzplatte eingefügt ıst, die als Wischer 
für den Lauf dient. An Stelle der von Mr. Henry gebrauchten Fett- 
composition, hat die Commission diese Filzplatte mit reinem Wachs 
tränken lassen und für die 85 Grains starke Pulverladung eine Metali- 
hülse nach Boxer adoptirt. Die so combinirte Patrone heisst Boxer- 
Honry, ihr Projectil wiegt 450 Grains, Ueber die Leistungen der 








Feuilleton. 


Die italienische Mediein des 17. Jahrhunderts und die 
iatromechanische Schule. 


Yon 
Dr. R. Finekenstein, 
Privaidocent an der k. Universität zu Breslau. 
(Fortsetzung aus No.6.} 

Sprengel sagt, Borelli's Verdienste um die Theorie der Muskel- 
bewegung seien um #0 grüsser, als Niemand vor ihm daran gedacht, 
die Gesetze der Mechanik und Statik auf diese Vorgänge anzuwenden. 
Aber wis wenig er der Chemie ganz entbehren konnte, wenn er die 
Geschäfte des Körpers erklären wollte, das ersieht man, so fährt näm- 
lich Sprengel fort, aus seinen Angaben über die Ursache der Be- 
wegung. Nach Sprengel’s Worten hätte er allerdings nur schr rohe 
Vorstellungen gehabt, und von einem sogenannten Aufbrausen des 
Nervensaftes in oder mit dem Blute die Anschwellungen und Con- 
tractionen der Muskelfasern hergeleitet. Sprengel hat allerdings 
nicht ganz Unrecht, wenn er den Iatromechanikern vorwirft, dass sie 
auf die gewöhnlichen physicalischen Kräfte, wie sie bei jeder Maschine 
in Anwendung kommen. zu viel Werth gelegt und ganz übersehen 
haben, dass selbst in den festen Theilen des Organismus noch ganz 
andere Kräfte, als die der Schwere, der Cohäsion, der Attraction u, s£. w. 
wirksam sind, ganz abgesehen davon, dass die flüssigen Theile dabei 
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zurückgesetzt und als gleichgültiges Zubehör zu den Maschinentheilen 
betrachtet werden, in denen sie eirenliren. Indess darf man doch nicht 
verkennen, dass in der Bevorzugung der fosten vor den Aüssigen Theilen 
schon ein Fortschritt in der Meiicin gegeben war, selbst wenn kein 
anderer Ground daza drängte, als dass sie leichter der Untersuchung 
zugängig, alao für Entdeckungen ergiebiger sind. Und was die Haupt- 
sache ist, os lässt sich ven gar keiner Kraft oder Wirkung reden, 
wenn man nicht die Werkzeuge kennt, womit diese Kraft oder Wir- 
kung hervorgebracht wird, kurz und gut, man muss die Rider und 
Schraäben eines mechanischen Kunstwerks kennen, wenn man seine 
Arbeit verstehen will. Borelli war nicht der rohe und gelankenlose 
Experimentator, für den man ihn nach Sprengel's Acussorungen 
halten könnte, Es war ganz Recht, dass er sich im menschlichen 
Körper keine Lebensliusserung denken wollte, ohne die Instrumente, 
die dazu gehören, aber er machte doch seinen Unterschied zwischen 
dem Antrieb, der eine Maschine überhaupt in Bewegung setzt, und 
zwischen den Werkzeugen, die sie in Bewegung erhalten und diese 
Bewegung reguliren. Er unterschied die active von der passiven Be- 
wegung und wusste schr wohl, dass das active Element jeder körper- 
lichen Veränderung eben nur in einem geistigen Agens gesucht werden 
dürfe. Notum est, heisst es bei Borelli, musculum machinam esse 
per se inertem et demortuam, nisi adveniat forinsecus facultas motiva, 
quae imperium afferat, eumque a sopore et torpore excitet atque ad 
motum impellat. 

Renzi macht mit Recht darauf aufmerksam, dass, um die phy- 
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#0 geladenen Martini-Henrybüchse sei nur Folgendes angeführt: 
1) Schnelligkeit des Feuers. Ein Officier von jener Commission feuerte 
mit nebenliegenden Patronen 20 Schüsse in 48 Secunden. 2) Anfangs- 
geschwindigkeit. Die 490 Grains wiygende, solide Hengfkugel mit 
85 Grains Pulver (Curtis u, Harvey, No. 6) wussdem'Caliber 0,45 Zeil 
der Martini-Henry Rile geschossen, hat feine Anfaugsgeschwindigköit 
von 1362,7 engl. Fuss per #ecande. Die 440 'Grains schwere, hinten | 
ausgehöhlte Enfieldkugel aus "dem Önidorguwehr van 46 Well Caliber 
hat eine Anfangsgeschwindigkeit von nur 1342 Fuss, bei einer Ladung 
von 80 Grains desselben Pulver, die 480 Grains echwere, hinten hohle 
‚Kugel der gewöhilichen Infatterie \Enfield’Bnider Bifte von 4,577 Zoll 
Caliber mit 70 Graina Pulver (Rile F. G.) geschossen, eine Anfangs- 
geschwindigkeit von nur 1252,98 Fuss. 3) Flachheit der Flugbahn. 
Die grösste Höhe der Fiugbahu auf 500 Yards (Schritte) Distance 
der Enfeld Snider von 0,577 Zell Caliber beträgt 11,9 Fuss, die der 
Enfield Snider von 0,5 Zull Caliber 5,9 Fuss, die der Honrykugel von 
0,45 Zoll Caliber nur 8,1 Fuss — ein Mann zu Pferde wird also bei 
gleicher Visirung innerhalb dieser Entfernung nothwendig verletzt. 
A) Percussion, Die Henrykugel aus der Martini-Henry Rile giog durch 
14'4, halbzöllige Ulmenbretter, die je 1 Zoll auseinanderstanden, 
die ausgehöhlte Kugel der Enfeld Snider von 0,6 Zoll ging nur durch 
8'/, solche auseinanderstehende Bretter, desgleichen die Kugel der’En- 
feld Snider von 0,577 Zoll. 

Gegen Eisenplatten von 0,261 Zoll (engl.) Dicke geschossen 
penetrirte 

die 0,577zöllige Snider auf 75 Yards, nicht auf I00 Yards, 

” 0,5 ” ” ’ 100 ” ” „ 150 » 

„ 045 „  Heny „200 „u re „ 300 „ 

Gegen zwei Eisenplatten je 0,125 Zell dick und 1,5 Zell aus- 
einänderstehend gingen die 0,577röllige und die 0,5zällige Sniderkugel 
auf 300 Yards nicht durch, die Heorykugel ging noch durch beide 
auf 500 Yards, 

Gegen eine Brustwehr von 4 Zell Dicke aus 3 Zoll 
starken Tauen gebildet, ging die 0,577züllige Snider auf 50 Yards 
nicht durch, die O,5zöllige Snider auf 50 Yards, aber nicht auf 
100 Yards. Die Henrykugel penetrirte auf 350 Yards, aber nicht 
mehr auf 400, 

Gegen einen gewöhnlichen Schanzkorb, der mit lehmiger 
Erde gefüllt war: 

Die 0,477 und 0,5zöllige Snider gingen nicht durch, die 
0,4528llige Heury penetrirte auf 10 und 25 Yards, Der mit Erde ge- 
füllte einenbändige Schanzkorb war gegen alle sicher. 

Gegen einen Sandsack, der ein Bushel (/, Scheffel} Sand 
enthielt: 

0,577 und O,5zöllige Snider gingen nicht durch, O,45zöllige 
"Henry ging auf 10 und 100 Yards durch. 

Bei Experimenten gegen einen Pferdecadaver, die unter Bei- 
stand eines Rossarztes unternommen wurden, erzeugten die O,45zölligen 
Henrykugeln grüssere Knochenzertrümmerungen als «ie stärkeren Caliber 
der Enfield Snider. 5) Genauigkeit und Schnelligkeit des Schiessens, 
Bei dem vergleichenden Scheibenschiessen, welches im Juli vorigen 
Jahres gelegentlich des nationalen Schützenfestes (auch Repräsentanten 


der regulären Armeen schossen mit) auf der Haide von Wimbledon 
mit verschiodenen Ilinterladungsmodellen vorgenommen wurde, ergaben 
sich folgende Resultate: 


Brad.der bewährten Zahl der Zahl der gewonnenen 
Treiflichkeit: ‘Selnisae: Puncte auf der Scheibe: 


a) mit 200 Yards sin 3 Minuten: 


‘No. 1 Martini-Henry 55 110 
„ 2 Henry 47 118 
+, 14 Chassapot 30 50 

b) auf 500 Yards in 3 Minuten; 
Martini-Henry 45 99 
Henry 46 ım 


Chassgpot wurde nicht zur Cuncurrenz gebracht. 


Um dem Mangel einer zu grossen Länge, welchen die Borer- 
Henrypstrone hat und der bis jetzt jeder Patrone für kleines Caliber 
suklebs, abzubelfen, bat Colonel Boxer ganz nenerdings eine Anschen- 
förwige Patrone construirt, welche die Kugel in ihrem Halse, das Pulver 
im Banehe enthält; zu ihrer Aufnahme soll die Kammer (das hintere 


Laufende) der Martini-Henry Rifle eins entsprechend erweiterte Gestalt 


erhalten. Von der schnelleren Verbrennung, die das auf diese Weise 
in einem dickeren und kürzeren Canal angehäufte Pulver erleidet, ver- 
spricht sich Bozer eine noch bessere Wlugbahn und stärkere Percussion 
des Projectils. Es scheint aber, als wenn das von Berthold Schwarz 
erfundene Pulver endlich vom Kriegsschauplatz verschwinden und durch 
eine von zwei neuen Erfindungen ersatzt werden wird, Mr. Abel, 
dem Chemiker des brittischen Kriegsdepartements, soll es gelungen 
sein, die Schiessbaumwolle als eine pappartige Masse olıne explosive 
Gefährlichkeit darzustellen und die daraus gefertigten stöpsolartigen 
Patronen durch einen Zusatz geringer Mengen Cautschuk wasserdicht 
zu machen. Das von dem früheren preussischen Artillerishnuptmann 
Schulze, welcher soeben mit Beihlilfe einer englischen Gesellschaft bei 
Southampton eine Fabrik angslegt hat, erfundene braune Sägespahn- 
pulver ist ferner ebenfalls durch die Bemühungen eines ostpreussischen 
Arztes, des Dr. Bandisch, in eine feste Steinpappenartige Form -ge- 
bracht worden, welche dasselbe zu wasserdichten, leichten und völlig 
sicher zu handhabenden Patronen verarbeiten lüsst, Dem Vernehmen 
nach ist diese Erfindung in Nordamerika und England patentirt und 
auf dem Wege, in grussartiger Weise verwerthet zu werden. Die 
Fabricate, dus von Mr. Abel und von Dr. Bandisch, sollen keine 
Verunreinigung des Laufes bewirken, mit geringer Detonntion explodiren, 
schr bedeutende Triebkraft entfalten und beim Schiessen keinen Rauch 
geben. Sollten eich alle Jiess Eigenschaften probehaltig zeigen, so 
würde die Wirkung der Handfeuerwaffen wie der- Artillerie in's Enorme 
gesteigert werden. 

Die Martini-Henrybüchse wird ein Säbelbajonet mit zwei- 
schneidiger Spitze erhalten, dessen Rückseite eine Säze für Vionier- 
zwecks darstellt. Etwaige Verwundungen mit dieser Wale würden 
schwerlich leichter Art sein. 

Vie von mir vor 6 Jahren ausgesprochene Vermuthung, dass man 








siologischen Excurse des Borelli vollkommen würdigen zu können, 
man auf die physicalischen Arbeiten zurückgehen müsse, die derselbe 
Mann schen früher in die Welt geschickt, Das Verühmte Werk, De 
mötu animslism erschien 1681, aber schon zwischen 1658 und 1666 
hatte er eine Abhandlung, De vi percussionis, und eine andere, De 
motionibus nmaturnlibus ® gravitate pendentibus herausgegeben. Es 
missen die physicalischen Lectionen und Schriften Borolli's gewesen 
sein, welche den Eifer seiner Zuhörer entzündeten und namentlich den 
geistvollen Bellini anspornten, in die Fussstäpfen seines J,ehrers zu 
treten, wessen Spuren man unzweideutig in den Werken Bellini's 
wiedererkennt. Bellini verdient noch in höherem Maasse ala Borelli 
das Lob, die Grundlagen des inteomechanischen Systems entworfen zu 
kaben, denn, wonn Borelli mehr Specialforseber und Experimentator 
gewesen ist, wie heut fast alle unsere I,chrer der Physiologie, so über- 
sah Bellini nicht die Nothwendigkeit, dass zur Vollständigkeit einer 
physiologischen Doctrin auch die intime Kenntniss und entsprechende 
Verwendung der Chemie gehört. $o mützliche Entdeckungen auch 
Bellini über don Mechanismus der Respiration gemacht, es entging 
ihm nicht, dass, um sowohl die normalen Funetionen wie die abnormen 
Vorgänge zu erklären, die nit dem Blut im directen Zusammenhänge 
stehen, die Bewegung desselben, die Circulation allein nicht ausreicht, 
dass also für alle Se- und Escretionen, und für jede Störung, welche 
der Nährquell des Körpers erleidet, noch ein besonderer chemischer 
Grund gesucht werden milsse, als welchen er eine Fermentation in den 
kleinsten Gefüssen oder besser gesagt, an den Punsten, wo das Blut 








zu verweilen gezwungen ist, annahm, Obwohl er der Stifter der 
Theorie genannt werden kann, welche der Hauptsache nach nach heut 
in der Mediein ihre Gültigkeit hat, dass nämlich die Entzündung zu- 
nüchst in einem Bewegungsfehler des Blutes begründet sei, und damit 
also das einfache mechanische Gesetz in seine Jang verklimmerten Rechte 
wieder einsetzte, konnte er doch auch diesen obersten pathologischen 
Grundsatz nicht von dem Beiguschmack jener Prämisse befreien, die, 
wie ich eben geaagt habe, in der organischen Materie eine besondere 
fähigkeit und Neigung, oder gar eiu fremdes Etwas statuirte, bestimmt 
dazu, gewisse Umwandlungen und Zersetzungen auf chemischem Wege 
zu vollziehen. Interessant bleibt es aber immer, wie der scharfsiunige 
Kopf mit der äussersten mathematischen Strenge aus den Windungen 
und Verzweigungen der Gefässe den Verlust der Geschwindigkeit be- 
rechnoto, der nach seiner Ansicht das erste ursüchliche Moment der 
Congestion, der durch ‚Reibung bewirkten gegenseitigen Zerstörung der 
Blutkügelchen und somit der Fäulsiss selber war, denn, wie ich schon 
oben sagte, war die feste Beschaffenheit dieser Körper ein willkonmener 
Behelf, um aus ihrem Anprall, aus dem Widerstand, den sie an den 
Wänden der Gefüsse fanden, die ersten Elemente der Pathologie ab- 
zuleiten, ein Versuch, den man in breiter Ausführung in Jacob de 
Sandris, eines Bologneser Professors Schriften, De natwrali et practer- 
naturali sanguinis stato, Frankfurt 1712, nachlesen kann, 

Aus der nicht gerade unbedeutenden Zahl von Werken, welche 
Bellini’a Namen tragen und in Laurentii Bellini opera omnis, Venet. 
1708 alle abgedruckt sind, hat merkwürdiger Weise die Abhandlung 
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gegenliber dor Tödtlichkeit der mudernen Schusswaffen jedem Fuss- 
soldaten, wie bei den Römern, Schanzzeng mitgeben werde '), scheint 
sich zu erfüllen, es ist stark davon die Rede, jeden brittischen In- 
fanteristen mit einern leichten Spaten auszurüsten und auch die Frei- 
willigencorps im Gebrauch dessolben einzuüben. 

Auf dem letzten belgischen Schützenfest in Lüttich und Span im 
September vorvorigen Jahren haben die anwesenden Rritten die Hälfte 
der grossen Preise gewonnen und die meisten davon mit dem neuen 
Martini-Henry oder dem Henrygewehr. 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Bericht aus dem städtischen Pockenlazareth. 
Von 
Dr. Lothar Meyer. 


{Fortsefzung aus No. 6.) 


Die Sterblichkeitsverhältnisse gestalteten sich in folgender Weise: 


No. 8, 
Erkrankungen: Todesfälle: 
Gesammtsumme 558 4d= 7,55 pCt. 
Variola 196 44 22,40 „ 
Hämorrhagische 23 19=568 „ 
Variolois — — 
Varieellen _ + 


Diese Procentsätze stimmen ziemlich genan überein mit denen der 
meisten neneren Pockenberichte, 


') Drei militärische Briefe von einem Ostpreussen. Könlgsberg tB63. 


Nur die Sterblichkeit der Hämorrhagischen wird von den meisten 
Autoren noch höher angegeben, Ja viele Autoritäten vindiciren den 
ausgesprochenen Hämorrhagischen eine absolute Lethalität. Dass dieser 
Satz wenigstens nicht für alle Epidemien Gültigkeit hat, beweist fol- 
gender Fall: 

Fruböse, Schneidermeister, 40 Jahr alt, am 3. December 1968 
aufgenominen. Angeblich revaceinirt. Deutliche, aber schr schwach 
ausgeprägte Narben. Ein Prodromalstadium von 3 Tagen mit Frost, 
Kreuzschinerzen, hefligem Fieber vorausgegangen. 

3. December: Temp. 40,2. 40, 40; Puls 115. Dicht gedrängte 
flache Knötchen (im Gesicht eonfnirend), Am Rumpf, besonders an 
den Unterextremitäten zahlreiche Petechien und einige hümerrlagische 
Efllorescenzen. — 3. Tag der Eruption angeblich — Sensorium frei, 
Urio 1019, reich au Uraten, Chloride vermindert, Stuhlgang normal — 
Fauces mit Bläschen besetzt —, Körperbau mässig kräftig. 

4, December: Temp. 33, 39,2, 39,0; Puls 115. Die meisten 
Koötchen, an den Unterextremitäten fast alle, haben sich in hämor- 
rhagische umgewandelt. — Im Stuhlgang Beimischungen von Blut. — 
Urin 1025, bluthaltig. Beim Kochen mit Essigsäure füllt reichlicher, 
röthlich gefärbtes Sediment nieder. Microscopisch zahlreiche Blut- 
körperchen nachweisbar. — Bronchitis — Sensorium frei, Ordinat: 
Plumb. acetie. 

5. December: Temp. 38, 38,4, 39,0; Puls 150, Mit dem Stahl- 
gang sehr reichliche Mengen fast reinen Blutes entleert. Urin 1028, 


alkalisch, stark bluthaltig. Sputs cruonta. Collapsus.  Ordinat: 
Plamb. acstic. 
6. December: Tomp. 38,0, 38,89, 39,0; Puls 125. Stuhlgang 


und Urin nur noch im geringeren Grade biuthaltig. Sputa gewöhnlich, 
schleimig, eiterig. — Epistaxie. ÖOrdinat: Plumb. acetie, 

7. December: Temp. 39, 39,4, 40; Puls 110. Stuhlgang, Urin 
normal etc. Der weitere Verlauf war der gewöhnliche (mit remittiren- 
dem Fieber von 38, 39, 40%, Am 27. Jauuar wurde Patient geheilt 
entlassen. R 


No, 9, 











Gesammisumme . . . + 
Vorloa . 2 2 2 0a 








0— 2:11 :8 

Varia» » » +» | 2— 5:5 4 | 
35-15: & ı? 
0 IK} 
Hämorrhogische . B 2 2 
. 0— 2: $ 

Hämorrbagische » 4 5:1 l 
5—15:1 rl 


Tr nn 


Frauen. 












Erkrankt. Todesfälle. 























217 10 == 4,00 pt. 298 20 — 6,67 pCı. 

10 == 12,9 pt, 9 =0 — 20,40 pl. 
13— 30: 10 :2 15- 30:45 6 
30 -45:29 :5 | 30—15:33 :11 
43-70: 9 :3 45 70:20 3 
78 10 38 20 

y 8 = BB pe. 12 Y 2m 75 pCL 
15-30:3 :2 15-30:$ :3 
30-43:4 | Ah W—43:6 :4 
43—70:2 t2 45—-70:2 g 
| F | 12 9 











ihm den grössten Ruf eingebracht, die er als [Yjähriger Jüngling ge- 


schrieben, Die 58 oder 9 Mal aufgelegte Exereitatio anatomica de 
ateucturn ot usu renum, hat seinen Namen verewigt und ibn zum Ent- 
decker der Harngünze in den Niorenpapillen, Tulmli uriniferi Belliniani 
gemacht. Diese Abhandlung hat aber nicht allein anatomischen, son- 
dern auch pathologischen Werth und die holländischen Ausgaben ent- 
halten nuch von dem Amsterdammer Prof. Blaes hinzugefügte Ab- 
bildungen kranker Nieren; Blaes war ein tllchtiger comparativer Ana- 
tom, der sich »peeiell mit dem Bau der Lungen beschäftigte. Ausser 
den erörterten Lbwetrinen von der Respiration und Circulation, wobei 
Bellini, dem Beispiel seines Lehrers Borelli folgend, mechanische 
Grundsätze zur Anwendung braebte, waren es besonders die Nerven, 


denen Bellini seine Aufmerksamkeit zuwandte, und in denen er ein | 


vitales Fluidum eireulirend glaubte. Seine Experimente mit dem Nervus 
phrenicus sind nicht olme Berühmtheit geblieben, Indess in diesem 
wie in anderen Capiteln — der Titel des Buchs, De urinis, de pulsibus, 
de missione sangninis, de febribus, de morbis capitis et pectoris opus 
Bologna 1683, Leipzig 1685, mit einer Vorrede von Bohn zeigt, 
dass er sich nicht auf Anntomie und Physiologie beschränkt, sondern 
auch die Pathologie an sich gerisson — ist er nicht ganz von dem 
Vorwurf der Unfertigkeit und der Prahlerei freizusprechen, In einer 
Biographie von ihm, welche im ersten Bande der melicinischen Bio- 
graphien, die August Ferdinand Bruoggemann 1829 aus dem 
Französischen übersetzte, enthalten ist, heisst es nicht unpassend; Es 
ist wohl möglich, dass die so frühzeitige Uebertragung eines Amtes — 


noch nicht 20 Jahre alt wurde er Professor der theoretischer Medi- 
ein — eines Amtes, in welchem er sich mitzutheilen gexwungen war, 
ihn veranlasste, mehr den änsseren Schein als den inneren Werth zu 
suchen, und dass er so seiner Ausbildung eine Seichtigkeit mittheilte, 
welche für seine Bearbeitung der Wissenschaft natürlich nur nach- 
theilig ausfallen konnte, Ja es ist ihm such der Vorwurf nicht er- 
spart geblieben, dass er Entdeckungen Anderer für die seinigen aus- 
gegeben hat. Es muss damals eine literarisch und wissenschaftlich sehr 
aufgeregte und bewegte Zeit in Italien gewesen ssin. Ein Zeitgenosse 
Bellini’s, ein College Borelli'« an der Universität zu Piss, ein 
sonst ganz unbekannter Mann, der aber von Redi für einen der tüch- 
; kigsten Köpfe, wenn auch etwas bizarr, von Targioni Torzetti für 
einen Gelehrten ausgegeben wird, der «ben so wegen seines Wissens, 
wie wegen seiner Extravaganzen berühmt wur, ein gewisser Oliva aus 
Reggio, der ganz sonderbare Schickanle durchmachte und, wie es scheint, 
kein ganz makelloser Character (politischer Denumeiant) war, zuletzt 
in der Verzweiflung durch einen Sturz aus dem Fenster seincın Leben 
ein Ende machte, wird von Renzi mit zu den Begründern des jatro- 
mechanischen Systems gerechnet, weil er Mitglied dor Academia del 
Cimento war, viele physicalische Experimente atıstellte und es sich 
sehr angelegen acin Jens, mechanische Gesetze auf die Krscheinungen 
des Lebens anzuwenden. 
(Fortselzung folgt.) 


ee 
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Hieraus geht hervor, dass bezüglich der Variola die Sterblichkeit 
bei den Kindern etwa 3'/ Mal so gross als bei den Miinnern und 
mehr als 5 Mal so gross als bei den Frauen ist. Die viel grössere 
Sterblichkeit der Mäuner gegenüber den Frauen ist zurückzuführen auf 
die schr häufig eingetretene und zugleich höchst deletäre Cumplication — 
auf das Delirium tremens der Männer. Es trat nämlich bei den 
98 Variolafüllen der Münner dasselbe 14 Mal auf (also 14,23 pÜt.). 
Von diesen 14 starben sber 12 = 85,71 pCt. Die Variola selbst 
war dabei öfters, höchst aufallender Weise, sowohl bezüglich der Ex- 
tensität der Eruption, als auch der Intensität des Fiebers eine milde, 
Die Sterblichkeitsstntistik der an Variola erkrankten Männer aus den 
höheren Ständen würde sicherlich gunz andere Resultate liefern. Eine 
noch gefährlichere Complication, als Delirium tremens bei den Männern, 
ist der Abort bei den Frauen. Allerdings trat letzteror viel seltener 
auf, als ersteres,. Es kamen nämlich im Ganzen bloa 4 Aborte vor, 
die jedoch alte lethal endeten und zwar betrafen 3 von ihnen hämor- 
rhagische Fälle, 
Sterblichkeit der Frauen bei den Hüämorrhagischen gegenüler den Männern 
resultiren (55: 75 plCt.). 


Welchen Einfluss die Vaceination auf die Sterblichkeitsverhältnisse 
ausübt, zeigt folgenda Tabelle: 


No. 10. 








Nariola. Todesfälle, 


























Kinder 12 | : 11 == 91,66 pl. 
Tageimpfi 19 16 = 81,21 pCt. Frauen 3|:ı 3= 
Männer 4: = 
| 191 186 
Kinder (2) _ 
Geimpft 139 | 21= 15,10 pCt, Frauen 53 6 = 11,32 pet. 
Männer Ri 1317,85 „ 
| m| 2 
Kinder —- |j-== 
Reraceinirt 13 Is 7,61 plı. Frauen 3 |:- = 
Mänoer |: I= 
| 3, 1 
Kinder It = 
Ungewiss 23 6 = 24 pl. Frauen 17 |:2= 
Mäoser gı:l= 
2| 6 
I 196] I | 


Mithin «ar die Sterblichkeit bei den Ungeimpften 12 Mal so 
gross, als bei den Revaccinirten und heinnhe 6 Mal so gross, als bei 
den Geimpften, und zwar war bei den ungeimpfiten Kindern dieselbe 
(den Erwachsenen gegenüber) relativ am grössten. Bei den Geimpften 
war wieder die relative Sterblichkeit der Männer grüsser, ala die der 
Frauen. 


Die Zalıl derer, die schon ein Mal Pocken überstanden hatten, 
betrug 5. Alle trugen noch als Zeichen der früheren Erkrankung 
deutliche Narben im Gesicht. Von diesen litten 2 am einer mittel- 
schweren Variola und 3 au Variolois. Die von einer Autorität ge- 
machte Erfahrung, dass die Prognose für die zum 2. Mal ein und 
dasselbe Individuum befallende Varivla pessimn sei, konnte also bei 
unserer Epidemie nicht bestätigt werden. 


Berüglich der vielfach besprochenen Disposition der Schwangeren 
zu der schwereren Form Variola, sowie ihre Neigung alsdann zum 
abortiren, ist folgendes zu berichten; 


No, I. 
Schwangerschaft = 24 Fälle, 
Monsi: Varloloin: Yariola: 
13 a 2 
3-5 7 5 (27) (2 Abort). 
5—7 3 I (7) (tl Abort). 
Tom 2 t (+) (1 Abort). 





15 = 62,48 püt. y= 37,5 plt. (47) (4 Abort). 


Da nun nach Taballe No. 2 er relative Procentsatz für Variola 
bei den Frauen nur 31,33 pCt. betrug und für Variolois 68,66 plt., 
so ist allerdings hiernach eine geringere Prädisposition der Schwanger- 
schaft für Variola vorhanden (31,3 : 37,5 pÜt.). 

Von den 9 Schwangeren mit Variola abortirten 4 und zwar ist 
aus der Tabelle zugleich die vorherrschende Neigung zum Abort in 


Aus letzterem Umstande mag auch die etwas grünsere | 


— Die Frucht war 
einer vorangegangenen 


der vorgesehrittenen Schwangerschaft ersichtlich. 
stets abgestorben und zeigte niemals Spuren 
Pockonerkrankung. 


Das häufige Eintreten der Menaes zur Zeit der Eroption — eine 
von vielen Autoren gemachte Erfahrung — wurde in folgenden Fällen 
von uns beobachtet: 

No, 12. 


Im Begion der Eruption wurden die Menses 51 Mal notirt: 
































Alter. |] Variolois, Mensen, Alter, Variola, | Menses. 
15-30). u 13 — 10,35 pCt. 1 15— 309 4 23 == 56,09 pCt. 
3-45 u 30 3= il « 130-453, 2 T= W916 „ 

123 | 21 = 17,07 pt. 6 | 30 Aplee 


von ‚der Zahl der 
abgezogen werden 
während der Gra- 
so wilrden hiernach die Procentsütze noch etwas 


Da nun eigentlich noch die 24 Schwangeren 
Erkrankungsfälle zwischen dem 15. und 45. Jahre 
mussten (insofern ja nur ansıahmsweise die Menses 
vidität auftreten), 
höher ausfallen. 


Die Krankenaufnahme differirte in den 
gender Weise: 


einzelnen Monaten in fol- 


No. 13, 
November (11. bis zu 1368 ... 23 
December . . » . FE "| 
Januar 1869. » : 2 2 2. bb 
FobüM . + » 2 2 2 2 0 00.8 


Mira. Chr at ee 


April’. 2 08a on. re 
MEI. era: Be en 
dm 2» 2 0 aa En mn Ab 
Juli ae am wo een 
August. 2 2 0 2 2 ne io 
September. 2 2 2 2 2 200% 44 
October . . FE ER 29 
November (}. bie. 10, ) ee: 15 


Krankennufnahme . . . . Summa 569 
Verschiedane Krankheiten . . . .. MM 
Pocken. - » 2 2 vr er 0.0 .* . 558. 


4Fortsetzung folgt.) 


Zweiundzwanzigster Semestralbericht über die unter 
leitung des Geh. Med.-Rathes Professor Dr. Martin 
stehende geburtshülfliche und gynäcologische Klinik 


und Poliklinik der Universität Berlin. 
Von 
Dr. Oscar Kulp, 


d. 2. Seceundäararzt der Enibirdungsansialt, 


Von 16. April hie 15. October 1569 kamen in der gehurts- 
hülflichen und gynücologischen Klinik der Universität im Ganzen 
1055 Fälle zur Beobachtung. lie 437 Entbindungen vertheilen sich 
derartig, dass auf die geburtshülfliche stationäre Klinik 160, auf die 
gebnrtshülfliche Poliklinik 277 Geburtsfülle kommen. Darunter wurde 
9 mal in besonders schwierigen Fällen die poliklinische Hülfe durch 
Collegen in der Stadt requirirt. Ausserdem trafen die Praetieanten 
S1 mal zu spät ein, Von den 604 Erkrankungen wurden 122 in der 
stationären, 392 in «der ambulanten gynücolsgischen Klinik, 54 in der 
Entbindungsanstalt oder in der Stadt als Anschluss an die geburts- 
hülfliche Poliklinik behandelt. — Ferner kamen 14 Fälle von Schwanger- 
schaft ohne jede Complication zur Untersuchung, und zwar 2 im IT, 
4 im TH., 3 im IV, BE im V, 4 im VI. Sehwangerschaftsmonnt, 
Ausserdem wurden 36 Kinder theils klinisch, theila poliklinisch behandelt. 


I. Die Geburten im Allgemeinen. 

Unter den 437 Entbundenen waren 195 Erst- und 242 Mehr- 
gebärende, und zwar befanden sich unter den letzteren 99 Ilpp., 
43 Ilpp., 25 IVpp, 11 Vpp., 14 Vipp, 12 Vllpp, 8 YIllpp., 
10 IXpp, 4 Xpp, 3 XTpp., I Kllp., 1 XIp., I XEVp., 3 XVpp., 
I KVIp, 6 Mpp. ohne bestimmtere Angabe. Von den Ipp. waren 
die beiden jüngsten, die eine 14 (Südfranzäsin) und die andere 16 
{Dentsche) Jahr, die drei ältesten je 38 Jahr; die jüngste Mp. war 
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eine 18jähr. Illp., die ältesten eine 46jähr. VIp. und eine ebenso alte 
VIIp.; die XVIp. war 36 Jahr alt, 

In den 437 Gebortafüllen wurden 431 Kinder, deren Geschlecht 

bestimmt werden konnte, geboren, und zwar: x 
Leben; 159 Knaben, 183 Müdchen, 3 ungenannten Geschlechts. 
Sterbend: 2 Knnben, 2 Mädchen. 

Todt: 31 Knaben, 21 Mädchen. 

Die Todesursachen der Früchte waren; Foetalerkrankungen 19 mal 
(6 mal #. g. Hydropa sanguinolentus foetus, In einem dieser Fälle 
hatte die Frau ein erstes gesundes Kind von einem anderen Manue 
geboren; von dem zweiten, syphilitisch gewesenen Manne war diess der 
dritte Tmonatl, Hydrops sauguinolentus), Placeuta praevia 6 mal, Un- 
reife 4 mal, verzögerte Geburtsdauer || mal, verzügerte Entwickelung des 
Kopfes bei Beckenendelngen 10 mal, Zerreissung der Pfeilnaht bei Zangen- 
extraction eines 4304 CGrms. wiegenden Kindes bei allgemein zu engen 
Becken (C.d. 10 Ctim.) I mal, Druck auf die Nabelschnur 4 mal, 
Strangulation durch dieselbe | mal, 

In Schädellage wurden 361 Kinder geboren, und zwar: 

242 in I. Schädellage (3 aus IV,, I aus Il. Schädellage, 2 aus I. Ge- 

sichtslage). 

in II. Schädellage (5 aus III. Schädellage). 

4 in Lil. Schüdellage 
5 in IV. Schädellage 
5 in nicht näher bestimmter Schädellage. 

Von den in III, und IV. Schädellage geborenen Kindern war eins 
ein zweiter Zwilling, eits ein 185 Tage lang getragenes Kind, die 
anderen ausgetragen. Nur 1 mal entstand ein geringer Dammriss, 
I mal wurde bei engem Becken um Kuptura uteri Perforasion und 
Kophalothrypsie nöthig. 

In Gesichtslage 5 Kinder, nämlich: 

4 in 1. Gesichtslage. 
4 in II. Gesichtslage. 

Die Mütter waren 8 Ipp., 2 Ilpp., I lllp., 1 IVp, 1 Vp. Ihr 
Alter variirte zwischen 22 und 39 Jahren, Von diesen waren 3 in 
der Kindheit rachitisch gewesen, die Beckenmessung ergab indessen 
kaum eine Verengerung im geraden Durchmesser (Conj. ext. in 2 Fällen 
19 Cım.). Die eine, eine 23jühr. Ip., zeigte einen mässigen Hänge- 
bauch, von den beiden anderen hatte die 29jähr. IVp. 2 Früh- und 
1 Zangengeburt überstanden, die 3Yjähr. Vp. stets spontan, aber schwer 
geboren. In einem vierten Fall, bei einer 24jähr. Ilp., wurde ein 
kaum erheblich allgemein und schräg-verengtes Becken gefunden (Conj. 
ext. 19,25, Obl. d. 21,5, Obl, s. 22,5). Die erste Entbindung war 
schwer gewesen und jetzt war nach wiederholten vergeblichen Zangen- 
versuchen mit Algleiten bei hohem (Juerstand des Gesichtes (Hinter- 
haupt über der engeren linken Beckenhälfte) von Seiten zweier Aerzte 
eine Rupturs uteri entstanden; die Geburt wurde nach 14%, stündiger 
Dauer durch Kephalothrypsie beendet (Gewicht des Kindes 4120 Gris.), 
die in die Bauchhöhle ausgetretene Placenta manuell entfernt. Die 
Wöchnerin starb nach 27 Stunden. Bei der Section fand sich die 
hintere Mutterlippe zum grössten Theile abgerissen, in der vorderen 
Cervicalwand ein 9 Ctm, langer, penetrireuder Schrügriss. — Die Wehen- 
thätigkeit war I mal zu schwach, | mal zuerst krampfartig, dann zu 
schwach, sonst gut; I mal erfolgte der Wasserabfluss vorzeitig, | mal 
frühzeitig. — Die Geburt erfolgte in 5 Fällen spontan, nachdem sich 
das Kinn nach vorm gedreht hatte; 1 mal blieb es 12 Stunden hinten 
rechts stehen und drehte sich dann plötzlich unter einem heftigen 
Schmerz für die Kreissende iu der rechten Weiche, „als ob etwas zer- 
rissen sei," nach vorn, worauf die Geburt sogleich erfolgte; 1 mal 
stand nach schneller Drehung des Kinnes nach vorn dieses 20 Minuten 
laug unter der Symphyse angestemmt, ehe der Kopf durchschnitt und 
es zeigten rich quere Hautrisse am Halse, (Während des langen 
Stehenbleibeus des Mundes in der Schamspalte machte derselbe deut- 
liche Saugbewegungen am hineingesteekten Finger.) In den zwei ope- 
rativen Füllen {ausser der erwähnten Kephalothrypsie) wurde einmal, 
uachdem die Drehung des Kinnes durch einen nach hinten gerichteten 
Fingerdruck auf die Stirn bewirkt war, die Zange wegen Ermattung 
der Kreissenden angelegt, das andere Mal aus demselben Grunde bei 
Querstand über dem Beckentingang die Wendung und Extraction ge 
macht. Ausser dem nach seinem vorherigen Albsterben keplalothryp- 
eirten Kinde lebten alle und auch die betreffenden Mütter uberstanden 
vorhültnissmüssig gute Wochenbette. — Ausserdem wurde noch I mal 
bei einem Uterus arcuatus und grosser Beweglichkeit des Kindes 2 Tage 
vor der Entbindung eine I. Gesichtslage eonstatirt, die sich am fol- 
genden Tage in eine Stimlage verwandelt hatte, um endlich nach be- 
gonnener Wehenthätigkeit als I. Schädellnge zu Ende zu gehen. Ebenso 
ging in einem anderen Falle die I. Gesichtelnge unter der Geburt in 
eine I. Schädellage über und spontan zu Ende. 

Der vorangehende Kopf stelite sich ferner 

2 mal in Stirnlage ein, Gesicht nach rechte, 
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gingen als solche zu Ende. 


In dem einen Falle musste bei abgestorbenem Kinde wegen Er- 
schöpfung der Kreissenden nach GOstündiger Geburtsdauer mit Krampf- 
wehen bei engem Becken (C. e, 17,8, C. d. 11,2) die Perforation und 
Kephalothrypsie zur Anwendung kommen (Gewicht des Kindes 
2540 Grms,, Länge 51 und 35 Ctm,) mit gutem Ausgang für die 
Mutter, Das zweite Mal erfolgte die Geburt eines Tmonatlichen todten 
Knaben in der Glückshaube spontan in Stirnlage, 

Von den 36 Unterstammgeburten wurden geboren: 

12 Kinder in 1. einfacher Steisslage {I mal ein 2. Zwilling). 

4 Kinder in Il. einfacher Steisslage. 

l Kind in nicht näher bestimmter einfacher Steisslage. 

7 Kinder in I. vollkommener Fusslage (I mal ein Zwilling). 
3 Kinder in 1. vollkommener Fusslage (2 mal ein Zwilling). 
5 Kinder in I. unrollkommener Fusslage (1 mal ein Zwilling). 
2 Kinder in II. unvollkommener Fusslage, 

I Kind in nicht näher bestimmter Fusslage. 

I Kind in 11. vollkommener Koielage. 

Von diesen 36 Kindern kamen zur Welt: 

Lebend 20 Kinder. 

Sterbend 1 Kind. 

Todt 16 Kinder. Davon 4 Kinder macerirt oder als Hydrops sanguino- 
lentus, 3 mal bei Placenta praevia, worunter cine Sectio caesaren 
post mortem, 2 unreife im 7. Monat, I mal wurde ein todtes, schon 
in Fäulniss übergegangenes Kind mittelst stumpfen Hakens in der 
hinteren Schenkelbeuge extrahirt. 

Von den dazu gehörigen 35 Müttern (1 war Zwillingsmutter) 
waren 8 Ipp. zwischen 19 und 30 Jahren, 27 Mpp. zwischen 23 und 
43 Jahren, nämlich 4 Ilpp., 6 Illpp., 6 IVpp, 1 Vp, 4 VlIpp, 
1 Vllp.. 2 1Xpp., 1 Xllip, 1 XVp., 1 Mp. Davon hatten 5 Frauen 
bereits früher eine oder mehrere schwere Entbindangen mit Kunsthülfe 
durchgemacht, 2 schon I mal, 1 schon 2 mal Beckenendelagen gehabt. 
Ausser einem Todesfall genasen alle Wöchnerinnen, eine litt an Nach- 
blutung nach Extraction, eine andere erkrankte an Parametritis nach 
Colpitis gramilosa in graviditate. — Die Wehen waren 12 mal schwach, 
sonst gut; 1 mal trat Eclampsie auf; 4 mal war ein mässig gerad- 
verengtes, 1 mal ein allgemein vorengtes Becken vorhanden; 1 mal 
floss das Wasser vorzeitig ab; die Nabelschnur lag 1 mal vor, 1 mal 
ritt das Kind auf derselben; I mal war der rechte Arm neben dem 
Steiss vorgefallen. — 10 mal ging die Geburt spontan zu Ende; 
13 mal war es nüthig, wegen Verzögerung der Ansstossung nach ge- 
boronem Unterrumpf die Arme zu lösen und den Kopf zu entwickeln; 
12 mal wurde die Extraction (I mal bei beiden Zwillingen) gemacht 
(1 mal mit Zangenapplieatdion am nachfolgenden Kopf, 1 mal mit Ke- 
phalothrypsie desselben); 1 mal Seotio carsaren post mortem. — Dis 
Knielnge war mit Placenta praevis complieirt und wurde nach 12stlin- 
diger Geburtsdauer, nachdem 2 mal wegen zögermnder Erweiterung des 
Muttermundes tamponirt worden war, durch Extraction eines todten 
Knaben heendigt. 

3 mal Jagen endlich die Kinder in nicht nüher bestimmten Lagen. 

12 Zwillingsgeburten kamen vor bei 3 Ipp., 4 Ilpp., I Vp., 
I Vip, 21Xpp, I Mp. im Alter von 25—38 Jahren für die Ipp., 
von 24—42 Jahren für die Mpp., von denen die 35jähr. VIp. bereits 
schon einmal von Zwilliugen entbunden war. Die Schwangerschaft 
verlief bei 2 Frauen völlig ohne Befindungsstörung, 1 klagte über viel 
Schmerzen im Leibe, 1 über schr lebhafte Kindsbewegungen, bei 7 
fanden sich stürkere Oedeme und Varicen an den Unterextremitäten 
und der Vulva (1 mal Nephritis und Eelampsie), bei 1 war Hydram- 
nios vorbanden mit starken Athembeschwerden in den letzten 14 Tagen 
der Schwangerschaft. — Der grösste Leibesumfang varlirte zwischen 
101 und l08 Cım. — Die Geburt erfolgte 2 mal im $., 2 mal im 
Anfang des 10. Schwangerschaftsmonats, sonst am Ende der Gravi- 
dität. — Die Wochenbette verliefen sämmtlich gut. 

Die Kinder stellten sich zur Geburt; 

8 mal beide in Schärlellage (1 mal lagen bei dem zweiten in III. Stol- 

lung befindlichen Zwilling beide Füsss vor, I mal bei dem in 1. Stel- 

lung befindlichen zweiten Zwilling der linke Fuss, 1 mal Caput ga- 
leatum beim zweiten Kinde), 

mal das erste in Schädellage, das zweite in Steisslage. 

mal das erste in Schädellage, das zweite in Fusslage. 

mal das erste in Fussinge, das zweite in Schädellage. 

mal beide in Fusslage. 

Es waren: 

mal 2 Knaben, 

4 mal 2 Mädchen, 

6 mal I Knabe und 1 Mädchen (3 mal ging der Knabe, 3 mal das 
Mädchen voran). 

1 mal ist das Geschlecht der Kinder nicht angegeben. 

Sie befanden sich 3 mal ia I, 9 mal in 2 Eiern. Beide Früchte 
lebten in 10 Fällen, beide waren abgestorben in 1 Fall (Hydramnios, 
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Frühgebart), das zweite Kind (Knabe) war schon längere Zeit abge- 
storben, während das erste (Mädchen) lebte, in I Fall. Im letzteren 
waren Krampfwehen dagewesen und zeigte sich die Nachgeburt des 
todten Kindes adhärent. — 2 mal waren die Wehen zu schwach, 
I mal krampfartig, sonst regelmässig. — Das zweite Kind folgte dem 
ersten 1 mal sogleich (Zange), sonst betrug die Zwischenzeit 4 mal '/, 
2 mal '%, I mal 1, 1 mal 3%, I mal 117, I mal 2, I mal 7 Stun- 
den. — 1 mal wurde beim ersten Kinde die Expressio foetus gemacht, 
beim zweiten die Binse gesprengt, in 1 Fall kam 2 mal die Zunge, 
in einem snderen 2 mal die Extraction an den Filssen zur Anwendung. 
Die zweifache Zangenapplication botraf eine 2&jühr. Ip. Diese hatte 
wegen Wehenschwäche 1'/, Stunden nach erfolgtem Blasonsprunge 
2 Dosen Sesalo cornutum zu 0,6 erhalten, weil sich ein taubeneigrosser 
Thrombus vaginae hinter der rechten Nymphe zu bilden begann. Als 
trotzdem die Ausstorsung des Kindes sich verzögerte, wurde vin lebendes 
Mädehen mittelst Zange in IT. Schädellage extrabirt. Wegen Wachsen 
des Hämatoms auf Hühnereigrösse sollte bei in erster Stellung beweg- 
lich über dem Beckeneingaug stehendem Kopfe die Wendung und Ex- 
traction des zweiten Kindes angeschlossen werden. Als zu diesem 
Zwecke der rechte Fuss leicht herabgeholt »ar, trieb eine kräftige 
Wehe den Kopf in's Becken hinein, #0 duss es geboten erschien, den 
Fuss loszulassen und die Extraction des Kopfes durch die Zange zu 
bewirken, Das zweite Kiwl war ebenfalls ein Jebendes Mädchen, Ein- 
legen von Eisstücken in die Vagina. Wochenbett gut, Resorption des 
Blutergusse. — Der andere Fall betraf eine 35jähr. VIp., welche 
früher stets spontan, darunter schon einmal Zwillinge geboren hatte. 
Hier trat nach Extraction beider lebender Zwillingskinder wegen Er- 
schöpfung der Kreissenden durch Blutung eine Nachblutung aus Para- 
Iyse. des Uterus ein, die nach vergeblichen anderen Versuchen erat 
durch Intündige Compression des Utorus zwischen der hoch in's hintere 
Scheidengewölbe geführten einen und der aussen auf die Bauchdecken 
gelegten anderen Hand stand. Darauf erst Eintreten von Uterus- 
contractionen. Wiuchenbett gut. {Cfr. Fasbender’s Vortrag in der 
Gesellschaft fiir Gebmetshülfe am 14, December 1869.) 


(Fortsetzung Tolgt. 
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Miscellen 


Antwort an den Hrn. Prof. Wunderlich in Leipzig. 
Von 
Dr. med. C. A. W, Richter. 


Der etwas stark gereiste Ton, mit welchem der Herr Professor 
den Wunsch an mich richtet, einen zwar nach seiner, aber durchaus 
nicht nach meiner Meinung in einer Kritik von mir begangenen Irr- 
thum einzugestehen, spricht gerade nicht von mhiger Ueberlegung, 
sondern lässt die Vermuthung entstehen, dass die in Rede stehende 
Kritik eines in No. 32, XXXVII Jahrgang, vom 31. August 1869 
der Berliner medieinischen Contralzeitung enthaltenen Aufsatzes Jes 
Jeipziger Assistenzarztes Hankel, welcher angeblich Jen Nutzen 
grosser Gaben von Digitalis im Typhus darthun sollte, einen wunden 
Fleck in dem Bewusstsein des Herrn Professor berilhrt habe, 

Um den Punet der Differenz zwischen uns nicht verrücken zu 
lassen, erlaube ich mir zunichst noch einmal] ausdrücklich zu bemerken, 
dass sich meine bemüngelte Kritik einzig und allein auf die bezeich- 
sıete Mittheilung in der Centralzeitung bezieht, und ich, so lange jene 
Mittheilung nicht als falsch oder entatellt dargethan ist, keine Zeile von 
dem Urtheile, das ich darüber unter Anführung schlagender Gründe ab- 
gegeben habe, zuriicknehmen kann und werde, — Sollten sich in dem 
von mir benutzten Referate der Centralzeitung selbst Unrichtigkeiten 
und Irmhümer der Auffassung oder falsche Thutsneben befunden haben, 
so kann der Herr Professor wohl nur in einer gewissen Uebereilung 
mir dieses zur Last legen, vielmehr hatte er die Verpflichtung, sich 
davon zu überzeugen, ob sein Assistent oder der Redasteur jener Zeit- 
schrift die Schuld daran trugen, um dann zunächst mit diesen Herren 
die Sache in Richtigkeit zu bringen, nicht aber mir, der ich bonn fide 
jener Mittheilung trauete, also geharnischt und gewalßuet entgegen zu 
troton. Hütte der Herr Professor jenes Referat als falsch nachgewiesen, 
so durfte er erwarten, dsss ich solchem Nachweise in der höflichsten 
Form darch theilweise Zerücknahme oder entsprechende Acnderung meiner 
Kritik sofort ohne seine Aufforderung volle Berücksichtigung geschenkt 
und derselben Rechnung getragen haben wlrde. Statt diesen, wie ich 
glaube, in diesem Falle allein correcten Weg einzuschlagen, muthet 
mir der Herr Professor zu, ich hätte, wenn ich nicht als aller Sach- 
kenntniss und Ueborlegung ledig erscheinen wollte, Dinge aus dem 
Aufsatze herauslesen sollen, von denen darin keine Sylbe steht, und 


mein Urtheil über den Inhalt des Aufsatzes nach dem bemessen müssen, 
was darin nieht zu lesen ist, das aber, was er enthält, hätte ich ganz 
unberücksichtigt lassen sollen. Ich gestehe, diese Art der Deduction 
des Herrm Professors nicht zu verstehen, ihn aber auch darum nicht 
zu beneiden. 

In der medicinischen Centralzeitung 1. c. steht klar und deutlich 
zu lesen; Auf der Leipziger Klinik sind 80 Typhuskranke mit Digi- 
talis in bis dahin unerbört grossen Gaben behandelt und von diesen 35 
gestorben. Ueber den mir aus anderweitig traurigen Erfahrungen be- 
kannten Gebrauch der Digitalis in solchen Maximalgaben hatte ich mir 
schon früher die Bemerkung erlaubt, dass sie nach allen bewährten 
Erfahrungen wohl nur dann ohne sehr erheblichen Schaden verordnet 
werden könnten, went sich der verordnende Arzt versichert halten 
dürfe, es werde sein Rocept in einer Apotheke effeetuirt, welche nur 
schlechte und verlegene, also unwirksame Digitalis führe. Eine der 
meinen sehr ähnliche Aecusserung über die grossen Digitalisgaben hat, 
wen ich wicht irre, Herr Professor Lebert in Breslau gleichfalls ge- 
macht und jeder unbefangene, einsichtsvolle Arzt wird diesem Aus- 
spruche beistimmen messen, weont ja der Herr Professor Wunderlich 
diese Gabe selbst; eine starke Medication!!! Und stark ist sie aller- 
dings, wahrscheinlich ist sie oft wohl sehr viel stärker, ala die Be- 
sistenz des im T'yphus ohnehin schwach ablaufenden I,ebensfadens er- 
trägt. Sie soll deshalb auch nur dort passen, sagt der Herr Professor 
Wunderlich, wu die Hoffuung auf Erhaltung des Lebens im Typhus 
bereits aufgegeben ist. Wenn man sich uber aller der üblen Wir- 
kungen erinnert, welche die Digitalis in maximo nach Hankel’s Dar- 
stellung entfaltet, so begreift man die Logik in der That nicht, welche 
allo diese schlimmen Ertolge noch auf einen hoffnungslosen Kranken 
häufen will, um ihn zu heilen, da duch das Gegentheil, das Schaden, 
sehr viel währscheinlicher und gewisser ist, 

Merkwürdiger Weise fordert der Herr Professor von mir: ich hätte 
mir denken missen, jene anf der Leipziger Klinik mit 43,7 pÜt. Ver- 
lust behandelten Typhusfälle, von denen Hankel berichtet, seien 
simmtlich sehr schwere, 30 zu sagen hoffnungslose gewesen. Wie ich 
zu solchen Gedanken kommen sollte, begreite ich in der That nicht, 
denn erstens ist in dem Referate weder von leichten noch von schweren, 
sondern nur von 80 behandelten Typhusfällen die Rede, und zweitens 
sngt der Herr Professor weiter unten selbst, dass nur 23 jener 80 Fälle 
schwer ud hoffnungslos gewesen wären. Gern aber will ich glauben 
und zugeben, dass wenn nicht alle, doch sohr viele recht schwer und 
höffnungsles geworden sind, denn Hankel’s Referat weist in einer fast 
elassisch zu nennenden Manier klar und deutlich nach, wie und wo- 
durch der Typhus bei der Digitalisbehandlung depravirt und ver- 
schlimmert wird. Die Sache also läge selbst dann, wenn jene 50 
Typhasfälle sämmtlich schwer und fast huffnungslos gewesen wären, 
immer noch also: diese 80 Kranken hatten, wohl verstanden, nach der 
Auffassung des Horru Professor Wunderlich, Aussicht, am Typhus 
zu sterben, und deshalb konnten sie ohne sönderliche Gev issensscrupel 
und sonstige Bedenken zum Experimentiren mit den grossen Digitalis- 
gaben verwendet werden. Kam trotzdem doch etwas mehr als die 
Hälfte aus dieser, wie der Herr Professor selbst sagt, starken Cur 
davon, s0 konnten diese allerdings von Glück sagen und stolz auf ihre 
gute Natur sein, denn sie haben nach des Herrn Professor Wunder- 
lich’s Aussage einen hefimungslosen Typhus, und wie aus Hankel's 
Darstellung des Verlaufes des Typlus unter Digitalisbehandlung im 
maximo hervorgeht, daneben noch sehr schwere Complieationen über- 
standen. 

Später dispensirt mich der Herr Professor von der mir früher 
auferlegten Verpflichtung, jene 50 Typhusfälle aus freien Stücken für 
schwere und hofmungslose zu halten, indem er selbst erklärt, dass 
diess in der That nur bei 23 der Fall gewesen sei, die denn auch 
sämtlich richtig lethal geendet haben. Freilich steht diess in jenem 
Referate nicht, indessen will ich die Ementdlation desselben gelten lassen 
und ihr Rechnung tragen, Zichen wir also jene 23 Fälle, welche 
schon vor der Digitalisanwendung hofuungslos waren, ab, so bleiben 
57 einfache Typhusfälle, welche bei der Digitalisbchandlung mit einer 
Mortalität von 12, also in Procenten zwischen 21 und 22 endeten, 
vorausgesetzt, dass die von Professor Wunderlich behauptete Sterbo- 
nothwundigkeit in den übrigen 23 Todasfällen wirklich vorhanden ge- 
wesen ist, was freilich mir wenigstens gar sehr vielen Erfahrungen 
gegenüber zweifelhaft ist, da die Taxation der Sterbenothwendigkeit 
doch immer eine sehr relative bleiben muss, denn im Typhus hängt 
sie sehr entschieden von der Macht der Curmittel ab, deren sich der 
behandelnde Arzt bedient. 

Den Mortalitätsverhältnissen, welche 
wall u. sw, erzielt werden, gegenüber wäre selbst diese Leipziger 
Digitalisbehandlungsmortalität von 22 pCt. immer noch eine schr grosse, 
und ich will deshalb our Wunderlich mit Wunderlich vergleichen, 
da der Herr Professor selbst dazu das nun doch gewiss völlig authen- 
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tische Material liefert, denn ich entnehme dasselbe seinem Autograph. 
Er erzählt nämlich am Schlusse seines Aufrufes an mich, dass er auch 
285 Typhusfülle ohne Digitalis behandelt habe mit einer Mortalität 
von 11,2 pCt., und dass ihm deshalb sein verstorbener Freund Grie- 
singer Anerkennung und Lob gespendet habe. De mortuis vil nisi 
bene, lassen wir also Griesiuger und sein Urthell aus dem Spiele, 
aber mir erlaube jetzt der Herr Professor Wunderlich, das zu ihun, 
was er vorhin von mir verlangte, nämlich zwischen den Zeilen zu 
lesen, was gerade nicht da steht, um so mehr, ala seine eigenen Aus- 
lassungen mich hier fust dazu zwingen. Der Herr Professor sagte 
nämlich, dass er nur schwere Typhusfülle der starken Medication mit 
Digitalis unterwerfe, deshalb bin ich wohl nicht im Irrthume, wenn ich 
annehme, diese 285 mit 11,2 pCt. Verlust ohne Digitalis in maximo 
behandelten Fälle seien sämmtlich leichte gewosen. Leichte Typhus- 
fülle haben aber an sich eine sehr entschiedene Neigung, in Genesung 
überzugehen, etwas frische Luft, etwas kaltes Wasser genügt in der 
That in den ıneisten Fällen dabei, um eine an Null grenzende Mor- 
tulität zu erzielen, und jede Medieation anderer Art ist dabei um so 
schädlicher, je eingreifender sie ist. Der Herr Professor hat dabei eine 
Mortalität von 11,2 pÜt. gehabt, was freilich schr viel weniger als 
44 und noch bedeutend weniger als 22 pCt. ist, indessen ansehnlich 
mehr als 7 und 3 pCt, die anderweitig erzielt sind und zwar bei 
Fällen, die aus schweren und leichten gemischt waren. Mit Recht 
fragt man sich, weshalb wählte der Herr Professor immer wieder diese 
Digitalisbehandiung, wenn er selbst eine andere kannte, die um gerade 
100 pCt. günstigere Resultate gub? Welche Gründe konnte er haben, 
«ine s0 beträchtliche Mortalität bei Digitalisbehandlung herbeizuführen, 
da es doch im seiner Mucht ‚Ing, eine wenn auch immerhin noch hohe, 
so doch um 100 pCt. bessere zu erreichen? Gründe lassen sich dafür 
keine finden, denn; Hic stut pro ratione voluntas, 

Obgleich das Interesse, was die staatliche Gesellschaft und die 
Eingelnen an einer so oder »0 beschlossenen und mit diesen oder jenen 
Resultaten auslaufenden Behandlung haben, sehr leicht zu begreifen ist, 
will ich, weil der Herr Professor diese meine Acusserung verwunder- 
licher Weise mit gesperrter Schrift drucken lässt, nur bemerken, dass 
der Typhus jetzt nieht mehr eine blos von Zeit zu Zeit und hier oder 
da auftretende Krankheit, sondern wenigstens in grossen Städten völlig 
endemisch geworden ist, und deshalb vieler Menschen Schichsal unaus- 
gesetzt von der zu seiner Bekämpfung reripirten Behandlung abhängt. 
Diens mag für jetzt gentigen, 

Ich darf mich aber nach diesem vorgeführten Rechenezempel wohl 
der Hoffnung hingeben, dass der Herr Professor jetzt einsehen wird, 
sein Assistenzarzt habe sehr übel gethan, die Vigitalisbehandlung in 
einer Zeitung, die auch selbstdenkenden Aerzten zu Gesicht kommt, 
wie die Centralzeitung, als eins nützliche im Typhas empfehlen zu 
wollen. Ob er weiter gehen und diese Behandlung selbst, wie er wohl 
sollte, völlig verwerfen und aufgeben wird, weiss ich nicht, denn 
interdum et somniat pater Homerus, und übersieht deshalb ganz offen- 
kundige Uebelständs, 


39. Jahresbericht der Hufeland’schen Stiftung zur 
Unterstützung nothleidender Aerzte. 


A. Rochnungsauszug aus der Stiftung für nothleidende 





Aeorzte. Thir, Sgr. Pf 
Der ule. 1568 verbliebene Bestand betrug in Summa 81402 16 #1 
Hierzu an Beiträgen neh oa 28352 — — 
» Legaten und Geschenken . .» » .» 105 20 — 
„ Zinsen von Hypotheken und Staatapapieren 3759 — — 
„ ‚Agiogewiun beim Ankauf von Stantapapieren 1 68 
Samma Einnahme 88178 18 5 
Die Ausgabe betrug: Thlr. Sgr. Pf. 
Angezahlten Pensionen u. Unterstützungen 3115 — — 
„, Verwaltungskosten . . . 373 — 
„, Zuschuss z. Wiltwen-Unterstützungsonsse 2000 — — —— — 
Es verbleibt mithin Bestand uft. 1869. . . . 82190 15 5 | 
und zwar: in Hypstheken 31000 — — 
„ Staatspapieren 47260 — — 
„ banr 230.18 5 


52190 18 5 


Die Zahl der beitragenden Mitglieder betrügt 2601 und hat sich 
sonach um 176, und die Summe der Beiträge um 148 Thlr. 25 Sgr. 
gegen das Jahr 1869 vermehrt, Die Summe der gewährten Unter- 
stützungen übersteigt die vorjährige um 145 Thir. und wurde wie im 
vorigen Jahre ein Zuschuss von 2000 Thlm. zur Wittwencasse gezahlt 
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und ebenso sind 1000 'Thlr. in Staatspapieren angelegt, Unter den 
Legaten und Geschenken befinden sich 100 Thlr. Legat des im Jahre 
1865 in Berlin verstorbenen Dr. Rosenkranz. — Die gesammten 
Rechnungsresultato bekunden auch für das ‚Jahr 1859 eine rege Theil- 
nahme und ein gesteigertes Interesse der Mitglieder, und fühlen wir 
uns verpflichtet, den Herren Regierungs-Medicinalräthen und Physiker 
unseren Dank für ihre vielfachen Bemühungen hiermit auszusprechen. 


B. Rechnungsauszug aus der Dr. Ignatz Braun’achen 
Stiftung. 


Die Einnahme besteht ans 3000 Thlrn. Gründungasapital Thlr. Sr. Pf. 
und 72 Thle. Zinsen rer 2072 — 
Die Ausgabe beträgt; Thle. Sgr. Pr. 
An Unterstützungen 3 0 
„ Verwaltungskosten . . . . — 12 — 
Fürangekaufte 3200 Thlr. Staatspapiere 30239 — 302 _ _ 
Es verbleibt mitkin kein baarer Bestand, dagegen in 
Stastspupieren der Bestand von 3200 — — 


C. Rechnungsauszug aus der Wittwen-Unterstützungs- 


CARS, Tolr. Ser. Pr. 
Der ult. 1868 verbliebene Bestand betrug in Bumma 29520 25 — 
Hierzu.an Beiträgen . 2» 2 2 2 2. 2062 10 — 
„ Legaten und Geschenken . a 8. ie 206 
„ Zinsen von Hypotheken und Staatspapieren 1244 22 6 
„ Zuschuss aus der ärztlichen Casse . . 2000 — — 
„ Agiogewinn beim Ankauf von Stastspapieren 50 14 — 
Summa Einnahme 35084 Il 6 
Die Ausgabe betrug: Thir, Ser. Pr. 
Angezahlten Pensionenu.Unterstützungen 4591 15 — 
„ Verwaltungskosten , . . . 10 — — 4601 15 — 
Es verbleibt mithin Bestand nlt. 1869 , “ 30482 25 6 
und zwar; in Hypotheken. . » . 20000 — — 
„ Stastspapieren . . 7900 — — 
„ baar . 2582 26 6 


' 80482 26 6 
An Beiträgen sind gegen das Vorjahr 34 Thlr. 25 Sgr. mehr ein- 
gegangen und an Unterstützungen sind 391 Thir. 15 Bgr. mehr ge- 
zahlt. — Capitalisirt sind 900 Thir., worunter 200 Thlr. Geschenk des 
Geheimen Medicinalraths Dr. Ebermaier in Düsseldorf, Die Zinsen 
aus diesen 200 Thlrn. sollen der ältesten Wittwe im Regierungsbezirk 
Düsseldorf alljährlich sls Pensionszuschuss gerahlt worden. 
Berlin, im Januar 1870. 
Das Directorium der Hufeland’schen Stiftungen. 
gez. v. Horn. Housselle Müller. Wilms. Krieger. 


Literaturblatt. 


Müller, Geb, Med.- und Regierungsrath Dr. E. H., Berlins 
Sanitätswesen, Ein Führer für Fremde und Einheimische, 
Kl. 8. 3. 141. Berlin 1570. Enslin, 

Das vorliegende Büchelchen hilft wirklich mal einem „lang ge- 
fühlten Bedürfniss" ab. Es fehlte an einer übersichtlichen Instruction 
tiber das Sanitätswesen unserer Btadt ganz umd doch ist eine solche 
für Viele von Interesse, für Andere ein nothwendiges Bedürfniss zur 
Instruction. Hr. Müller, der für Bearbeitung einer derartigen Zu- 
sammenstellung gewiss der besomders geeignete Mann war, hat das 
Material möglichst kurz und gedrängt aneinander gereiht, den augen- 
blicklichen Verhältnissen entsprechend, ohne auf die geschichtliche 
Entwickelung derselben etc. sich des Weiteren einzulassen. Und so 
war es bei dem grossen Umfange des Stoffes möglich, einen „Führer“, 
den sich Viele dienstbar machen können, herxustollen. In 10 Hanpt- 
eapitel hat der Vf. das Material geordnet: Topographisch -statistische 
Bemerkungen, Medicinalbehörden, Moedicitischer Untorrichtawesen, 
Medieinisches Prüfungswesen, Metiehalpersonen, Medicinalanstalten, 
Armenkrankenpflege der Stadtgemeinde, Krankenpflege- Vereine, Hygie- 
nische Vorkehrungen, Zeitschriften. Auch Personalveriinderungen aus 
neuester Zeit sind dem Werkchen boreits eingefügt, so z. B., dass 
v. Graefe und Virchow mit der Augenheilkunde und der patho- 
logischen Anatomie in den Kreislauf des Staatsexamens eingetreten. 
Dafür ist Aelteres hin und wieder übersehen, wie, dass N aunyn nicht 
mehr an der Charit# fungirt. Derselbe ist bekanntlich als Profossor 
nach Dorpat berufen und hier schon seit lüngerer Zeit ausgeschieden. 
Was Vf. 8.98 bezüglich des städtischen Krankenhauses, das im Bau 
ist, sagt, mag als seine individuelle Ansicht gelten, dem aber doch, 
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auch so kurz wie es hier motiviert ist, leicht entgegen zu treten ist. 
Abgesehen davon, dass eine nicht unbedeutende testamentarische Zu- 
wendung der Stadt entgangen wäre, hätte sie statt dieses einen grossen 
Krankenhauses mehrere kleine gebaut, eo ist diese Angelegenheit auf 
das reiflichste nach allen Seiten hin ventilirt worden und immer kam 
man auch, von dem erwähnten Punete abgesehen, auf ein grüsseres 
Krankenhaus zurück, Was die Gefahren eines sulchen anlangt, die 
Vf. auch durch das Puvillonsystem nicht abgewendet findet, so würden 
sie, wenn Verwaltung, Aufsicht, Ordeong schlecht sind, auch kleineren 
Häusern nicht erspart bleiben, steht es mit jenen aber gut, 0 werden 
sich solche Gefahren gewiss gerade bei der besonders günstigen Form 
der Anlage, wie siv in Berlin gewählt wurde, sehr bestimmt vermeiden 
lassen. Die Anhäufung vieler Kranker hat doch wahrlinfiig die Cala- 
mitäten in Bethanien nicht herbeigeführt, we ein immenser Raum zur 
Aufnahme von 260, im Nothfall von 300 Kranken bestimmt ist. Bei 
der Wahl des Orten, auf der das Krankenhaus erbaut werden sollte, 
war man wohl bedacht darauf, es in augemessene Entfernung von den 
vorhandenen Krankenhäusern zu bringen und so einem bestimmten 
Stadttheil den Transport in eine Krankenanstalt zu erleichtern. Das 
freilich hat man sich nicht verhehlen können, dass an die Stadt sehr 
bald aufs Neue die nimliche Bedürfnissfrage herantreten wird, Zu dem 
schnellen Zuwachs der Bevölkerung stelen eben die bisherigen Mittel 
nach keiner Seite im richtigen Verhältniss. Diess zur Abwehr der 
Bemerkung auf 8. 93 des vorliegenden Buches. auf das ich mit Ver- 
gnügen die Aufmerksamkeit der Herren Collegen lenke. G. 


Notizen. 


Berlin. Es ist bereits in der Deutschen Klinik erwähnt, dass 
das Kriegaministerium den Vereinen für freiwillige Kranken- 
pflege gestattet hat, Krankenpfleger zur Ausbildung in Militärlazarethe 
zu senden. Die näheren Modalitäten, unter denen diess geschehen 
kann, sind dahin präeisirt: Nur männliche Krankenpfleger werden 
zugelassen und diese nur in Lazarstheu von 150 Kranken und darüber. 
Die Aufnahme der Betrefenden erfolgt nach Zustimmung der bötreffen- 
den Corpeintendantur und des Generalarztes am 1. April oder t. Octo- 
ber und dann auf 6 Monate. Während dieser Zeit wohnen die Pfleger 
im Krankenhause, werden auch dort beköstigt und müssen sich streng 
der vorgeschriebenen Disciplin unterwerfen. Die Vereine zahlen an die 
Militärverwaltung 12'4, Sgr. täglich pro Kopf der eingestellten Pileger, 
deren zur nämlichen Zeit dasselbe Lazareth nie mehr als 4 annehmen 
darf, Eine Controle während dieser Lehrzeit über die Pfleger steht 
den Vereinen nicht zu. Man muss dem Kriegeministerium für dieses 
liberale Entgegenkominen, das gewiss mancherlei Unzuträglichkeiten für 
die Verwaltung haben wird, in hohem Grade dankbar sein. 


— In dem XII. sächsischen Armeccorps, sowie bei der öster- 
reichischen Armee sind ımit einem Fleischgries als Nahrungsmittel 
Versuche angestellt, die als sohr befriedigend bezeichnet werden. Dieser 
Gries besteht aus gleichen Theilen Weizengries und Fleisch nebst den 
erforderlichen Zutkaten an Pfeffer, Salz, Suppenkraut und Zwiebeln, 
welche in eine gleichartige Masse gemengt und eingepresst werden. 
Von demselben genügen 7'/, Loth als Tagerration und bedarf es nur 
eines halbstündigen Kochen», um sie anzurichten. Ein Ucbelstand ist, 
dasa der Fleischgries, um sich zu erhalten, ganz trocken, also wohl io 
Blechbüchsen aufbewahrt werden muss. Diese Bedingung fällt fürt bei 
dem Fleischbrod, mit dem man in der preussischen Armee die Ver- 
suche fortsetzt, und das ausserdem nach den Vortheil gewährt, unge- 
kocht genossen werden zu können. 


— Einer der tüchtigen Jungen Assistenzärzte, die gexwungen 
wurden, nrplötzlich aus Bethanien auszutreten, hat schon jetzt eine 


Stelle als Gewerksarzt in Berlin gefunden, 


Universitäten. In Tübingen wurde der ausserordentliche 
Professor Dr. Schüppel zum ordentlichen ernannt und folgte eben- 
dorthin einem Ruf als Professor der Chemis der bisherige ausserordent- 
liche Professor Dr. Fittig in Göttingen. — In Freiburg i. Br. 
wurde der Privatdocent Dr. A. Werber zum ausserordentlichen Pro- 
fessor ernannt. 


Personalien, 
Ehrenbeseugungen, Dem Banitätsrath Dr. Löscher zu 
Lübben ist der Rothe Adlerorden 3. Classe, dem practischen Arzt Dr. 
Steffen zu Stettin, dem Sanitäterath Dr, Oswald zu Misdroy und 


dem Stadtwundarzt und Beigeordneten Sachs zu Krotoschin der Rothe 
Adlerorden 4. Classo, sowie dem Kreisphysicus Dr, Johow in Jauer 
der Character ala Sunitätsrath verliehen worden. 
Personalveränderungen. Anstellungen; Der Wundarzt 
1. Classee Bartel zu Düsseldorf ist zum Kreiswundarzt des Kreises 
Düsseldorf ernannt, der Kreisphysiens Sanitäterath Dr. Marcuse in 
Angerburg aus dem Kreise Angerburg in den Kreis Fischhausen, der 
Kreisphysieus Dr. Kosack zu Bolkenhain aus dem Kreise Bolkenhain 
in den Kreis Freistadt versetzt worden. Niederlassungen: Praet. Arzt Dr. 
Matz in Deutsch-Krone, Dr. Dorn in Greiffenberg i, Schl., Assistenz- 
arzt Dr. Brümmer in Soest, Dr. Brandau in Lichtenau, Dr. Schulz 


in Neuss, Dr. Volland in Bendorf, Dr. I. Emil Winckel in 
Graudenz, Dr. W. Michels in Marburg, Dr. Thurn in Niedorrad 
bei Frankfurt a. M. Verzogen sind: Dr. Nicolai von Buchholz 


nach Luckau, Dr, Dammann von Paderborn nach Lippspringe, 
Dr, Erers von MHeddernheim nach KHingelheim, Dr. Well- 


hausen von Hameln nach Elze, Dr. Warnecke von Huchenburg 
nach Meudt, Dr, Lüth von Rheydt nach Burtscheid, Kreis-Wundarzt 
Scheuwrich von Tiefhartmannsdorf nach Maiwaldau, Wundarzt I, CL 
Dr. Lips von Altinorschen nach Lichtenau. 

Todesfälle. Dr. Amecke in Menden, Sanitätsrath Dr. Blödau 
in Nordhausen, 








Wasserheilanstalt i 


des Sanitäterath Dr, Martiny, 


Liebenstein hei Eisenach. 


Vollständige Einrichtungen zu Wintercur. 
Proise. Prospecius gratia. 


Bis April ermlssigte 


Im Verlags von Ferdinand Enke in Erlangen ist soeben erschienen und 
darch alle Buchhandlungen zu beziehen: 


Biemeyer, Dr. Paul. Handbuch der theoretischen und klinischen Pereus- 
sion und Ausenltstion vom historischen und kritischen Standpuncte. 
I. Band, 1. Alıtheilung, enthaltend: Metliode und Inhalt der Auscultation. 
Tleorie und Klinik der eireulatorischen Auscultationszeieben. Lfiteratur- 
Verzeichnins No. 2. 1 Thir. 18 Sgr. odor 2 fl. 40 kr. ch. 

Rosenthal, lr. M., Liosent für Nervenkrankheiten au der Wiener Universität, 
Handbuch der Diagnostik und Therapie der Nerrenkrank- 
heiten. gr. 8. 3 Thlr 15 Sgr. oder 6 di. rh. 

Sims, Dr, M. Klinik der GebAärmutterohirurgie mit besonderer Be- 
röcksichtigung der Behandlung der Sterilität, Deutsch heraus- 
gegeben von Dr. H. Beigel. I, vielfach vermehrte Auflage. 

2 Thlr. oder 38. 30 kr. ri. 


Verlag von G, Reimer in Berlin (Auhaltstrasse 12), zu 
bezielien durch jede Buchhandlung: 


Luschka, H., Die Adergeflechte des menschlichen 
Gehirns. Eine Monographie. Mit 4 Taieln Abbildungen. 
gr. 4. cart, 3 Tulr. 10 Sgr. 

— — Die Halbgelenke des menschlichen Körpers. 
Eine Monographie. Mit 5 Kupfertafeln. gr. 4. cart. 

5 Thlr, 20 Sgr. 

— — Der Hirnanbang und die Steissdrüse des Men- 
schen. Mit 2 Kupiertufeln. gr. 4. cart, 3 Tblr. 10 Sgr. 

Küneke, W. L., Die vier Faetoren der Geburt. Grund- 
zügze einer Physik der Geburt. 1 Thir. 15 Sgr. 

Reimer, 11, Climatische Wintereurorte mit besonderer 
Rücksicht auf die Winterstationen der Schweiz, Tirols, 
Oberitaliens und des südlichen Frankreichs. Ein Leitfaden 
für Laien und Aerzte, 25 Sgr. 

Remak, R., Ueber ein selbstständigpes Darmnerven- 
system. Mit 2 Kupfertafeln. gr. Fol. 1'Thlr. 10 Sgr. 

Virchow, R., Die Lehre von den Triehinen, mit Rück- 
sicht auf die dadurch gebotenen Vorsichtsmaassregeln für 
Laien und Aerzte dargestellt. 3. Auflage. Mit 7 Hols- 
schnitten und 1 Tafel. 10 Sgr. 

— — Vier Reden über Leben und Kranksein. 2. Aufl. 

15 Sgr. 

Volz, L., Beitrag zur chirurgischen Anatomie der 
Extremitäten. Zeln Tafeln in Farbendruck mit Durch- 
schnitten der gefrorenen Leiche. Für Studirende und Aerzte, 
insbesondere für das Bedürfniss der Militärärzte bearbeitet. 
cart. 2 Thir. 20 Sgr. 

Waldenburg, L., Die Inhalationen der zerstäubten Flüs- 
sigkeiten, sowie der Dämpfe und Gase in ihrer Wirkung 
auf die Krankheiten der Athmungsorgane. Lehrbuch der 
respiratorischen Therapie. Erweiterte Ausführung einer 
gekrönten Preisschrift. Mit 3 lithograpbirten Tafeln. 

2 Tblr. 15 Sgr. 
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Bestellungen auf diese Zeil- 
schrift, welche allwöchent- 
lich Sonnshends erscheint, 
nehmen alle Buchhandlungen 
und Post-Austalten an. 
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Inhalts Der Magencalheler a double courant, ein neuer Heilspparsi zur Magenduuche. Yon Dr, Ploss in Leipzig. — Beiträge zur Kenniniss der Wirkungen des The 
hains. Von C. Pn. Falck in Marburg. (Fortselzung.| — Weitere Reflexionen über Kriegschirurgie. Von Dr. Bahr. (Fortsetzung) — Zur Gesulstik der Trans- 
fusion. Von A. Evers. — Zweiundswanzigster Semestrslbericht Über die unter Leitung des tseh. Med. Rother Prof, Dr. Martin stehende geburishülfiche 
und gynäcelogische Klinik und Poliklinik der Universität Berlin. Von Dr. Oscar Kulp. (Fortsetzung) — Miscellen: Antwort »uf die Gegenerklärung des Prof. 
Dr. 8. Schwartzeo in Halle In Beireff des sogensunlen ersten otologischen Cungressen wlhrend der 42. Versammlung deutscher Naturforscher und Aerzlo zu 


Dresden. — Personsilen. 


Der Magencatheter ü double courant, ein neuer Heil- 
apparat zur Magendouche. 
Von 
Dr. Ploss in Leipzig. 

Durch einen Apparat, zu dessen Anfertigung ich schon im October 
1868 Auftrag gab, der mir aber erst vor Kürzem vom Instrumenten- 
macher !) zugestellt wurde, kann, wie ich glaube, sich das Gebiet der 
Localtherapie wesentlich erweitern. Irrigations- und Doucheapparste 
brachte man schon für die verschiedensten zugänglichen Körperhühlen 
in Anwendung, für Mund und Schlund, Ohr, Nase, After, Scheide und 
Harnblase. Allein für den Magen wurde meines Wissens bisher ein 
soleher Apparat noch nicht angegeben. Erst nachdem ich zur Her- 
stellung meines Apparates Veranlassung gegeben hatte, arfuhr ich, dass 
einzelne Aerzte auf ähnliche, doch andere Weise, und zwar mittelst 
Anwendung der Magenpumpe gewisse Magenkrankheiten in Jüngster 
Zeit erfolgreich behandelten. Da nun mein Apparat, wie ich nach 
den mit ihm angestellten Versuchen schliessen darf, die Magenpumpe 
nach meinem Dafürhalten nicht blos in vieler Hinsicht ersetzen kann, 
eoudern auch mit Wahrscheinlichkeit noch Weiteres zu leisten ver- 
spricht, so müchte ich durch eine kurze Beschreibung des Instrumentes 
zur ferneren Prüfung desselben auffordern. 

Die Idee, welche dem Instrumente md seiner Construction zu 
Grunde liegt, ist eine schr naheliegende, die Art und Weise, wie die 
Idse verwirklicht wird, eine schr einfache. Zwar führte man in den 
Magen ansser durch directes Verschlucken auch nöthigenfalls mittelst 
der Magenpumpe Flüssigkeiten ein, um sie dann wiederum auszuziehen, 
Allein ein beliebig fortgesetztes Ein- und Ausspritzen, ein 
fortlaufende» Ein- und Ausströmen von Wasser, in welchem 
je nach Bedürfniss medicamentöse Stoffe aufgelöst sind, kann nur mittelst 
folgenden Apparates erzielt werden. 

Der Apparat zur Magendouche besteht aus folgenden Theilen: 
1) Aus einer elastischen doppelten Magensonde (Magensatheter & double 
eonrant), d. b, aus einer 60 Ctm. langen Cautschuckröhre von vulcani- 
sirtem Gummi, die in ihrem Innern der Länge nach mit einer Scheide- 
wand versehen ist, und gleichsam zwei vereinigte Röhren darstellt. 
Am oberen Ende laufen die beiden so vereinigten Röhren auseinander, 
so dass sich an ihren beiden Oeflunngen Cautschuckschlänche ansetzen 
lassen. Am unteren, in eine conisch abgerundete Spitze anslaufenden 
Ende der Magensonde öffnen sich die beiderseitigen Röhren mit seit- 
lichen Löchern (Augen, Fenster), von welchen das eine tiefer, das an- 
dere höher (mit etwa 1’, Ctm, Abstand) angebracht ist. — 2) Aus 
einem Gefäss, welches dicht über seinem Boden einen Ansatz mit einer 
Ausflussöffnung hat, und mit der einzuspritzenden Flüssigkeit gefüllt 
wird, — Aus zwei etwa 3 Ellen langen Cautschuckschläuchen, von 
welchen der eine an dem einem Ende mit einem verschliessbaren Hahne 
versehen iat. 

Die Anwendung dieses Apparates geschieht folgendermaassen: 
Man schiebt den einen der 3 Ellen langen Cantschuckschläuche mit 
dem einen Ende über den Ansatz, welcher sich am Boden des unter 
2) genannten, mit der einzuspritzenden Flüssigkeit gefüllten Gefässes 
befindet; an dem anderen Ende, an dem sich der verschliessbare 
Hahn befindet, vereinigt man diesen Schlauch mit einer der oberen 
Oeffnungen der Magensoude (des Magencatheters & double courant). 
An die zweite obere Oeffnung der letzteren setzt man den anderen 
3 Ellen langen Cautschuckschlauch an und isst denselben frei in irgend 
ein auf dem Fussboden stehendes leeres Gefäss herablängen, Bevor 
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man die Magensonde (Magencatheter) nun eintührt, öffnet man den 
verschliessbaren Hahn ein wenig, während man das mit Flüssigkeit an- 
gefüllte Gefüss, etwas erhöht hält, damit sich Schlauch und Cathetor 
mit Flüssigkeit füllen und die Luft aus ihnen ausgetrieben wird. Jetzt 
wird der Hahn geschlossen und die Magensonde durch den Mund in 
den Magen des Kranken eingeführt. Dann hebt man das angefüllte 
Gefäss in eine den unten anzugebenden Verhältnissen entsprechende 
Höhe über den Kopf des Patienten und öffnet schliesslich den Hahn, 
Durch den eigenen Druck der hochstehenden Flüssigkeit ergiesst sich 
nunmehr letztere sofort in den Magen, nnd aus diesem wird sie, nach- 
dem sie ihn ausgefüllt hat, durch das Sondenrohr und den zweiten An- 
sstzschlauch wieder abtliessen, indem letzterer wie ein Heber zu wirken 
beginnt und die Ableitung der Plüssigkeit dauernd fortsetzt. 

Der Arzt kann nun ganz willkürlich den Strahl der in den Magen 
einströmenden Flüssigkeit verstärken oder abschwächen, indem er das 
mit der letzteren angefüllte Gefäss höher oder niedriger stellt, Er kaun 
aber auch je nach Belieben oder Bedilrfniss den Magen mit der Flüssig- 
keit anfüllen, dieselbe darin längere oder kürzere Zeit verweilen, oder 
auch sie sogleich wieler nach Aussen abfliessen lassen, Denn er kann 
durch ein Zusammendrücken des Abflussschlauches das Ablaufen der 
Flüssigkeit aus dem Magen hemmen, ebenso aber auch den Zufluss 
durch Verschliessen des Hahnes am anderen Schlauche jederzeit unter- 
brechen. Allein wenn der Arzt den Apparat ungestört fortwirken 
lassen will und in das obere Gofüss von Zeit zu Zeit Flüssigkeit nach- 
füllt, so dauert die Thätigkeit des Waaserwerka unausgesetzt fort, und 
die innere Öberfüche des Magens bleibt dauernd unter Wasser gesetzt, 
oder mit der medieamentösen Flüssigkeit bespült. Man kann hiermit 
der Magenhöhle nicht nur ein permanentes Wasserbad geben, sondern 
auch die Wirkung einer mehr «der weniger kräftigen Dotche auf die 
Magenschleimhaut und eine Fortspülung der ihr adhärirenden Stoffe 
erzielen, je nachdem man das die Flüssigkeit enthaltende Gefäss zur 
Vermehrung oder Verminderung der Stromstärke höher oder nie- 
driger stellt. 

Das Instrument wird nun bei einer Reihe von Afectionen in An- 
wendung gebracht werden können, Vielleicht erhält es für die Be- 
handlung der Vergiftungen einen besonderen Werth; denn von nau 
an wird man wohl insbesondere bei Metall- (P’horphar-, Arsenik- 
ete,) Vergiftangen die Anwendung von Brechmitteln and auch diejenige 
der Magenpumpe umgehen können. Letztere erwies sich bei Phosphor- 
vergiftungen auf der Klinik von Frerichs ausserordentlich nützlich, 
indem man im Stande war, den Magen #0 lange auszupumpen, bis die 
aus dem Magen ausfliessende Flüssigkeit keine Phosphorreaetion mehr 
ergab. Mittelst der Magendouche vellbringt man gleichzeitig sowohl 
das Ausführen des in den Magen gelangten Gilles, als auch das Ein- 
spülen von Gegenmitteln in wnunterbrochenem Strome. — Auf dem 
Gebiete der Magenkrankheiten eröffnet sich ferner der Anwendung 
des neuen Apparates ein weites Feld, Insbesondere bei chronischen 
Magencatarrhen mit Schleim- und Säurebildung, bei Eetasie des 
Magens, bei Verengerung des Pylorus u. s. w., ja vielleicht bei 
gewissen Formen der Magenblutung wird man mit dem Apparat 
Erfolge erzielen können, die man nuf andere Weise kaum erkült, 

Bei einigen der hier genannten Magenaffectionen hat man neuer- 
dings die Magenpumpe benutzt: In der Klinik von Kussmaul zu 
Freiburg (vgl. dessen wichtigen Aufsatz: „Ueber die Behandlung der 
Magenerweiterung mittelat der Magenpumpe* im Deutschen Archiv für 
klinische Medicin, 1869, VI., Tleft 15 u, 16; sowie dessen Mitthoi- 
lungen auf der Naturforscherversammlung in Frankfurt im Jahre 1867), 
von Niemeyer zu Tübingen (vgl. Wiesner, „Ueber ılie Behandlung 
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der Ectasie des Magens mittelst der Magenpumpe“ in der Berliner 
klinischen Wochenschr., 1870, 3. Januar, p. 3), und in der Privat- 
praxis von Reich in Stuttgart (vgl. „Die Fischer’sche Magenpumpe 
und ihre Anwendung bei chronischen Erkrankungen des Magens“ im, 
Med, Corr. Bl. des Würt. ärzti. Vereins, 11. u. 30. Juni 1865). Offen- 
bar leistete die Magenpumpe nach den hier angeführten Berichten bei 
Magenkrankheiten trefMliche Dienste in Fällen, welche ohne Frage auch 
durch meinen Apparat mit gleichem Erfolge behandelt werden können, — 
Die Vortheile meines Apparates sind nun aber folgende: Er ist minder 
somplicirt, als lie. Magenpumpe; er erfordert während der Anwendung 
keineswegs die sorgfültige Handhabung des Ein- und Auspumpens, son- 
dern der Arzt hat nur die Höhe zu bestimmen, in welcher das mit 
Flüssigkeit gefüllte Gefäss gehalten werden soll; ferner ist die Gefahr, 
dasa sich bei der Magenpumpe während der Aspiration des Stempels 
beim Auspumpen Magenschleimbsut vor das Auge des Schlundrohrs 
legt, und dass hierdurch eine Verletzung der Magenwand und Blutung 
herbeigeführt wird, nicht wegzuleugnen, während eine solche Gefahr bei 
Anwendung meines Magendoucheapparates nicht vorbanden ist. Mein 
Apparat dürfte deshalb auch von Pationten selbst olıne ärztliche Bei- 
hülfe angewendet werden können, ohne dass sie sich Schaden zufügen, 
wenn sie nur einigermaassen vorsichtig sind. (Auf Niemeyer s Klinik 
pumpten sich gegen ausdrückliches Verbot Kranke den Magen selbst 
aus.) Endlich ist ein lang fortgesetztes „Auswaschen" des Magens mit 
meinem Apparat viel leichter möglich, als mit der Magenpumpe. Ge- 
wisse Störungen in der Thätigkeit den Apparats können, wenn sie vor- 
kommen, bald ausgeglichen und beseitigt werden, z. B. das Vorlegen 
eines Stückes Speisebrei vor ein Auge des Schlundrohres, das Ver- 
stopfen desselben u. s. w. Denn man kann sofort einen Gumsmiballon 
an das Ende des Ausilussrohres ansetzen, wenn dieses nicht mehr fun- 
girt und mittelst desselben, sei es nspiriren, sei us injieiren, um das 
mechanische Hinderniss zu beseitigen. 

Weiters Versuche in der Praxis, zu denen ich hiermit auffordere, 
werden lehren, ob das Instrument den Erwartungen entspricht, die ich 
nach den in Ludwig's Laboratorium mit ihm angestellten Experi- 
menten hege. 


Beitrige zur Kenntniss der Wirkungen des 'Thebains. 
Yon 
C. Ph. Falck in Marburg. 


{Foriselzung aus No. 4.) 


Historisch-kritische Besprechung der zur Klarstellung der 
Wirkungen des Thebains unternommenen Arbeiten. 


Am 24. December 1532 machte Pelletier der französischen 
Academie der Wissenschaften die Anzeige '), dass er im Opium einen 
neuen, erystallisationsfühigen, d+m Morphin isomeren Stofl entdeckt habe. 
Er nannte demselben wegen dieser vermeintlichen Verhältnisse Pars- 
morphin und besprach seine Eigenschaften und Wirkungen, letztere auf 
Grund von Beobachtungen, «lis sein Freund und College Magendie, 
dem er eine kleine Menge des nenentdeckten Stoffes mitgetheilt hatte, 
an Thieren gemacht hatte. Pelletier’s Bericht über diese Wahr- 
nohmangen lautet also: „Elle (la Paramorphine) a une action trös vive 
sur V'dconomie animale et A träs petite dose elle tue un chien en 
quelques minutes; ainsi que la reconnu M. Magendie, elle agit sur 
le cerveau et dätermine des convulsions.* 

Diese kurze Characteristik der Wirkungen des Thebains, oder wie 
Pelletier das Alcaloid glaubte nennen zu müssen, des Paramorphins, 
liess das merieinische Publicam in den nächstfolgenden Jahren völlig 
unberührt, Es bedurfte anderer und stärkerer Anregungen, ehe die 
Medieiner sich dazu verstanden, von dem neuen Alcaloid und seiner 
kaum glanbliehen Wirkang Notiz zu nehmen. 

Am 6. Juli 1935 übergab Couärbe *) der französischen Academic 
der Wissenschaften eine Abhandlung, in der «ein gewisser Thibou- 
möry, ein in der Pelletier'schen chemischen Fabrik beschiftigter 
Chemiker, als Entdecker des Paramorphins, für das Couärbe den 
später allgemein angenommenen Namen Thebain wählte, genannt wurde. 

Am 3. August 1835 -legte Pelletier *) der französischen Aca- 
demie der Wissenschaften eine Abhandlung über die näheren Bestand- 
theile des Opiums vor, Nach dem Reglement der Academie musste 
die Abhandlung genau in der Fassung, wie sie vorgelegen hatte, ge- 
druckt werden. Dieser Vorschrift kam Pelletier getrenlich nach, 
da er aber die ihm inzwischen bekannt gewordenen Verleumdungen 
Conäörbe's abzuweisen hatte, so versah er seine Abhandlung bei der 
Vebergabe an die Redaction der Zeitschrift, die sie publiciren sollte, 
init einem sog. Postseriptum und fügte diesem auch einen Brief Ma- 

’) Journal de Chimie mödiesie, 4. Serie, ıom, IX., p- 164 etc. Paris 1833, 
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gendie's vom 6, August 1835, die Ergebnisse der mit dem Thebain 
an Hunden angestellten Versuche betreffend, zu. Da dieser Brief die 
Beobachtungen Magendie's über die Wirkungen des Thebains kurz 
zussmmenfasst und den Ausgangspunet der weiteren Verhundlungen 
über die Wirkung des Thebains bildet, s0 hat er begreiflich historische 
Wichtigkeit. Ich habe ihn mit Weglassung der Anrede und des 
Schlusses bereits oben mitgetheilt, als ich die Frage wegen der Ueber- 
einstimmung der Wirkung des Thebains mit anderen bekannten Giften 
zu beantworten suchte. 

Nach seiner brielichen Ausführung kann kein Zweifel darüber sein, 
das Magendie nur 2 Versuche mit Thebain an Hunden anstellte, 
Bei einem derselben spritzte er das Gift durch eine Venenöffnung direet 
in das Blut eines Hundes, bei dem zweiten Versuche aber in den 
Pleurasack, Ob er die beiden Versuche im Jahre 1835 oder früher 
anstellie, ist nicht leicht zu entscheiden. Am wahrscheinlichsten ist es, 
dass er die Veneninfusion im Jahre 1832, die Einspritzung in den 
Pleurasack im Sommer 1835, kurz vor der Abfassung des Briefes 
ausführte. 

Wie Magendie die Wirkung dos Thebains auffasste, haben wir 
bereits oben besprochen. Er hielt dafür, dass es im thierischen Or- 
ganismus sehr ähnliche Erscheinungen bewirke, wie das Strychnin, 
bes. das Brucin, dass es zu den »treckkrampferzeugenden Giften ge- 
zählt werden müsse, wollte aber dieser Anschauung zunächst nur den 
Werth einer Vermuthung beigemessen haben. 

Mag sich die Magendie'schvu Ansicht von der Wirkung des 
Thebains bei der Anstellung von Parallelversuchen, die zu den drin- 
gendsten Desidersten der Wissenschaft gehören, bewahrheiten oder 
nicht, so viel wird man ihm nachrühmen müssen, dass er die Wirkung 
des Thebains möglichst naturgetreu und ohne phantastische Anwand- 
lungen verfolgte. — Aber über den Sion einer Stelle des Magen- 
die'schen Briefes bin ich im Zweifel. Wie brachte er das Thebain 
zur Lösung? Benutzte er dabei Salpetersäure, oder Essigsäure, oder 
was sonst? Oder sprach er nur aus Unachtsamkeit von Thebain, wih- 
rend er an das salzsaure Salz dachte? Da das reine, unverbundene 
Thebain, das Thebainum purum s. inconjunetum, in Wasser so gut wie 
unlöslich ist, no kann er keine wässrige Lösung dieses Stoffes benutzt 
haben. Wahrscheinlich gebrauchte er essigsaures Thebain, dem die 
Essigsäure war damals die nicht zu umgehende Säure, wenn es sich 
darum handelte, in Wasser unlösliche Alcaloide in lWsliche Salze zu 
verwandeln. 

Nach Magendie beschäftigte sich Orfila mit dem Stadium der 
Wirkung des Thebains In welchem Jahre dieses geschah, ist schwer 
herauszubringen. Um dieses auch nur annähernd zu thun, muss man 
alle $ Auflagen seines Ilandbuchs der Toxicologie nachschlagen können, 
was mir nicht möglich ist, Ich besitze nur die erste, die vierte und 
fünfte des genannten Werkes. Die erste vom Jahre 1818 redet be- 
greiflich vom Thebain (Paramorpbin) nicht. Die vierte Ausgabe der 
Toxicologie vom Jahre 1843 enthält, wie auch die fünfte Ausgabe, 
einen Bericht über zwei mit verschiedenen Mengen von „neutralem, 
salpetersaurom Thebain‘* an Hunden angestellte Versuche, 

Beim ersten derselben wurde eine Lösung ven 10 Centigramm 
Salz mit 12 Gramm Wasser in die Drosselader eines starken, nüch- 
ternen Hundes injieirt. Bald darnach machte das Thier eine tiefe In- 
spiration und liess Opisthotonus mit convulsivischen Bewegungen erkmnen. 
Dieser Zufall dauerte einige Secunden. Nach I Minute ging der Hund 
wankend, als wenn er trunken wäre, aber die hinteren Extremitäten 
liessen nichts Paralytisches erkennen, Er zeigte eine gewisse Schläf- 
rigkeit. Nach 3 Minuten hatte er eine starke Leihesöffnung, nach 
10 Minuten schien er so ziemlich wieder in den früheren Stand ge- 
kommen zu sein. Am folgenden Tage war er ganz munter, 

Beim zweiten Versuche injieirte Orfila in die Drosselader eines 
ziemlich starken Hundes eine Lösung von 35 Centigramm „Thebainum 
nitricum* mit 20 Gramm Wasser, Bevor noch die Injection vollendet 
war, licas das Thier sehr starke convulsivische Bewegungen erkennen, 
wobei der Kopf gegen den Rücken gezogen wurde. Die Krämpfe 
waren in den vorderen Extremitäten stärker und anhaltend, in dem 
hinteren dagegen weniger ausgesprochen und intermittirend. Der Hund 
lag auf der Seite, war theilnahmlos für seine Umgebung und unfähig, 
sich aufrecht zu erhalten. Um 12 Uhr 4 Minuten ') nahm der Kopf, 
welcher bis dahin rückwärts gezogen lag, die natürliche Haltung wieder 
an, aber man bemerkte jetzt daran ein fortdauerndes Schwauken (bran- 
lement), das zeitweise schr bedentend wuchs. Diese ausserordentliche 
Bewegung, die Orfila in solcher Gestalt nie zuvor gesehen haben 
will, war von Convulsionen in den vorderen Extremitäten begleitet, 
die von Zeit zu Zeit sehr heftig wurden. Im Gegensatze dazu ver- 
hielten sich die Hinterbeine bald unbeweglich und an den Leib gezogen, 
bald wurden sie von Convulsionen erfasst. Zuweilen sah man an allen 

") Wann der Versuch begsan, ist aus Orfila’s Trali de Toxicologle nicht zu 
ersehen, wahrscheinlich um 12 Uhr Null Minulen. 
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4 Beinen solche Bewegungen, wie man ‘sie beim Schwimmer der Hunde 
sieht. In diesem 12 Minuten andauerndem Zustande versuchte der 
Hund, auf die Beine zu kommen, aber vergeblich. Die Bemühungen 
dazu hatten nur den Erfolg, dass er sich um die Axe des Körpers 
rollte und dass er von dem Platze, den er einnahm, weiter fortgeführt 
wurde. Anfgestellt und in dieser MHaltung unterstützt, fiel der Ilund 
wieder zu Boden. Um 12 Uhr 17 Minuten begannen die Zufälle ab- 
zunehmen und das Thier konnte jetzt schon einige Schritte, aber 
wankend wie im trutmkenen Zustande, machen. Die hinteren Extre- 
mitäten hatten nichts Puralytisches mehr. Um 12 Uhr 22 Minnten 
ging der Hand frei umher und liess keine Störung mehr erkennen. 
Ob Orfila wirklich, wie er meinte, neutrales salpetersaures Thhe- 
bain bei den eben besprochenen Versuchen benutzte, ist sehr fraglich, 
denn bis jetzt hat kein Chemiker von Profession dieses Salz dargestellt 
und annlysirt, wie ans der Müller’schen Dissertation, in der die Er- 
gebnisse der chemischen Forschung über das Thebain alle zusammen- 
gestellt wurden, leicht zu ursehen ist, Orfila steht mit seinem Gerede 
vom sulpetersauren Thebain ganz allein da; kein anderer Chemiker 
redet mit ihm davon! Aber man wendet vielleicht ein, dass Orfila 
nicht leicht etwas Anderes als noutrales salpetersaures Thebain erhalten 
konnte, als er anf unverbundenes Thebain Salpetersäure einwirken liesa. 
Hiergegen muss ich zu bedenken geben, dasaı gerade diese Reaction 
von der Bildung von Substitutions- und Zersetzungsproducten begleitet 
sein kann. Bewiesen warde die Entstehung solcher Stoffe bis jetzt 
zwar nicht, aber die Unmöglichkeit der Entstehung solcher Stoffe 
wurde auch nicht dargethan. Ich erinnere daran, dass Anderson bei 
der Behandlung des Codeins mit Salpetersäure Nitrocodein erhielt und 
dass derselbe Chemiker auf die leichte Veränderlichkeit des Thebains 
aufmerksam machte. Es ist hiernach wohl glaublich, dass der Atomen- 
eomplex des Thebains unter dem Einflusse von Salpetersiure wesent- 
lich geändert wird. Sei dem, wie ihm wolle, jedenfalls erhielt Orfiln 
bei seinen 2 Versuchen Resultate, die weder mit den vun Magendie 
erhobenen, noch mit den von uns gesammelten gut vereinbar sind. 
Bein zweiter Hund starb unter dem Einfluse einer Gabe von 35 Centi- 
gramm „salpetersaurem Thebain“ nicht, sondern erhoulte sieh wieder. 
Diese Wirkung ist nur unter zwei Voraussetzungen zu begreifen: ent- 
weder war der Hund von colossaler Grösse, oder er wurde mit Stoffen 
von geringerer Energie als ein in Wasser lösliches Thebainsalz tractirt. 
Wäre der Hund sehr gross gewesen, s0 hätte Orfila sicher davon 
gesprochen, aber cr nennt den benutzten Hund „ziemlich stark“ (un 
chien d’assex forte taille ')). Wir müssen also annehmen, dass der 
Hund des zweiten Versuchs von mittlerer Stärke war. Lässt man 
dieses gelten, dann muss man aber auch weiter anuchmen, dass Orfila 
statt salpetersauren Thebains einen minder stark wirkenden Stoff ge- 
brauchte. Wir haben mit snlzsaurem Thebain an Hunden 6 Versuche 
angustellt und ganz andere Effeete geschen, als sie Orfila bei dem 
Gebrauche des sogenannten salpeterssuren Thebains bemerkte, Wahr- 
scheinlich hatte Orfila damals eine Nitroverbindung des Thebains zu 
Händen. Ich werde mit salpetersaurem Silberoxyd und salzenurem 
Thebain salpetersaures Thebain darzustellen suchen und, wenn ich das 
Salz erhalte, damit an Thieren experimentiren. Ich werde die Ergeb- 
nisse dieser Arbeit, wenn sie gelingt, später bekannt machen, 
(Schtuss folgt.) 


Weitere Reflexionen über Kriegschirurgie. 
Yon 
Dr. Bahr, Stabsarzt. 
{Fortsetzung aus No.6.) 


Nachdem im Vorhergehenden die mechanisch-therapeutischen Auf- 
gaben der schwersten Schusswnuden zur Darstellung gebracht worden 
sind, wenden wir uns mit dieser gewonnen Einsicht nochmals aufs 
Schlachtfeld, Vaselbst ist uns als eine ganz neue ärztliche Aufgabe 
die schleunige Operation der schnell tädtenden Ergüsse in den Rauch- 
fellsack bekannt geworden. Ferner ist uns überall die Erkenntniss von 
der absoluten Nothwendigkeit entgegangetreten, Schwerverwundete nicht 
weiter als bis an die allernüchsten Dörfer zu transportiren. Dass 
Schwerrerwundöte auf einer elastischen Schaukel oder in einer Schwebe 
keins Eisenbahnreisen machen dürfen, dass lüsst sich nunmehr überall 
mechanisch aus der Möglichkeit der Propagation des ansteckenden 
Wundseerets erweisen und die Erfahrung hat es bestätigt. Daraus folgt 
dann weiter die unabweirliche Nothwendigkeit, aus jedem Bauernhause 
ein Lazarethöeonomiegebäude zu machen und die Kranken in einfachen, 
dem dringendsten Bedürfniss zur Noth genügenden, um das Dorf herum- 
laufenden Hütten zu lagern, von denen jede Hütte 4 bis höchstens 
6 Verwundete aufnehmen soll. Es ist ganz unmöglich, dass man dabei 
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verharren sollte, Kranke in grossen Räumen zu 20, 30, sngar bis zu 
100 Köpfen zusammen zu lagern. Diese unglückselige Anhäufung 
vieler Kranken in einem grossen Raum macht an die Ventilationsvor- 
richtungen nothwendig grosse Ansprüche, denen man gar nicht ge 
nügen kann, weil ausser anderen Gestankgnellen schon die bei zahl- 
reichen Kranken verhältnissmässig zahlreichen Darmentleerungen dies 
unter Umständen mehr oder weniger unmöglich machen. Dieser Uebel- 
stand hat denn auch zu der architsctonischen Extravaganz der modernen 
Musterbarscken hingedrängt. Man hat jedoch dadurch die Salubrität 
einer elenden russischen Baneruhlitte Jange nicht erreicht. Wire dies 
aber auch der Fall, so hat man sich doch einer fahomanität schuldig 
gemacht. Psychische und körperliche Ruhe ist bei einer Anhäufung 
vieler Verwundeten ia einem grossen Raum unmöglich zu finden, nd 
die Zahl von 4—6 Verwundeten in einer Hütte ist sicherlich schon 
eine grosse, Hiermit wird auch der Bau solch’ kleiner Mütten, von 
denen jede einen Cubikinhalt von 4000-6000 Kuss haben miünste, 
ein schr einfacher, schnell auszuführender. Graf zu Stolberg-Wer- 
nigerode errichtete auf der Chaussee bei Tribohm eine Baracke mit 
33 Betten, worüber von ihm selbst folgende Angahen in Mosler's 
Erfahrungen über Typhus exanthematiens (Greifswald 1868, pag. 15 
u. 16) gemacht werden: „Das Behauen und Zusammenfügen des aus 
dem Walde angefahrenen Holzes dauerte 8 Arbeitstage. Kin Zimmer- 
mann mit 3 ungeübten Gehülfen besorgten es, das Richten daterte 
I Tag, das Latten 2 Tage, dus Decken folgte gleich hinter dem Latten, 
so dass in 13 Tagen die Baracke fertig war. Die Kosten belaufen 
sich, wenn alles bezahlt wird, ungefähr auf 180 Thle. Dieaelbe bot 
aller Witterung vollständig Trotz, war trocken, sehr luftig, in Folge 
des Dreiecks im Giebel und des Raumes unter der Plate, der nicht 
bekleidet war. Durch 10 Fenster war für vollstindige Helligkeit ge- 
sörgt!! Also in 4 mal 13 Arbeitstagen wurde ein Lazarethraum für 
33 Kranke hörgestollt. Kleine Hütten sind schneller zu errichten als 
grosse, schwere Baracken, und das Material ist leichter zu beschaffen. 
Wenv der dem Schlachtfelde nüchsten Stadt die nöthigen Thüren, 
Fenster, Oofen und Meubel entnommen werden, wenn sämmtliche Sa- 
nitätsmannschaften für ihre Aufgabe wohl instruirte und ausrerüstete 
Banhandwerker sind, denen die nüthige Zahl Hülfsarbeiter nach der 
Schlacht zugetheilt wird, wenn man ein recht einfaches, kunstloses, 
practisch brauchbares Modell für die Lazarethhütten annimmt, die zu- 
nächst nichts weiter als die allornothwendigste Unterkunft gewähren 
sollen und in späteren Tagen allnälig vervollständigt werden können, 
dann muss sich doch zweifellos in höchstens 2 Tagen ein Laxareth- 
raum für 600 Schwerverwundste pro Armoecorps herrichten lassen, für 
welche das fertige Material für Lagerungsinstrumente mitgeführt und 
von den vorhandenen Tischlern zusammengesetzt werden soll. In dieser 
Weise lüsst sich, so scheint mir, allenfalls die gewaltige Arbeitslust 
des Krankentransports, des Errichtens von Lazarelhräumen, des Aus- 
führens der nöthigen Operationen, des Lagerns der Schwerverwnndeten, 
des Rücktransports der Leichtrerwundeten überwältigen. Welcher Mi- 
litajrarzt aber möchte während des ungestümen Wogens der sich voll- 
ziehenden blutigen KEreignisse an die Lösung solcher Aufgabe, die in 
diesem Umfang noch niemals gestellt worden ist, mit Zuversicht heran- 
treten, ohne dass seinem Befchl ein an unbedingten Gehorsam und 
strengste militairische Disciplin gewühntes Personal unterstellt ist? Und 
wo ist der Öffcier, der, ohne Arzt zu sein, den Muth hesüsse, die 
Sanitätsmannschaften, die bisher nur Lastträger und Todtengrüber sein 
sollten, bei den ihnen hier zugetheilten Functionen sachgemäss anzu- 
leiten und zu befchligen? 


So lange & im Frieden specifische Lararethepidemien 
giebt, die ausserhalb des Lazareths niemals als Epidemien, wenn auch 
ala zerstreute Einzelfälle, verkommen, so lange fulglich unsere Kennt- 
nisse der Lazarethhygiene mangelhaft sind, wird es auch speeifische 
Kriegelagarethepidemien geben. Für die Beurtheilung der Fertschritte 
der Lazarethhygie:e besitzen wir im Frieden einen ziemlich zuver- 
lässigen Maassstub, die Statistik des Pucrperalfiebers, die uns sofort 
erkennen lässt, dass es mit unserer gegenwärtigen Kanntniss der La- 
xarethhygiene und mit der practischen Leistung auf diesem Gebiet 
zwar besser als vor ein paar Decennien, aber immer noch schlecht 
genug bestellt ist. Die phlegmondbsen, diphtheritischen, phlebitischen 
und thrombotischen Affectionen des Purrperalfiebers bieten nichts Spe- 
eifsches, kommen nicht allein bei Wöchnerinnen vor, sondern in sehr 
ähnlicher Weise bei Neugebornen (Hecker und Buhl) und in ganz 
gleicher bei nieht schwangeren Frauenzimmern naclı traumatischen Ein- 
griffen an Vagina und Uterus. (Buhl, Monatsschrift 1. Geburtskunde, 
April 1864, reprodneirt in Ferber's Bericht über Puerperalfieber in 
Schmidt’s Jahrbüchern 1869, pag. 320.) 

„Bei zwei Mädchen, einem 23 und einem S1jährigen wnrde die 
Episiorrhaphio vorgenommen; die Wunden beilten nicht, es billeten 


| sich Brandschorfe, 8 Tage nach der Operation waren beide todt, Die 


Section ergab allgemeine eiterige Peritonitis, doppelseitige Pleuritis und 
eiteriges Infiltrat im Bindegewebe des Mediastinum anterius. Von den 
brandigen ’Theilen der Vagina aus sah man eitergefüllte Lympbgefüsse 
zwischen den Bauchfellduplicaturen der breiten Mutterbänder verlaufen. 

Bei einem I6jährigen Mädchen wurde die krebsig entartete Va- 
ginalportion des Uterus mittelst Eerasement entfernt ; nach dem 7 Tage 
später erfolgten Tode fund man die Wunddüche brandig riechend, 
gelblichgrün gelärbt, den Uterus von gewöhnlicher Beschaffenheit, da- 
gegen zogen sich zu beiden Seiten Bündel von erweiterten und mit 
gelbem Eiter gefüllten Lymphgefüssen gegen den Ansatz der Tuben 
und runden Mutterbänder hin. Allgemeine eiterige Peritonitis vervoll- 
ständigte das Bill. 

Bei einer 27jährigen Frau wurde 6 Wochen sach einer glücklich 
überstandenen Geburt ein Blumenköhlgewächs un der Vaginalportiun 
abgekratzt und die Stelle darauf wit dem (ilüheisen eauterisirt, Die- 
selbe Diphtherie, dieselbe Lymphangitis, dasselbe juuchige Intltras 
im retroperitonenlen Bindegewebe, dieselbe Peritonitis und Pleuritis 
mit eitrig-jauchigem Exsudate, diescihen Veränderungen in Leber und 
Nieren, dieselbe Missfarbigkeit der äusseren Haut, dieselbe rasche Fäul- 
niss im ganzen Körper bildeten sich aus. 

„Die Achulichkeit dieser Fülle mit der bösartigsten Form des 
Puerperalficbers ist unverkennbar, Hier wie dort ist der Ausgang 
punct die diphtheritisch, bramdig gewordene Vagina oder der Uterus, 
hier wie dort bildet sich im subporitonealen Bindegewebe des Uterus- 
überzuges eiterige Lymphangitis aus, hier wie dort eombinirt sich die 
letztere wit Peritonitis und häufig auch mit Pleuritis. Das Puerperal- 
fieber verliert dadurch alles Spociische, es ist in Wirklichkeit nur eine 
von den Genitalien ausgehende Pyämie, und nur die Art der Verwun- 
dung, hier eine Operation, dort eine vorausgehende Gebart mit ihren 
gewöhnlichen und ungewöhnlichen Consequenzen macht den Unterschied. 
Es fragt sich ferner, ob eine puerperale Wunde anch dadurch brandig 
werden und Pyämie nach sich ziehen kann, dass Geburt und Wochen- 
bett in einem Gebärhause stattfand; man sieht ja doch auch «ie 
Pyämie viel häufiger nach Operationen in Krankenhäusern, als ausser- 
halb derselben ontstehen; auch obige Beobachtungen sind dem Kranken- 
hauss entnommen.** 

Eine Schwangere, welche in Folge einer zufälligen Kopfwunde an 
Pyämie erkrankt, im Verlaufe der pyünischen Erkrankung abortirt und 
stirbt, kann bei der Section alle Zeichen des Puerperalfiebers darbieten 
(Buhl, a. a. O.). 

„Eine im 6. Monat Schwangere erlitt durch das Herabstürzen eines 
Dachziegels eine Kopfwunde; die Kopfschwarte sammt dem Periost 
war in einer Ausdehnung von 4 Ctn. Breite und 3 Ctm. Länge ge- 
quetscht und abgelöst, Die Wunde eiterte, der Verlauf war während 
der ersten 11 Tage ein guter, bis am 12, ein Schüttelfrost eintrat, 
dem 5 Tage darauf der Tod durch Pyümie folgte, nachdem Patientin 
40 Stunden vorher geboren hatte. Die Leiche zeigte eine schmutzig 
gelbliche Hautfarbe; auf dem entblössten Knochen Jauchige Flüssigkeit, 
der Knochen selbst missfarbig und die Rinde in Neerosirung begriffen. 
Au der inneren Glastafel lag eine leicht abzuschabende, membrandse 
Substanz, rlie gallertartig durchsichtig war. Die entsprechende Partie 
der Düra water war mit gelbgrünlicher, übelriechender Sub- 
stanz hedeckt, der Lingensinus war besonders nach rückwärts mit 
einem Thrombus ausgefüllt, welcher grösstentheils zu einer dunkelgrün- 
gelben, brandig riechenden Jauche zerflossen war und von hier sich gegen 
beide Jugularvenen fortsetzte, Auch die Pia master war mit gelbgrün- 
licher Masse durchsetzt; und eben so lag zwischen Dura und Arach- 
noidea eine ziemliche Menge Jauche. In beiden Brusthöhlen fand sich 
trüber, jauchiger Erguss, in beiden Lungen zahlreiche, peripher ge 
lagerte, keilförmige, gelbe Heerde. Leber und Nieren schlaf, brüchig; 
Milz etwas vergrössert, hlutreich und brüchig. Der Uterus erschien 
faustgeoss, die spermatischen Venen und die Maskelsubstanz mit flürsigem 
Blut gefüllt, der Peritonealüberzug- inselweise trübe, anf der Oberfläche 
sammetartig gelockert, das subserüse Bindegewebe, besonders gegem die 
Ansätze der Bänder und Tuben, trübwässerig infiltrirt. Die ganze 
Innenfläche des Uterus blutig, weich, übslriechend, strichweise mit 
gelbgrünlichen Schorfen besetzt.‘ 

„Dass die Kranke an Pyämie verstorben ist, die ihren Ausgangs- 
piinet in der Kopfwunde hatte, ist nicht zu bezweifeln. Die pyümische 
Vergiftung ist als Ursache anzuschen, dass 40 Stunden vor dem Tode 
der Abortus eintrat, und ebenso auch als Ursache der Diphtherie 
der Innenfläche dos Uterus. Von einer subperitonealen Lymphan- 
gitis am Uterus, von einer Peritonitis u. s. w. waren der Kürze der 
Zeit halber nur erst Spuren vorhanden.‘ 

Das Secret der an Puorperalfieber erkrankten Mütter infieirt durch 
die Nabelwunde die Kinder mit Pyimie, und umgekehrt, der Geburts- 
helfer, welcher einen Kranken an Pyümie behandelt, inficirt eine Ge- 
bärende mit Puerpernlüeber, Nach Schroeder (Schwangerschaft, Ge- 
burt und Wochenbett, 1867, pag. 198) dauerte es, weon in Bonn auf 
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der chirurgischen Klinik septische Erscheinungen vorkamen, nie lange, 
bis Puerperalfieber auftrat. Folgender von Schroeder mitgetheilter 
Fall gile gleichsam als experimenteller Beweis. 

„Nachdem seit dem 26. Juli 1866 der beginnenden Ferien wegen 
nr 4 Kreissende entbunden waren und diese 4 ein normales Wochen- 
bett urchgemacht, bekam eine der wenigen noch vorhandenen Schwan- 
geren am 9. Soptember Abends Wehen und wurde am 10. früh zuerst 
untersucht, Der Practicant, der sie entband und der fast die ganze 
Zeit bis zur Entbindung am Il. September Morgens 2? Uhr bei ihr 
zubrachte, hatte zugläich auf der chirurgischen Klinik einen Patienten 
mit einer complieirten Unterschenkeliractur, bei dem Gangrän vorhanden. 
Dieser war an demselben Tage in einen (Gypsverband gelegt. Wührend 
nun der Practicant am Nachmittage die Fortschritte der Geburt ver- 
folgte, schnitt er in den Pausen ans dem Gypsverbanud ein Fenster aus 
und verband die gangränösen Partien. Die Geburt verlief bei einer 
Conjugata vera von 9'/, Cim, etwas zögerud, sonst norınal. 48 Stunden 
nach erfolgter Infection betrug die Körperwärme 39,1°C. und 24 Stunden 
später 40,0° C,, dabei Schmerz in der linken Seite. Nuch abermals 
24 Stunden deutliche Anzeichen einer allgemeinen Peritonitis und am 
15. September starb Patientin an dem exquisitesten Puerperalficber. 
Auch der Pstient der chirurgischen Klinik starb an Septicämie,'* 

(Fortseizung folgt.) 


Zur Casuistik der Transfusion. 
Von 
A. Evers in Rostock. 


Nachdem Blundell im Jahre 1825 die schon vor anderthalb 
Jahrhunderten bekannte und vielfach mit Glück ausgeführte, dann aber 
fast völlig vergessene Transfusion wieder zu Ehren gebracht hatte, be- 
mächtigten sich schnell die Aerzte aller Nationen der seuen Operation 
mit grossem Enthusiasmus und übten sie zum Besten des leidenden 
Menschengeschlechts aus, Weiter aber suchte man die Sache auch 
kritisch und experimentell nach allen Seiten hin zu beleuchten, man 
suchte die Indientionen genauer zu formuliren und die Technik zu ver- 
vollkommnen. 30 ist demm schnell die Transfusion zu einer der segens- 
reichsten Operationen der Neuzeit geworden; und nicht blos bei grossen 
Klinikern und Chirurgen von Fach hat sie bislang ihre Anwendung 
gefunden, sondern sie hat schon oft in den Händen des prastischen 
Arztes sich als eine direct das Leben rettende Operation erwiesen. — 
v. Belina-Swiontowsky gab im vorigen Jahre eine Zusammen- 
stellung von 155 Füllen, wovon 75 mit glinstigem, 3 mit vorüber- 
gehend günstigem, 5 mit zweifelhaften Erfolge und 7? ohne Erfolg 
waren. Die nachfolgende kleine Zusammenstellung giebt einige Trans- 
fusionen, die bislang nech nicht veröffentlicht sind, und einige andere, 
die in dem Belina’schen Werke nicht aufgeführt oder erst seit dessen 
Erscheinen ausgeführt sind. — Es ist um so mehr dringend geboten, 
alles eiuschlägliche Material zur weiteren Kenntniss zu bringen und 
immer und immer wieder auf die Sache hinzuweisen, als die Operation, 
deren Nutzen wohl Niemand bezweifelt, noch immer nicht genug geübt 
wird und als leider noch mancher Patient dem Tude überlassen wird, 
der durch die verhältnisswässig ungefährliche und leicht ausführbare 
Operation am Leben zu erhalten wäre, 

Erster Nall, ausgeführt am 22. Februar 1864 von Prof, Simon 
auf Prof. Thierfelder's Klinik, betraf den Knecht F. T. aus Deters- 
hagen, Bei dem bereits stark heruntergekommenen Patienten war am 
11. Februar 1864 wegen eines grossen Echinocoecus hepatis die Punction 
zwischen 8. und 9. Rippe rechterseite gemacht. Am 22. Februar 
diagnostieirte man ein allmälig wachsendes, grosses Blutextravasat im 
rechten Pleurassack; der Patient war sehr collabirt und es wurde ihm 
eine Transftusion von 10 Unzen theils defibrinirten, theils fibrinhaltigen 
Blutes gemacht, Der letzte Theil der Transfusion wurde auf die von 
Braune vorgeschlagene Weise gemacht, nach welcher mit einer 
Pravaz'schen Spritze im vergrösserten Maassstabe das Blut direct aus 
der Vene des Gesunden gezogen und sofort in — drei verschiedene — 
Armvenen gespritzt wird. Unter geringen Convulsionen erfolgte während 
der letzten Injection der Tod, — Die Section, die 20 Stunden p. m. 
angestellt warde, erwies 2050 Ce, meistens flüssigen, dunklen Bluts in 
der rechten Pleurahühle nach; die linke Lunge war bintleer. In dem 
unter Wasser geöffneten rechten Vorhof fanden sich neben dickflüssigern 
Blut ohne Gerinnsel einige Luftbläschen. Im rechten Ventrikel eine 
grosse Menge Cruor und l’aserstofigerinnsel. Das linke Herz war leer. 

Zweiter Fall, ausgeführt am 4. December 1566 von Prof, Simon, 
betraf den Knaben J. A., 16 Jahre alt, aus Potrems. Derselbe hatte 
nach einer hohen Öberschenkelamputation eine colossale Nachblutung. 
Es wurde mit der Braune'schen Spritze die Transfusion von 3—4 
Unzen deüübrinirten Blutes in die Vena mediana gemacht. Pat. hatte 
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bereits den letzten Athemzug gethan, bevor die Einspritzung des Blutes 
geschah. Nach der Injection von etwa I Unze Blut wurden durch die 
aufgelegte Hand einige Herzcontractionen gefühlt. Im Uebrigen blieb 
die Transfasion ohne Erfolg. 

. Dritter Fall, ausgeführt im August 1868 von Dr. Uterhart auf 
Prof, Hueter's Klinik, betraf den M. B,, 60 Jahre alt, aus Rustock. 
In Folge heftiger Magenblutungen, die während 24 Stunden sich mehr- 
fach wiederholten, hatte sich bei dem sehr beleibten Pat. ein bewusst- 
loser Zustand eingestellt. Die Respiration war schnarchend, der Puls 
klein und frequent. Die Pupillen ohne Reaction, Pat, war unempfind- 
lich gegen starke äussere Reize. Die Art, radialis wird freigelegt und 
geöffnet und es wird versucht, in das peripherische Ende derselben 
die Transfusion zu machen. Für deu äusserst starken Druck, der zur 
Durchtreibung des Blutes durch das Capillarsystem gehört, ist die 
Spritze nicht stark genug, da das Blut zwischen Stempel und Wand 
zurücktritt und zwischen der Canüle und der Spritze hervorquillt. 
Nach Unterbindung der Art. radialis wird deshalb mit der Uterhart'schen 
Spritze die Transfusion von 4 Unzen defibrinirten Blutes in die Vuna 
mediana cephalica gemacht. Pat. rengirt etwas stärker gegen äussere 
Reizo; die Papillen resgiren gegen heftige Lichteinwirkungen. Der 
unbesiunliche Zustand bleibt und 12 Stunden nach der Operation er- 
folgt der Tod. — Die Section zeigte Cirrhose der Luber, Stauumgs- 
hyperämie im Magen und Darm und hochgradiges Gehirnödem. 

Vierter Fall, ausgeführt von Dr. Havemann in Sülse, betraf 
Fräulein C. M., 19 Jahre alt, aus Zarnewanz. Pat. litt an acuter 
Anämie in Folge heftiger Darmblutungen in der zweiten Woche eines 
Abdominaltyphus. Der Blutverlust, nach Schätzung ungefähr 3 Pfund 
betragend, bewirkte einen solchen Collaps, dass zwei Tage nachher die 
Transfusion mit schr geringer Aussicht auf Erfolg unternommen warde. 
Es wurde die Transfusion von 5—6 Unzen defbrinirten Blutes in das 
peripherische Ende der Art. radialis mit einer gewöhnlichen, etwa 
3 Unzen baltenden Zinuspritze gemacht, — Die Wirkung der Trans- 
fusion war die, dass ohne nachfolgenden Schüttelfrost die drohenden 
Collapserscheinungen schwanden und schliesslich vollständige Genesung 
von dem in einer sehr schweren und tödtlichen Epidemie acquirirten 
Typhus eintrat (October 18685). 

Fünfter Fall, ausgeführt im Februar 1869 von Prof. Hueter, 
betraf Frau B,, 40 Jahre alt, aus Rostock. Bei der Pat, hatte sich 
in Folge einer spontanen Blutung sus einem Uterumyom eine scute 
Anfınie ausgebildet. Der Puls war klein und irequent, kaum zu 
fühlen; die Extremitäten kalt, im Gesicht Todtenblisse. Mit der 
Eulenburg'schen Spritze wurde die Transfusion von 12 Unzen de- 
fibrinirten Diutes io das periphberische Ende der Art. radialis gemacht. 
Der Collaps verschwand und es trat ent«chiedene Besserung ein. Nach 
ungeführ 12 Stunden trat eine abermalige Blutung ein und bewirkte 
schnell den Tod. 

Sechster Fall, ausgeführt in der Leipziger geburtshülflichen Poll- 
klinik von Prof. Braune und Dr. Schatz und veröffentlicht in der 
Monatsschrift für Gebartskunde und Frauenkrankheiten, XXXIV., 2. Hit., 
betraf die Stickerin R. F., 27 Jahre alt, Pat. gebar am 20, October 
1869 spontan ein ausgetragenes Kind; Retention der Placenta und 
starke Blutung. Pat. war bewusstlos, die Extremitäten kalt, an der 
Radinlis kein Puls zu fühlen; Herzeeblag schr schwach, fast unzähibar, 
die Respiration mühsam und mit sehr langen Exspirationspausen. Die 
Placenta wurde gelöst, der Uterus contrahirte sich nicht, die Blutung 
dauerte fort. Es wurde die Transfusion von 90 Ce. defibrinirten Blutes 
in die Vena mediana destra gemacht. Während der Operation con- 
trahirte sich der Uterus, der Puls trat deutlich hervor. Nach Ueber- 
stehung «einer Pueumonie und einer Parametritis dann am Ende der 
dritten Woche vollständigs Reconvalescenz. 

Siebenter Fall, ausgeführt am 24. December 1567 von Dr. 
Rautenberg und Dr. v. GUrünewaldt in Petersburg und veröffent- 
licht in der Monatsschrift für Geburtskunde und Frauenkrankheiten, 
KXXIV., 2. Heft, betraf Frau Z., 35 Jahre alt. Pat. gebar am selben 
Tage spontan ein reifes Kind; Retention der Placenta und starke Blu- 
tung. Die Pincenta wurde leicht gelöst; Pat. befand sich aber in ver- 
zweifeltem Zustande: die Haut wachsbleich, die Extremitäten kalt, Puls 
fadenförmig und unzählbar, oberflächliche und beschleunigte Respiration, 
unaufhörliche Ohnmachtsanfülle, Es wurde erst die Vena mudians 
destra frei gelegt und geöffnet; sie erwies sich zu dünn zum Einführen 
der Canüle. Daun wurde die Vena mediana cephulica sinistra frei ge- 
legt. Wührend dieses Zeitverlustes war die Frau im Verscheiden, Es 
wurden zuerst 2”/, und dann noch 2 Unzen undefibrinirten Blutes ein- 
gespritzt. Es trat aber kaum eine Reaction ein und sehr schnell er- 
folgte der Tod. 

Achter Fall, ausgeführt am 29. December 1868 von Dr. Rauten- 
berg und veröffentlicht ebendarelbst, betraf Frau Th. Pat, hatte am 
selben Tage ein ansgetragenes Kind geboren; Betention der Placenta 
und starke Blutung. Pat. war bewusstlos, die Extremitäten kalt, 
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Athemzüge erschwert, Puls an der Radialis kaum zu fühlen, Die Ent- 
fernung der Placenta gelang leicht, der Uterus contrahirte sich und die - 
Blatung stand. Der Collaps war durch Reizmittel nicht zu beseitigen. 
Es wurde Jie Transfusion von 4 Unzen undefbrinirten Blutes in die 
Vena medianı cephalica dextra gemacht. Das Athmen wurde ruhiger, 
der Puls wahrnelunbar, das Bewusstsein stellte sich ein, die Extremi- 
täten wurden warın. An der Armwunde stellte sich Schmerzhaftigkeit 
ein, die sich nach einigen Tagen spontan verlor. Nachdem die Pat. 
noch eine gulinde Parametritis, darauf eine mit hohem Fieber verbun- 
dene Exawerbution einer chronischen Pleuritis und Bronchitis und 
schliesslich eine Phlegmasia alba dulens beider untoren Extremitäten 
durchgemacht hatte, trat schliesslich vollständige Reconralescenz ein. 

Neunter Fall, ausgeführt von Prof, Huster und veröffentlicht in 
der Dissertation von Dusescn, betraf den Schiffscapitän B., 36 Jahre 
alt. Pat, hatte in Folge von Darmulcerationen und -Blutungen eine 
hochgradige Anämie. Es wurde die Trunsfusion ven 240 Grm. de- 
Kibrinirten Blutes in das peripherische Ende der Art. radialis gemacht. 
Schon unmittelbar nach der Operation fühlte Pat. sich bedeutend wohler 
und kräftiger, eiue halbe Stunde darauf trat ein °/, Stunden anhalten- 
der Schüttellrost ein. Die Darmblutungen kehrten nicht wieder und 
Pat. ging seiner völligen Genesung entgegen. 

Zehnter Fall, ausgeführt von Braman und verößentlicht in Boston 
med. and surg. Journal 1868, No. 26. Ein Mans, der angeblich ein 
Aneurysma der Aorta thoracica hatte, war durch heftiges Blutbrechen 
an den Band des Grabes gebracht, Ohne weitere Vorbereitungen 
wurden mit einer Tripperspritze 3'/, Unzen Blut transfundirt, worauf 
der Mann sich zu erholen begann. Am 4. Tage nachher war ur ausser 
Gefahr. 

Eltter Fall, ausgeführt von Zaunschirn und veröffentlicht in der 
Wiener med. Presse 1568, No. 36. Eine 43jährige Frau, die zum 
20. Male geboren, hatte vor und-nach der letzten Entbindung sehr viel 
Blut verloren, erholte sich davon jedoch unter dem Gehrauche der 
gewöhnlichen Mittel wieder etwas, bis sie 3 Wochen später von einem 
Magencatarrh befallen wurde, in Folge dessen nach einigen Tagen 
hochgradigster Collapsus eintrat, der 2 Tage anhielt. Da die Kranke 
Nichts geniessen konnte, wurde nach einigen Tagen zur Transfusion 
geschritten! Es wurden 2'/, Unzen defibrinirten Blutes eingespritzt. 
Schon nach einigen Standen trat eine glinstige Wendung ein; die 
Kräfte hoben sich, die Magenorscheinungen besserten sich und 3 Wochen 
nachher konnte Pat. das Zimmer verlassen. 

Zwöltier Fall, ausgeführt von Albanese und veröffentlicht in der 
Schrift: „Sette ensi di trasfusione di sangue. Össervazione di Enrico 
Albauese. Palermo 1869, betraf Frau R. M., 50 Jahre alt, aus 
Terrasini. Pat. hat seit 20 Jahren an sllmälig sich steigernden Hä- 
morrhoidalbiutungen gelitten. Anfang December 1368 war eine schr 
heftige Blutung, und nachdem Pat. vergeblich mit inneren Mitteln be- 
handelt war, kam sie am ‘Id. Januar 1869 in Albanese’s Behand- 
lung, . Die Haut ist biass, ebenso die Conjunetiva und die Lippen; 
das Gesicht verdunkelt, Sausen vor den Ohren, Zusummenschnürungen 
der Kelle, auämische Convulsionen, Vebelkeit und Erbrechen, Respi- 
ration oberflächlich, Puls klein. Am 17. Januar wird die Transfusion 
von 95 Grm. defibrinirten Blutes in die Art. radialis sinistra gemacht; 
beim Hautschnitt zwecks Blosslegung der Arterie fliesst kein Tropfen 
Blut. 4 Stunden unch der Operation deutliche Besserung, der Puls 
hob sich und wurde voll, die Respiration wurde ruhig und tief, die 
anämischen Beschwerden liessen nach, 32 Tage nach der Operation 
wurde Pat. geheilt entlassen. — 

Dreizchnter Fall, ausgeführt von Albanese und veröffentlicht 
ebendaselbst, betraf Fran A. G. 30 Jahre alt. Pat, gebar am 22, 
December 1868 ein lebendes Kind; 1 Stande nach Austreibung der 
Placenta eine heftige Metrorrhagie, die einige Stunden dauerte und sich 
am 24. in gleicher Heftigkeit wiederholte. Pat. ist wachsbleich, Puls 
140, klein und aussetzend, die Atlımung oberflächlich, Convulsionen, 
Ohnmacht, Vebelkeit, Erbrechen, Somnolenz, Delirien, Obrunsausen, 
Gesichtsstörungen. Es wird am 30. December die Transfusion von 
100 Grm. defibrinirten Blutes in die Art. radialis sinietra gemacht. 
Der Puls wird langsamer und voller, die allgemeinen Erscheinungen 
besserten sich; am 26. Januar 1869 wurde Pat. als völlig geheilt aus 
der Behandlung entlassen, 

Vierzehnter Fall, ausgeführt am 10. März 1869 von Albanese 
und veröffentlicht ebendaselbst, betraf A. J., 45 Jahre alt, aus Palermo. 
Pat. hatte einen Messerstich in den Vorderarm bekommen, wodurch 
die Sehnen der oberflichlichen Beuger, Jie Arteris und der Nervus 
eubitalia durchschnitten waren. Pat. blieb eine halbe Stunde ohne 
Hülfe und kam moribund in's Hospital. Der Puls war selbst an der 
Asillaris nicht mehr zu fühlen, die Herzcontractionen schr schwach, 
die Herztöne wundeutlich, Hant und Schleimhäute Liass, der ganze 
Körper kühl, Uebelkeit und Erbrechen, undeutliches und erschwertes 
Sprechen. Die durchschnittene Arterie wird doppelt unterbunden und 
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in die Art. radialis sinistra die Transfusion von 100 Grm. defibrinirten 
Blutes gemacht; 1 Stunde nach der Operation ein intensiver Frost von 
mehr ala halbständiger Dauer. Darauf schnelle Besserung, und nach- 
dem Pat. noch eine Diphtheritis der Wundfläche und eine Sehnen- 
scheidenentzlindung durchgemacht hatte, wurde or am 30, April geheilt 
entlassen. Die Bewegungen der Finger sind beschränkt, der kleine Finger 
ist steif und ohne Gefühl. 
(Fortseizung folgt.) 


Zweiundzwanzigster Semestralbericht tiber die unter 
Leitung des Geh. Med.-Rathes Professor Dr. Martin 
stehende geburtshülfliche und gynücologische Klinik 
und Poliklinik der Universität Berlin. 
Von 


Dr. Oscar Kulp, 
d, Z, Secundärersi der Enibindungsansiak. 


{Fortsefzung sus No. 7.) 


I. Krankheiten der Sexualorgane und Störungen 
der Geschlechtsfunctionen. 


A. Fehler und Krankheiten der weiblichen Sexualorgane. 


#. An den grossen Schamlippen. 


2 mal Entzündung. 
1 mal Condylomata acuminata. 
5 mal Condylomata Jatı mit eonstitutioneller Syphilis. 


b. An den kleinen Schamlippen. 


1 mal Osdem bei einem Uleus puerperalo catarrhale. 
1 mal Erosion des Scheideneinganges. 

3 mal Condylomats acuminata, 

1 mal Condylomata lata mit constitutioneller Syphilis. 
1 mal Ulcus molle in der Schwangerschaft, 


ce. Am Damm. 


ö mal frische Dammrisse, und zwar 5 mal oberflächliche, 1 mal ein 
tiefer. Von den oberflächlichen heilten 4 in der Entbindungsanstalt 
entstandene unter Anwendung von Serres-fines, einer war bei ander- 
weitiger Leitung der Geburt eutstanden und genäht worden. Hier 
verwandelten sich die Wundränder in Puerperaigeschwüre mit diph- 
theritischem Belag; Genesung. — Der tiefe Dammriss entstand bei 
einer Extraction an den Füssen mit Zaugenappliestion an dem nach- 
folgenden Kopf bei vorhandener Colpitis granuloss in gruviditate, 
Naht. Heilung mit Scheidendammästel; spontaner Verschluss der- 
solben. 

11 mal Wochenbettsgeschwüre nach Schleimhautrissen an der hinteren 
Commissur oder in der Umgebung der Clitoris, & davon mit diph- 
theritischeum Belag. 

2 mal Condylomata acaminata. 


d. An der Harnröhre und Ilarnblase. 


1 ma! Erweiterung des Orifieium uretlirae. 

1 mal Verschluss des Orifieium urethrae mit Fistula vesico- vaginalis 
(a. diese). 

3 mal Fungus urethrae. 

6 mal Urothritis, darunter 2 mal in der Schwangerschaft, 

2 mal Cyatitia, davon I mal in der Schwangerschaft. 

1 mal Krampf der Harnblase. 


e. Am Rectum. 

5 mal Stenosis recti, 4 davon nachweislich durch Ulcerationen bedingt, 
von denen 2 speeifischer Natur gewesen wären. 

3 mal Ulcera recti. 

1 mul Proetitis. 

2 mal Carcinoma recti, dunvon I mal mit Strietur aus speeifischen Ul- 
verstionen, 

f. An der Scheido. 

8 mal Stenosia vaginae, darunter 1 mal während dor Schwangerschaft 
und Geburt (s. »päter). 

1 mal Vagina duplex mit Uterus duplex bei einer 27jährigen Frau, 
welche seit dem Alter von 19 Jahren nnregelmässig, oft Monate 
lang aussetzend, menstruirt und seit 3 Jahren steril verheirathet war. 
Sie hatte doppelte Scheide und doppelten Uterus, beide Vaginal- 
portionen waren sehr klein, jede in eine Scheide mündend, nahe bei 
einander liegend. Die Sonde glitt in beide Gebärmütter gleich weit 
in normaler Weise und Länge ein. Patientin litt ausserdem an einer 
Wanderniere, 


13 mal Prolapsus vaginne anterior. Davon waren 5 ohne Complication, 
t allein durch Hypertrophie der vorderen Scheidenwand entstanden. 
Die Compliestionen waren: Üystoeele 5 mal (ausserdem zugleich 
2 mal Elongatio uteri, 1 mal Retroflexio nteri), Descensus uteri I mal, 
Retroflexio uteri 1 mal, Retroversio uteri 1 mal. 

7 mal Prolapsus vagioae posterior. Darunter I mal in dor Schwanger- 
schaft. In allen diesen Fällen bestand Roctocele, ausserdem 1 mal 
Retroversio ntari, 2 mal Retroflexio uteri, 1 mal Descensus uteri, 

25 mal Prolapsus vaginne anterior et posterior. Dabei bestand 3 mal 
Cystocele, 9 mal Cystocele und Roctocele. 10 mal nahm der Uterus 
einen tieferen Stand, als normal, ein; 4 mal darunter war er in 
seinem Cerviealthbeil verlängert, 3 mal retrofectirt; sonst stand er in 
normaler Höhe und war dort 2 mal retrofleetirt. 2 mal anteflectirt, 
respective antevertirt, 1 mal ausserdem die Portio vaginalis hyper- 
tropbirt; 2 mal bestand ein Tumor ovarii, } mal ein subperitonaenles 
Fibroid des Uterns, 

26 mul Colpitis eatarrhalis, davon 14 mal in der Schwangerschaft. 

3 mal Colpitis gonorrhoica, 

23 mal Copitis granuloss, davon 17 mal in der Schwangerschaft. 

2 mal Colpitis chronica. 

2 mal Vaginismus, I mal in Folge von Colpitis chronica, 1 mal von 
Colpitis entarrhalis. 

i mal Polypus vaginae von Erbsengrösse an der hinteren Commissur, 
leicht biutend, 

2 mal Narben im Scheidengewölbe. 

I mal Thrombus vaginae, unter der Geburt entstanden {s. unter Zwil- 
linge). 

1 mal Abscessos pericolpiticus mit Durchbruch in die Scheide im Wochen- 
bett, Die 24jähr. Ip. war nach 23", stündiger Geburtsdauer spontan 
eutbunden, hatte im Wochenbett mässige Schmerzen im Leibe ge- 
habt, am 3. und 5. Tage einen Frostanfall überstanden mit Tem- 
peratursteigerung auf 39,5, respective 40,8%. Bei der Entlassung 
am 11. Tage zeigte sich dicht oberhalb des Scheideneinganges eine 
glattrandige Oeffnung, durch welche die Sonde 10 Ct. weit in eine 
unregelmässige Abscesshöhle gelangte, aus welcher sich eine roth- 
braune, übelriechende Flüssigkeit mit Luftblasen entleorte. 

3 mal Blasenscheidenüstel. 2 mal war ein wlcerirendes Cancroid des 
Uterus und der Scheide die Ursache. Der 3. Fall betraf eine 
26jähr. Bauersfrau, die im Alter von 16 Jahren, weil die Menses 
nicht eittraten, sie aber alle 4 Wochen Schmerzen bekam und der 
Leib aufgetricben war, sich mit einem Kasirmesser einen Schnitt in 
die Geschlechtstheile machte. Dasselbe that sie 3 Jahre später, als 
sie hkeirathen sollte und nicht wollte. Seitdem besteht unwillkür- 
licher Harnabfluss. Der Muttermund ist stenosirt, im varderen 
Scheidengewölbe befindet sich eine in die Blase führende 
Fistelöffnung, wihrend die Urethra nur 0,5 Ctm. weit von der 
Mündung an durchgängig ist. Sie ist bereits wiederholentlich in 
anderen Kliniken ohne Erfolg operirt worden und kam daher nur 
zur dingnostischen Vorstellung. 

I mal Scheilenmastdarmfistel nach einer Proctitis, die mit Eiterung 
endete, Es besteht eine Stenose des Rectum; über dieser eins Er- 
weiterung, welche durch eine Fistel mit der Scheide communieirt, 
Blieb in Behandlung. 


g. An der Gebärmutter, 


2 mal mangelhafte Entwickelung. Im ersten Falle bestand ein rudi- 
mentärer Uterns mit doppelseitiger Hernia ovarii inguinalis bei einer 
4öjähr. Frau, die um das 20. Jahr herum einmal, nur sehr wenig 
und dann nicht wieder menstruirt gewesen war und seit # Jahren in 
kinderloser Ehe lebte, Die Brlste sind sehr wenig entwickelt, mit 
sehr kleinen Papillen und undentlichem Warzenhof; Pubes fehlen; 
die Scheide endet oben als Blindsack. Bei combinirter Untersuchung 
fühle man in der Mittellinie einen kleinen Tumor, der in der Mitte 
am festesten und dicksten ist und aich nach beiden Seiten hin ver- 
jüngt (radimentärer Üterus?), Die Ovarien sind von der Scheide 
aus nicht zu fühlen, sie treten beim Husten beiderseits aus dem 
Anmulus inguinalis hervor, lassen sich aber leicht reponiren. — 
Bei der zweiten, I1jühr,. Fran, die einmal menstruirt gewesen und 
seit 6 Jahren steril verheirathet ist, zeigen sich die äusseren Geni- 
talien mangelhaft entwickelt, kaum einige Schamhnare und ein 
kleiner Uterns von nur 4,5 Ctm, Länge. Per rectum sind die Liga- 
menta sacro-nterins als harte Stränge zu fühlen. 

5 mal Stenose des äusseren Mattermnnder, 

16 mal Stenose des Äusseren und inneren Muttermundes, 
mangelhafter Entwickelung des ganzen Uterus. 

39 mal Anterersio uteri,. Daranter I mal in den lotzton Monaten der 
Schwangerschaft, 4 mal frisch aus mangolhafter puerpernler Riück- 
bildung, 6 mal aus Retractio lieg. sacro-uter. 8 Fälle waren ohne, 
31 mit einer oder mehreren Complicationen, nämlich: Endometritis 


1 mal bet 


und Colpitis in ®, Metritis parenchymatosa in 2, Metritis und Endo- 
metritis chron. in 3, Elsngatio uteri in I, Hyperteopbia port. vag. 
in I, Prolaps, vag. ant. et post. in }, Haemat. periut. in 1, Peri- 
metritis in 4, Parnmetritis in 1, Salpingitis in I, Amenorrhoe und 
Hemicranie in 1 Fall. 

55 mal Antellexio uteri. Darunter 1 mal in der vorgerückten Schwanger- 
schaft, 2 mal frisch aus mangelbafter Rückbildung im Wochenbett, 
12 mal aus Retraction der Ligg. sacro-uter. In 3 Fällen war der 
Uterus ausserdem 2 mal nach rechts, I mal nach links geneigt oder 
gebeugt, © Fülle waren ohne, 46 mit Complieationen, nämlich: 
Endometritis und Colpitis in 13 (1 mal mit Coxygodynie), Metritis 
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colli in I, Metritis und Endometritis chron. in 5, Stenose des Cervix | 


in 4, Elongatio uteri in }, Hypertropbie der vorderen Lippe in 1, 


Prolspsus vag. ant. et post. in 1, Cancroides in 1, Haomatoma peri- | 


und retrouter. in 4, Perimetritis in 4, Tumores ovarii in 2 Fällen. 

24 mal Retroversio uteri. Darunter | mal aus Retraetio ligg. pubo- 
vesico-uter.; 6 Fülle ohne, 18 mit einer oder mehreren Compli- 
eationen, nämlich mit Fixration des Fundus 5 mal, mit Endometritis 
und Colpitis 4 mel, mit Metritis und Endometritis chron. 5 mal, 
mit Stenose des Corvix I mal, mit Elongatio uteri I mal, mit Latero- 
positiv 1 mal, mit Prolapsus vag. ant. I mal, mit Prolapsus vag. 
post, I mal, mit Metrorrhagie I mal, mit Perimetritin 1 mal. 

37 mal Retrofiexio uteri. Darunter 1 mal frisch aus mangelhafter 
Rückbildung im Wochenbett. 6 Fülle ohne, 31 mit einer oder 
mehreren Complicationen, und zwar bestand Fixation des Fundus 
6 mal, Endometritis und Colpitis 4 mal, Endomstritis chron, 3 mal, 
Elongatio uteri I mal, Prolnpsus vag. aut. I mal, Prolapsus vag. 
post, 2 mal, Prolapsus vag. ant. et post. 3 mal, Menorrhagie I mal, 
Haematoma periuter. 2 mal, Perimetritis 2 mul, Stenosis recti I mal, 
Tomor ovarüi 1 mal. 

3 mal Lateroversio uteri; allemal nach links, I mal mit gleichzeitiger 
Anteßexio, 1 mal mit Stenose des Cervix. 





5 mal Laterofexio uteri; I mal nach links mit Anteflexio, 4 mal nach | 


rechts, daranter 3 mal mit Antellexio; in einem der letzteren Fälle 
war das linke Lig. sacro-uter. geschrumpft. 

24 mal Retropositio uteri. Urseche war 8 mal Schrumpfung der Ligg. 
sscro-uter. Als Complieationen bestanden ausserdem in 9 Fällen: 
Endometritis und Colpitis 6 mal, Endometritis chron. 3 mal, Peri- 
metritis 3 mal, Metrorrhazie | mal. 

6 mal Lateropositio uteri; 3 mal nach links, 3 mal nach links hinten, 

1 mal Inversio uteri completa in nullipara, #. unter Polypus uteri. 

1 mal Deseensus uteri mit Metritis chronica. 

3 mal Prolupsus uteri; 1 mal mit Prol. vag. post. Daneben bestand 
2 mal Fudometritis, 1 mal Metritis chron. ; #. sonst Prol. vag. 

2 mal Hypertrophie der vorderen J.ippe, I mal mit Elongatio uteri, 
I mal mit Anteflexio uteri. 

3 mal Hypertrophie des Scheidentheils, darunter 1 mal mit Descensus 
vag. ant., I mal mit Prol. vag. ant. 

5 mal Elongatio uteri; 2 mal mit Prol. vag. ant., je I mal bei Ante- 
versio, Retroversio, Retroflexio uteri. 

4 mal Verlingerung des Cervix uteri, immer mit Prol. vag. ant. et post. 

9 mel unvollkommene Rückbildung des Uterus im Wochenbett; 2 mal 
darunter wegen puerperaler Perimetritis, 1 mal Parametritis, 1 mal 
Endometritis. 

13 mal Fibroides uteri. Davon waren 5 subperitonaeal (io 1 Falle meh- 
rere gestielte Fibroide an der vorderen Uteruswand durch die Bauch- 
decken fühlbar), 1 intraparietal, die übrigen ohne genügende Notizen. 
Der Sitz war 2 mal im Fundus, 4 mal in der vorderen, I mal in 
der hinteren Wand, 3 mal in der rechten, 2 mal in der linken 
Hälfte, 1 mal links und hinten befindlich. 

7 wal Polypus uteri, und zwar 1 mal follieulirer Polyp, 5 mal ge- 
stielte, in die Scheide mehr oder weniger tief hineinragende sub- 
mucdse Fibromyome, von denen 1 an der vorderen Lippe, 1 an der 
vorderen, 1 an der hinteren Wand des Cervix entsprang, 1 seinen 
Ursprung weiter üben im Uterus hatte und endlich I im Fundus 
inserirte. Letzteres bei einer 4$jähr. Wittwe, die seit dem Alter 
von 12 Jahren menstruirt und 16 Jahre lang steril verheirathet war. 
Seit 2 Jahren Blutungen. Sie kommt in die Anstalt mit einem 
zum Theil in der Scheide, zum Theil vor den Schamtheilen liegenden 
Fibroid. Während der Beobachtungszeit bildet sich eine vollkommene 
Inversio uteri aus. Eerasement des Polypen an seiner Ursprungs- 
stelle im Muttergrund. Spontane Reinversion, am 3. Tage consta- 
tir. Heilung. (Cfr. E. Martin’s Vortrag in der Gesellschaft fir 
Geburtshülfe am 11. Mai 1869, s. Monatsschrift für Geburtakunde, 
Ba. 34, 8.4106) — Endlich fand sich 1 mal bei der Section 
einer an Pnenmonie verstorbenen Wöchnerin ein fibrinöser Uterus- 
olyp- 

Se Aeaii uteri. Dasselbe betraf 2 mal allein die hintere Lippe, 
8 mal die ganze Portio vaginalis, 12 mal hatte es ausser dem 


Scheidentheil auch den Gebärmutterkörper ergriffen (ausserdem 1 mal 
das Omentum, 2 mal die Scheide mit Fistula vesic.-vag.), I mal die 
Scheide, Endlich fanden sich 2 mal papilläre Erosionen der hin- 
teren Lippe (daranter } mal mit Hypertrophie des Scheidentheils) als 
Anfinge des Krebses, 

80 mal Endometritis, und zwar 40 mal einfache, darunter 1 mal in der 
Schwangerschaft, i mal in Verbindung mit Urethritis, 2 mal mit 
starken Blutungen; 40 mal mit Erosionen am Muttermund (1 mal 
mit starker Metrorrhagie), darunter 2 mal in der Schwangerschaft. 

20 mal Endometritis et Colitis, darunter 2 mal in der Schwanger- 
schaft, 6 mal in Folge vun Infection, 

10 mal Endometritis puerperalis; 7 mal eatarrhalische, 2 mal diphthe- 
ritische mit tödtlichem Ausgang; 1 mal mit Venenthrombose nach 
Verhaltung eines kleinen Restes der Placenta mit tödtlichem Ende. 

29 mal Endometritis chronica. 

9 mal Motritis et Endometritis chronica, 

2 mal Metritis colli. 

14 mal Metritis chronica. 

5 mal Metritis parenchymatosa, ] mal mit starken Blutungen. 

1 mal Metritis puerperalis. 

26 mal Perimetritis, darunter 3 mal im Wochenbett, 
Schwangerschaft. Der Ritz war 2 mal vor, 5 mal hinter, sonst zu 
Seiten des Uterus, 3 mal ging ein Beckenabscess daraus hervor, 
der 1 mal resorbirt ward, I mal sich per vaginam, 1 mal per rectum 
entleerte, 

1 mal Adhärenz des Uterus an den Bauchdecken nach einer Peri- 
metritis im Wochenbett. 


1 mal in der 


bh. An den Eileitern. 
ti mal Salpingitis. 


An den Mutterbändern. 


15 mal Parametritis; 6 mal ausserhalb, 9 mal innerhalb des Puerperium. 
Von letzteren Fällen war in zweien ein Einriss in den Muttermund 
und das Scheidengewölbe die Ursache, 1 mal bei künstlich einge- 
leiteter und nach 42stündiger Dauer spontan beendigter Geburt und 
1 mal nach Zangenrersuchen und Perforation und Kephalothrypsie 
ausserhalb der Klinik. 

22 mal Hacmatoma periuterinum. Dasselbe lag 15 mal hinter dem 
Uterus, 5 mal rechta, 1 mal links, 1 mal rechts und links von dem- 
selben. In 6 Füllen bestanden Complieationen; 3 mal Anteflexio 
uteri, 2 mal Metritis chronica, 1 mal Endometritis et Colpitis. 

Il mal nicht nüber diagnosticirte Tumoren neben dem Uterus. 

I mal Entzündung der Ligamenta sacro-uterine, 


k. Am Bauchiell. 


4 mal Peritonitis, und zwar 1 mal Perit. chröonien, 3 mal acuta im 
Wochenbett. Von letzteren folgte die Peritonitis 1 mal einer Rup- 
tora uteri, 2 mal entstand sie aus Endometritis diphtheritiean, Peri- 
und Parametritis, nachdem schon in der Schwangerschaft catarrha- 
lische, resp. gonorrhoische Endometritis bestanden hatte; alle 3 
endeten lethal. 

1 mal Pelveoperitonitis chronica. 


l. An den Eierstöcken. 

18 mal Cystovarium. Darunter war 1 doppelseitig, 1 mit Ascites, 
1 mit Venter propendens, 2 mit Prolapsus vaginse complicirt; 1 mal 
complieirte ein faustgrosser, linksseitiger, schr beweglicher, harter 
Ovarialtumor die Geburt, ohne sie zu stören. 


m. An den Bauchdecken. 
5 mal Hüngebauch; 3 mal bei engem Becken, 1 mal bei Tumor ovarii, 
1 mal bei einer 4ijähr. Xlp. 
I mal Bauchbruch bei einer 31jähr. Frau, die 2 mal, zuletzt vor 
9 Wochen, geboren hatte, 


n. An den Brüsten. 

15 mal Schrunden an den Brustwarzen bei Wöchnerinnen, und zwar 
8 mal bei Ipp., 7 mal bei Mpp. 

1 mal Uiceration der Brustwarzen hei einer Ip. 

6 mal Mastitis, I mal phlegmonoss, 5 mal acinosa, 

1 mal Galactorrhoe bei einer krüftig gebauten Wöchnerin, welche sich 
neben Säugung ihres Kindes täglich gegen 1000 Ce. Milch abmelkte, 

(Fortsetzung folgt.) 


Miscellen 





Antwort auf die Gegenerklärung des Prof. Dr. H. 
Schwartze in Halle in Betreff des sogenannten ersten 
otologischen Congresses während der 42. Versamm- 
lung deutscher Naturforscher und Aerzte zu Dresden. 


Nachdem durch die Schwartze'sche Gegenerklärung die Unter- 
zeichneten der Unwahrheit beschuldigt worden sind, so sind dieselben 
schuldig, den Wahrheitsbeweis anzutreten, und künnen sich dabei kurz 
fassen. 

Auf eine Anfrage eines der Unterzeichneten bei Hrn. Dr. Hinton 
in London, einem der Theilnehmer jener ohrenärztlichen Zusammen- 
künfte über dio fragliche Angelegenheit, antwortete derselbe wörtlich 
wie folgt: 

„London, 17. Dee. 1868. 

It ist true, I believe, that there was some talk about a imee- 
ting of aural surgeons — not, as [| understood, a Society or any thing 
formal — to which only some were to be invited — and 1 believe the 
names you mention (die Namen der Umterzeichneten) were not in- 
eluded. All of the Non-German aural Surgeons with whom I com 
versed were sorry and vexed at the erelusion and certainly 
several of them said so. But we did not see, that we could make 
matters better by interfering. I think, the exclusive feeling was 
confined to a fer — or even perhaps to one — and that tlıe rest merely 
consented.** 

Wenn Hr. Prof. Dr. H. Schwartze am Schlusse seiner Gegen- 
erklirung sagt, fernerhin schweigen zu wollen, so ist es einestheils in 
Bezug auf den elsetro-oliatrischen Gegenstand im Interesse wissen- 
schaftlicher Wahrheit nur zu bedauern, dass Hr. Schwartze nicht 
früher zu der Einsicht gekommen ist, dass das einzig richtige Ver- 
halten für Jeden, der gleich ihm der Sachkenntniss entbehrt, Schweigen 
sei, und anderentheils wird nach dem Angeführten jeder Leser mit uns 
darin übereinstimmen, dass Hr. Prof. Dr. Schwartze, wenn er sein 
sich selbst auferlegtes Schweigen bräche, diess nur thun könnte mit 
dem Geständniss: 

den Sachrerhalt zu seiner Ehrenrettung wissentlich 
falsch dargestellt eu haben. 


Dr. Moos, Professor, Dr. Hagen, Dr. Brenner, 


Heidelberg. Leipzig. St. Petersburg. 
Personalien, 
Ehrenbezeugungen. Dem Wundarzt 1. Classe Kutzper in 


Kriewen, Kreis Kosten, ist der Königliche Kronenorden 4. Classe, so- 
wis dem Kreisphysicus Dr. Klusemann in Burg und dem practischen 
Arzt Dr. Justi in Marburg der Character als Sanitätsrathi verliehen 
worden, 

Personalveränderungen. Anstellungen: Der Privatdocent 
Kreisphysicas Dr. Haeckermann in Greifswald ist zum ausserordent- 
lichen Professor in der dortigen medieinischen Facultät und der prac- 
tische Arzt Dr, Kleffmann zu Andernach zum Kreiswundarzt des 
Kreises Mayen ernannt worden, Niederlassungen; Practischer Arzt Dr. 
Bigisem. Goldmann, Dr. Herm. Joseph, Dr. Gust. Windmüller 
in Berlin, Dr. Ed. Diesterweg in Siegen, Dr. Benno Meyer in 
Menden, Wundarzt 1. Classe Schwartz in Leba. Verzogen sind: 
Dr. Hoth von Berlin nach Schieswig, Dr. Dorn von Berlin nach 
Greiffenberg i,//Schl. 


Sitzung der Hufelandischen Gesellschaft. 
Freitag, den 25. Februar 1870, 6-8 Uhr Nachmittags. 
Neue Friedrichsstrasse 56. 
Tagesordnung: 

Herr Dr. Weber: Ötorrhoe und Hör-Absoess, 








Ausser den bekannten Physicats-Vorbereltungen bin ich auch bereit, 
den Herren Cursisten Repetitorien für Stastsarsneikunde und Hygiene zu 
halten. 


Berlin. Dr. Lion sen., k. Krelswundarzt, Nenenburger-Str. 35. 


Das Asyl für Gemüthskranke, 


Charlottenburg, Berliner Strasse No. 18, 
vis-h-vis dem Thiergarten, 
empfiehlt sich der Beachtung der Ierren Collegen. 
Dr. Edel. 


Der Unterzeichnets empfiehlt seine Kehlkopfbeleuchtungsapparate nach 
v. Bruns, Preis inch Verpackung fl. 23. 3 kr, oder Tbir. 13. 15 Sgr., =0- 
wie sein Lager Hartnack'scher, von Mohl geprüfter Microscope. 
Erbe, Mechanicus in Tübingen. 
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Bedingungen für das R . £ 
Inhalatorium für Sauerstoffgas, 


Berlin, Neue Rossstrasse No. 21, 
(in der schwarzen Adler-Apotheke). 


30 Kbkf. ozonisirtes Bnuerstoflgas Snuerstoffgns 
17';, Thir, 15 Thir. 

0 . 30 „ 3 » 

W 5 Im. 33%, , 


Möglichst concentrirtes Ozon zu Desinfection von Krankenzimmern und 
Wunden wird gleichfalls stets vorräthbig gehalten und kosten: 
15 Kbkf. 12%, Thir, 


un „ 22 „ 

6 „40 - 

0 „ ST. 
Dei Entnahme täglich mehrerer Kbkf. der Gase treten nach Maass- 
gabe des Verzeichnisses Preis-Ermässigungen ein. — Ausser dem 


Hause stellen sich die Preise um ein Geringes höher unıl sind darüber die 
Bedingungen im labalatorium einzusehen, — Die Versendung geschieht in 
Kautschuk-Bailons A 1 Kbkf, Inbalt, Die Inbalationssimmer sind täglich 
gebffnet von 11 bis 1 Uhr. 


Bei Anzust Hirschwald in Berlin erschien soehen und ist 
durch alle Buchhandlungen zu beziehen: 


Lehrbuch 
der 
. ” 
Chirurgie 
von 
Dr. Wilhelm Busch, 
Geh. Med.-Bath und Prof. der Chirurgie in Bonn. 
Zweiter Band. 
Zweite Abtheilung, zweite Hälfte. 
1870. Lox-8. Mit vielen Holsschnitten, Preis: 2 Thir. 10 Bgr, 
Das Register über das hiermit nun vollständige Werk ist dieser Ab- 
theilung beigegeben. 


In meinem Verlags ist erschienen und durch »lloe Buchhandlungen zu 
beziehen: 


Bemerkungen 


. über 
den Stoss und den ersten Ton des Herzens 


von 
Hofrath Prof. Dr. €. Ludwig, 
Director des physiologischen Instituts an der Universität Leipzig. 
Beparatabdruck eines Universitätsprogramme, 
1 Bogen. Hoch-d. Preis: 6 Bgr. 
Alexander Edelmann, 


Leipzig. 
Universitiits- Buchhändler. 


Bei Th. Chr. Fr. Enslin in Berlin erschien soeben: 


Berlins Sanitätswesen. 
Ein Führer 


für Fremde und Einheimische 
von 
Dr. E. H. Müller, 
Geh, BMedieinal- und Regierungs-Rath. 
20 Sgr. 





20090980 9069009:20.00 0002069006956 9:06906800 950000 


Dr. H. €. L. Barkow's neuestes Werk. 5 


In der Königlichen Universitäts-Buchhandlung von Ferdinand F4 
: Hirt in Breslau erschienen soeben und sind durch jede Buchhand- 
lung zu beziehen: 


Die Verkrümmungen der Gefässe, 
Von 
Dr. H. €. L. Barkow, 


Geb. Med.-Eath und Professor in Breslau. 

Mit 12 in den Text gedruckten llolzschnitten und XIX Tafeln 

in lithographischem Farbendruck. Imper.-Fol. Gebunden: 14 Thir. $ 

Der Verfasser hat durch dieses Werk eine wesentliche Lücke in H 
i 
: 
? 
H 
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der pathologischen Anatomie über einen Gegenstand ausgefüllt, der 
ungeachtet seiner Wichtigkeit in neuerer Zeit fast vollständig var- 
nachlüssigt worden ist, En sind in dem Werke die Verkrümmungen 
sümmtlicher Gefässe, der Lymphgefässe, der Venen und der Schlag- 
adern abgehandelt worden. Vorzüglich sind aber die letzteren ein- 
gehbenderen Betrachtungen unterworfen, nach den verschiedenen Ge- 
genden, an welchen sie vorkommen, dargestellt, und nach der Ver- 
schiedenheit der Ursachen, weiche sie bedingen, gewürdigt, 

Die textliche Ausstattung des Werkes ist nüusgereichnst. Die 
Lithographien sind in dem Atelier von Henry in Bonn meisterhaft 
© ausgeführt, I-—] 


20000589900605:.09586089008656 58954060020 8.00 9008896085 
Hierbei „Monatsblatt für medieinische Statistik” No. 2, 1870, 


290070956 BCH0B7L.U0C9500090446 





Sonnabend, 


Bestellungen auf diese Zeit- 
schrift, welche allwöchent- 
lich Sonnabends erscheint, 
dehmen alle Buchhandlungen 
und Post-Anstelten on. 


N29. 


Deutsche Klinik, FF 


26. Februar 1870. 


Preis vierieljührlich zwei Tha- 
Beilrige werden lranco 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





Inhalt: Beitruge zur Kenuiniss der Wirkungen des Tnehsins. Yan GC. Ph. Palck in Marburg. (Schluss) — Schooss- und Lusushunde als Lebermiltler von Echinn- 


©0c003 » Infecliouen, Von Dr. Th, Clemens in Frankfurt ». M. 


— DVeber die Wirkung der Versimmm viride Von Physieus Dr. Gas pari, iirunnenarzl zu Mein- 


berg, — Zur Casuislik der Trausfusion. Von A. Evers. (Fortselzung.) — Bericht »us dem statischen Pockenfszareih. Von Dr. Loihur Meyer. (Fortselzung.} — 
Zweiundzwanzigsier Semestralbericht Über die unter Leitung des Geb. Med. Haihes Prof. Dr. Marlie stehende gebursshülfiche und gynäcologische Klinik und 
Pobklinik der Universiat Berlin. Von Dr. Oscar Kulp. [Fortsetzung ) — Nouzen. (Berlin) — Personslien, — Fenäletun: Einige Notizen über den Alpencuront 


Engelberg. Von Dr. Garlv. Brunn in Halle, 


Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Thebains. 
Yon 
C. Ph. Falck in Marburg. 


(Schluss aus No.#) 


Die Vorrede zu meinem „Compendiösen Wörterbuch der speciellen 
Arznei- Verordnungslehre" wurde leicht nachweisbar im Februar 1864 
nach der Vollendung des Drucks des Manuscripts geschrieben, letzteren 
aber im Jahre 1862 verfasst. Ich glaubte dabei auch dem Thebain 
eins angemessene Berücksichtigung schenken zu müssen '). Im Artikel 
1924 besprach ich die Darstellung, die Eigenschaften und Wirkungen 
des Thebains vom pharmocotactischen Standpuncte und schloss den 
Artikel mit dem Ausspruche: „Verdient weiter geprüft zu werden.‘ 
Ich erwähne diese Abhandlung nur deshatb, damit man nicht glaube, 
ich sel erst durch Bernard auf das Thebain und seine Wirkung auf- 
merksam gemacht worden, In meinen Vorlesungen über die Materia 
medica habe ich das 'Thebain seit 23 Jahren spesiell erörtert. 

Das von mir gewünschte weitere Studium der Wirkung des 
Thebams blieb nicht aus. Albers, der Director des pharmaeologischen 
Apparats der Universität in Ponn, liess im Jahre 1863 eine pharma- 
cologische Studie *) drucken, die betitelt ist: „Das Opinm und Affium, 
seine Basen und die Meconsäure nach ihrer physiologischen Wirkung." 
In dieser Abhandlung verbreitete sich Albers auch über das Thebain 
und seine Wirkung. 

Die Entdeckung des Thebains schrieb Albers dem Chemiker 
Thiboumery zu und, um seinem Ansspruche Gewicht zu geben, citirt 
er dabei eine von Polletier verfasste und im 21. Bande des Journal 
de Pharmacie abgedruckte Abhandlung. Aber in diesem Aufsatze ver- 
währt sich Pelletier gerade gegen die Behauptung Conüörbe's, dass 
Thiboumery der Entdecker des Thebains sei. Wie kann man so 


) Compendiüses Wörterbuch der speciellen Arznei-Verordnungslehre. Von Dr. 
c. Ph. Falck Erlangen 1864. 8. 8. 344. 

®, Virchow’s Archiv für die patholog. Anatomie und Physiologie eic. Bd. 26. 
8, 255 eic. Berlin 1863, 





Feuilleton, 





Einige Notizen über den Alpencurort Engelberg. 
Von 
Dr. Carl v. Brunn, 
Assistenzarzt der mediciolschen Klinik zu Halle, 

Dem temporären Wechsel des Aufenthaltsortes ist zwar von jeher 
ein gewisser, umstimmender Einfluss auf den Organismus, ein Einfluss 
auf die Heilung von Krankheiten und Krankheitsdispositionen eingeräumt 
worlen, indess erst der neueren Zeit war er vorbehalten, denselben 
genauer zu würdigen und der bis dahin allgemein angenommenen An- 
sicht eine festere Basis zu verschaffen. Hauptsächlich, ja ich möchte 
sagen, ausschliesslich fanden diejenigen Punete Beachtung, an denen 
eine sogenannte „Heilquelle‘* sich befand, während der müchtige Ein- 
Musa der Lage des Ortes und seiner dadurch bedingten climatischen 
Verhältnissen mehr beiläufig berücksichtigt wurde; und doch sind gerade 
diese letzteren bei der Wahl eines Curortes von =0 grosser Wichtig- 
keit, duss es wohl gerechtfertigt erscheinen dürfte, an sie hier speciell 
zu erinnern, besonders da den alpinen Curorten, an welche jch hierbei 
vorzugsweise denke, meinem Dafüirhalten nach selbst in der Neuzeit 
noch kaum die genügende Aufmerksamkeit geschenkt wird, die sie als 
wirksames Alterans des Organismus verdienen, 

Deutsche Klinik. 1870. 








Bücher citiren, ohne sie benutzt zu haben? Aber auch das Liebrige, 
was Albers vom Thebain sangt, ist vüllig werthlos. Er prüfte die 
Wirkung des Alcaleids an 2 Früschen, die er mit Bruchtheilen eines 
Grans des unverbundenen Alcaloids versah. Beide Thiiere starben dar- 
nach, aber erst am anderen Tage, nach Verlauf von 24 Stunden, bex, 
nach mehr als 24 Stunden. Die Intoxientionen entwickelten sich sehr 
langsam. Völlig ausgebildete Streckkrämpfe stellten sich erst nach 30, 
bez. nach 50 Minuten eiu und die Krämpfe hielten unglaublich lange 
an. Unsere mit Minimaldosen von salzsaurem Thebain an Früschen 
angestellten Versuche können über die Deutung der Albers’schen 
Versuche keinen Zweifel lassen, Er applieirte verhältnissmässig grosse 
Mengen von Thebain, aber unr der kleinste Theil davon kum zur Lö- 
sung. 30 kam es denn, dass sich die von ihm veranlassten Intoxi- 
eationen sehr lange hinzogen und einen ganz ungewöhnlichen Character 
annahmen, Albers gelangte bei seinen Experimenten zu keiner wahren 
Anschauung bezüglich der Wirkung des Thebains, darüber kann kein 
Zweifel sein. Er experimentirtse aber auch mit Stoffen, die zu lehr- 
reichen Experimenten ungeeignet sind, nimlich mit unverbundenem 
Thebain, das in Wasser s0 gut wie unlöslich ist. Wer die Wirkung 
des Thebains auf der Grundlage der Ergelmisse der von Albers an- 
gestellten Versuche und nur von diesem Standpunete ans schildert, 
verbreitet unzureichende Bilder. Ich begreife nicht, wie Albers dar 
ungebundene Thebain zu seinen Versuchen anwenden konnte, ohne erst 
die chemischen Verhältuisse dieses Stoffes griindlich atndirt zu haben. 
Der geninle Pariser Physivloge Bernard liess im Jahre 1564 

eine Abhandlung unter dem Titel: „Recherches experimentales sur 
Vopium et ses Alenloides drucken '), die viel gelesen und benutzt 
wurde. Er gesteht darin, mit den sechs im Hundel vorkommenden 
Alcaloiden des Opiums: dem Clein, Morphin, Narcein, Narcotin, Pa- 
paverin und Thelain 200 Versuche an Hunden und anderen Thieren 
(Katzen, Kaninchen, Meerschweinchen, Ratten, Tauben, Sperlingen sn 
’) Compt. rendux etc, Tom. LIX , pag- 106 eie. — Archives gönsrsles de Mi- 

dielne. 1864. Vol. 2 (Ser, VI,, tom, &), pag. 458 eieo, 





Denn gerade sie sind, bei uns Bewohnern des Klachlaudos, vor 
Allem geeiguet, einen vwinstimmenden, die Constitulion verändernden 
Einfluss auszuüben; wıe auch natürlich, wenn man nur bedeukt, unter 
wie ganz veränderten atmosphärischen und climatischen Verhältwissen 
wir zu leben gezwungen sind: Mit jedem Schritt, den wir eınporsteigen, 
vermindert sich, wie das Barometer zur Genüge beweist, der Atmöosphliren- 
druck, welcher auf den Luftschichten lastet, in denen wir athmen; in 
Folge davon expandiren sich letztere ihrer Natur als Guse nach immer 
mehr, werden verdünnter und drücken weniger schwer auf die äussere 
Oberfläche unseres Körpers; eine nothwendige Consequenz davon ist 
eine freiere Cireulation an der Peripherie desselben, ein stärkerer An- 
drang des Blutes zur Haut und eine Eutlastung der inneren Organe, 
was bei subachten und chronischen Enteündungszuständen, besonders 
der Brustorgane, schr hoch anzuschlagen ist, 

In nothwendigem Zusammenhang mit der Verdünnung der Luft 
steht eine Abnahme ihres absoluten Sauerstoffgehaltes, da ein Cubikfaas 
Luft im Gebirge, an sich schon ein geringeres Gasquantum, natürlich 
auch eine geringere Menge von unserem Athmungsgase, dem Sauerstoff, 
enthalten muss, als in der Ebene, während das relative Mischunge- 
verhältnisa den Sauerstofs und Stickstoffs hier wie überall in der 
Atmosphäre das gleiche geblieben ist. Diese Luftverdünnung übt ihren 
Einfluss ganz besonders auf unser Atlımungsorgan, die Lunge uus, 
welche, um dem Bedarf des Körpers zu genligen, ein grüsseres Volum 
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Fröschen) angestellt zu haben, verwahrt sich aber gleichwohl gegen 
die Annahme, als sei seine Arbeit abgeschlossen und fertig. Seine 
Mittheilungen will er nur als vorläufige betrachtet wissen. 

Zunächst aunderte Bernard auf dem Wege des Experiments die 
sechs zuvor genannten Alcaloide in solche, die Schlaf machen, und in 
andere, die dieses nicht thun. Zu letzteren gehören nach seiner Ver- 
sicherung das Thebain, Papaverin und Nareotin, während das Narcein 
das Morphin und Codein nach seinen Wahrnehmungen unter die 
Hypnotiea zählen. Nach der Leichtigkeit, mit der die 3 Stoffe Schlaf 
machen, können sie rangirt werden und sie müssen dann so aufgeführt 
worden, wie es eben geschah. Das Narcein übertrifft als Hypnoticam 
das Morphin, letzteres das Codein. 

Auch das Goprüge der hypnotischen Wirkungen stadirte Bernard 
genauer, 0 dass er die Bilder des Narcein-, des Morphin- und Codein- 
Schlafs genau zeichnen konnte. 

Die Gefährlichkeit der Alcaloide des Opiums geht, wie eich 
Bernard überzeugte, der einschläfernden Wirkung keineswegs parallel, 
sondern in dieser Beziehung rangiren die Alcaloide ganz anders. Das 
Thebain schneidet so zu sagen den Lebensfaden am leichtesten ab, ge- 
fährdet dus Leben am meisten, Auf dieses Alcaloid folgt das Codein, 
dann das Papaverin, dann das Narcein, dann das Morphin, endlich das 
Narcotin. 

Auch die Fähigkeit der sechs Alcalvide, Convulsionen zu veran- 
lassen, stodirte Bernard comparativ und er ordnete die Stoffe nach 
der Leichtigkeit, mit der sie dieses thun, also: Thebaln, Papaverin, 
Narcotin, Codein, Morphin und Narcein. 

Es kann nicht meine Absicht sein, alle Ergebnisse der Ber- 
nard’schen Forschung kritisch zu besprechen. Ich habe es in dieser 
meinor Abhandlung mit dem Thebsin und nieht mit den fünf anderen 
von Bernard studirten Alcaloiden zu tbun. Ich darf deshalb hier 
nur zusammenfassen und besonders hervorheben, was Bernard bezüg- 
lich der Wirkung des Thebains feststellte, 

Ausdrücklich erklürt Bornard, dass das Thebain kein Hypnoticum 
sei, sondern dass ex am leichtesten Convulsionen veranlasse und am leich- 
testen das Leben vernichte. Er weist ihm auf 2 Leitern die obersten 
Sprossen an, sowohl auf der, wo die Alcaloide nach ihrer Gefährlich- 
keit für den Bestand des Lebens geordnet sind, als auch auf der, wo 
sie nach der Leichtigkeit, Conrulsionen zu bewirken, stehen. 

Beiläuüg erwälnt Dernard, dass das Tlebain Stullstand des 
Herzeus bewirke und dass dieses Ersigniss unmittelbar auf die Con- 
vulsionen folge. Ich muss die Richtigkeit dieser Behauptung ent- 
schieden bestreiten, denn wir sahen die Herzen der Früsche noch lange 
Zeit fort pulsiren, nachdem die Muskeln und Nerven dieser Thiere 
schon längst abgestorben waren. Um mich aber dem Vorwurfe eines 
Missverständnisses zu entzieben, setze ich Bernard’s Worte über diese 
Verhältnisse hierker. Sie lauten also; „Mais les prineipes de l’opium 
sont & la fois toxiques et convulsivants, c'est-A-dire qu'ils amönent Is 
mort arce des convulsions tötaniques violentes. Les convulsions sont 
suivies pour quelques-uns d’entre enx, et partieuliirement pour la 
th£baine, de Varröt du corur et d’une rigidit# endaverique rapide, comme 
cela se voit pour les poisons musculairen.‘ 

Auch die Behauptung, dass das Thebain rasche Todesstarre be- 
wirke, wie die Muskelgifte, ist mir nicht unbedenklich. Aber ich ge- 


stehe offen, dass ich den Sinn dieser Worte nicht genau verstehe, 








Luft in sich aufnehmen muss, als bei einem dichteren Zustande der 
Luft in der Ebene, und zwar entspricht dieselbe diesem Bedürfiss, 
wie sich Spengler in Davos und ich in Engelberg mich überzeugen 
konnten, durch tiefere, sicht durch fRacherse und frequentere Rospi- 
rationen. — (jerade dieser Umstand, die notwendige, stetige, grössere 
Erweiterung des Thorax und die secundüre, stärkere Ausdohnung der 
Lunge ist or, welcher bei der Heilung chronischer Catarrhe der feinen 
und feinsten Bronchien, besonders dem sogenannten trockenen mit spär- 
licbem, aber zibem und der Bronchialwand fest adhärirendem Secrete, 
sowie abgelaufener Lungenprocesse, wo die Entzündung geschwunden 
und Residuen zurückgeblieben sind, nicht hoch genug zu schätzen ist; 
denn selbst bei ganz mechanischer Auffassung der Sache ist der grosse 
Nutzen nicht zu verkennen, indem dureh die stärkere Ausdehnung der 
Lunge der Zusammenhang jener dem Körper fremdartig gewordenen 
Materien mit ihrer inneren Oberflüche gelockert wird, und dieselben 
leichter ezpeetorirt oder durch Resorbtion entfernt werden können, ein 
Effest, den ich an mir selbst als die Folge sowohl eines Aufenthaltes 
an einem Höhencnrorte, als auch tiefer künstlicher Inspirationen viel- 
fach constatiren kotnte; während vom physiologischen Standpunete aus 
ein ebenso grosser Werth auf die daraus resultirende Lungengymnastik 
zu jegen ist, indem ein allgemeiner Satz der Physiologie lehrt, dass 
die Leistungsfühigkeit eines Organs um s0 mehr zunimmt, je mehr os 
exercirt wird, je höhere Anforderungen an dasselbe gestellt werden. 
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Speciellere Versuchsergebnisse hat Bernard in seiner Abhandlung 
s0 gut wie nicht mitgetheilt, nur gelegentlich erwähnt er, dass er einem 
7—8 Kilogramm schweren Hunde eine wässrige Lösung von 0,1 Grm. 
salzssurem Thebain mit 2 Cubikcentimeter Wasser durch eine Vene in 
das Blut gespritzt habe, worauf das Thier nach 5 Minuten gestorben 
sei. Diesem Versuche stellt er einen anderen mit 2 Grm. salzsaurem 
Morphin an einem Hund von gleicher Grösse ohne tädtlichen Erfolg 
angestellten gegenüber, um die Unterschiede in den Wirkungen beider 
Alcaloide darzuthun. 


Ich bin weit entfernt davon, die Bernard’sche Arbeit irgendwie 
tadeln zu wollen, aber ich vermag darin nichts weiter zu erblicken, 
ala eine Skizzirung der Wirkungen der sechs öfter genannten Opium- 
alcaloide. Hiermit ist auch gesagt, dass seine Arbeit nicht abge- 
schlossen ist, und mit diesem Ausspruche stimmt das eigene Urtheil 
Bernard’s gut überein, 

Ich glaube mit dieser historisch- kritischen Besprechung nicht 
weiter, als bis zum Erscheinen der Müller'schen Dissertation gehen 
zu dürfen. Dieselbe erschien, wie schon oben gesagt, am 4. August 
1869 und die darin besprochene Experimentaluntersuchung wurde in 
den ersten Tagen des Monat Juni 1868 im hiesigen pharmssologischen 
Institut begonuen, darin auch fortgeführt und beendigt. 

Die Dissertation ist in 9 Paragraphen zergliedert, deren Titel 
also lauten: 

$. 1. Historische Einleitung. 

. Bibliographisches (Literatur). 

« Verbreitung des Thebains. 

Darstellung des Thebainz, 

Eigenschaften des Thebains, 

Zersetzungen und Verbindungen des Thebains. 

» Kritik der von Magendie, Orfila, Albers und Ber- 
nard angestellten Versuche. 


& 3. Besprechung meiner Beobachtungen über die Wirkung des 
Thebuins. 
$. 9. Darf das Morphin als dynamicologischer Antagonist des 


Thebains betrachtet werden? 


Der Zweck der Dissertation ist bei Durchsicht derselben nicht zu 
verkennen,. Der Verfasser wollte die Frage beantworten: Was weiss 
man von dem Thebain und seiner Wirkung? und diese Absicht wurde 
erreicht, denn die Schrift enthält eine gedrängte Uebersicht der bis 
1868 publieirten Ergebnisse der Forschung bezüglich des Thebains und 
seiner Wirkung. Dass Herr Müller auch Versuche mit Thebain an 
Thieren anstellte, wnrde bereits hervorgehoben. Es geschah dieses 
nicht sowohl, um unerhörte Neuigkeiten zu bringen, als vielmehr des- 
halb, um ein Urtheil über die Arbeiten derer zu gewinnen, die vor 
1868 mit Thebain an Thieren experimentirten, und auch diese Absicht 
erreichte Herr Müller unzweifelhaft. 


Leider überliess der ebengenannte Herr die Correctur der Druck- 
bogen seiner Dissertation während seiner Abwesenheit von hier Einem, 
der von solchen Arbeiten nichts versteht. 80 kamen in die fertige 
Dissertation zuhlreiche Druckfehler, die zum Theil in wirklichen Aus- 
lassungen des vorhanden gewesenen Textes bestehen. Der Werth der 
Dissertation wurde dadurch sehr geschmälert, das Verständniss mancher 
Abschnitte sehr erschwert. Aber man kanı jetzt nach Publication 


Dabei ist die früher gehegte Besorgniss, dass dasselbe Moment, 
welches auf der einen Seite der Lunge so augenscheinlichen und wesent- 
lichen Nutzen leiste, auf der anderen Beite wieder grossen, ja grösseren 
Nachtheil bedinge, indem es besonders Lungenblutungen begünstige, 
durch die zahlreichen Beobachtungen des Dr. Spengler in Davos be- 
neitigt, welcher bei vielen Kranken, die mit Bronchialblutungen nach 
seinem Asyl kamen, dieselben nach kurzem Aufenthalts daselbst 
schwinden sah. 

Eine weitere Eigenschaft der Berglaft dürfte in ihrer relativ 
grösseren Bewegung bestehen, durch weiche dieselbe stats erneuert, die 
durch den Atımungsprocenss verschlechterte, mit Kohlensäure überladene 
entfernt und durch neue an Sauerstoff reichere ersetzt wird; auf diese 
Weise wird die Reinheit der GebirgsJuft, mit der an sich schen die 
durch Fabriksbetrieb und das gedrängte Zusammenleben vieler Menschen 
pessimirte Luft grosser Städte nicht zu vergleichen ist, noch mehr er- 
höht. Dieses Moment bewirkt vermehrte Oxydation der Körperelemente, 
bebt dadurch den Appetit, regt die Thhätigkeit der Digestionsorgane an 
und begünstigt somit wesentlich den Stoffwechsel, zugleich aber auch 
die Verdunstung an unserer Körperoberfläche, welche, wenn sie nicht 
durch warme Bekleidung in gewissen Schranken gehalten wird, leicht 
eine Erkültung zur Folge hat, letzterer Umstand ist beim Besuch von 
Gobirgsgegenden, besonders für Kranke schr zu berücksichtigen. Diess 
sind im Wesentlichen die Momente, welche die Gebirgsluft geeignet 
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dieser meiner Abhandlung die Müller’sche Veröffentlichung als abrogirt 
ansehen. 

Indem ich hiermit den Bericht meiner experimentellen und son- 
stigen Studien über die Wirkungen des Thebains schliesse, hofe ich 
die Frucht der Arheit in der Kürze klar machen zu dürfen. Was kann 
der Thebaingehalt des Opiums nützen und schaden? zu dieser Frage 
wird man jetzt getrieben. Die Beantwortung derselben hofe ich nicht 
schuldig zu bleiben. 


Schooss- und Luxushunde als Uebermittler von 


Echinococeus-Infeetionen. 
Yan 
Dr. Th. Clemens in Frankfurt a. M. 


Die Meinung, dass nur durch Umgang mit Schweinen und durch 
den Verschleiss der Finnen des Schweinefleisches die Echinocoecus- 
Krankheit im menschlichen Organismus entstehen könne, ist selbst noch 
bei vielen Asrzten zu finden. Diese Ansicht ist aber eine durchaus 
falsche. Ich habe in 25 ‚Jahren meiner Praxis 4 Fälle beobachtet, von 
welchen nur ein Fall durch Ansteckung von Schweinen entstanden war. 
Dieser Fall, von mir als Echinocoecus des Gehirns bei Lebzeiten 
diagnostieirt, betraf eins circa 20jährige Tagelühnerin mit heftigen 
Kopfschmerzen im Hospitsl zum heiligen Geist in Frankfurt a. M. 
Die Section ergab in diesem schnell tödtlich endenden Krankheitsfall 
eine Echinoeocens-Colonie in der linken Hälfte des grossen Gehirns und 
war die Beschäftigung der Tagelöhnerin das Ausmisten der Schweino- 
ställe gewesen, Die genaueste Durchforschung der ganzen Blasencolonie 
liess mich auch nicht eins Spur eines Hakenkranzes finden, weshalb 
ich glaube, dass ich in jonem Falle die Blasenbandwurmform von 
Taania mediocampellata ') vor mir hatte, deren Kopf ohne Hakenkrünze 
bekanntlich nur 4 Saugnäpfe besitzt. Diese Blasenbandwurmform treffen 
wir am häufigsten bei Leuten, die viel rohes Rind- und Kalbflleisch 
geniessen. Bio ist in Abyseinien sehr häufig in beiden Formen und 
wird auch wohl bei dem englischen Feldzug viel in England einge- 
wandert sein. Bei den Schweinen kommen beide Formen vor, ganz 
besonders bei solchen, welche in grossen Städten mit dem Küchen- 
und Schlächterabfall gemüstet werden, Die grösste Aufmerksamkeit 
gebührt jedoch in jeder Beriehung von Seiten aller pracstischen Aerzte 
der Taenia echinococeus des Hundes, und ich halte eine Warnung vor 
allzu intimem Umgang mit Schooss- und Luxushunden noch viel mehr 
gerechtfertigt, als die grosse Furcht vor finnigem Schweinefleisch. 
Zwei Fülle von Hirnechinseoeeus-Colonien, die mir wern auch nicht 
zu unmittelbarer Beobachtung kamen, betrafen erwachsene Mädchen, 
die mit ihren Schoosshunden assen, tranken une schliefen. Ein Fail 
zeigte sich bei einem Jäger und Vorstinann, der sich viel mit Hunde- 
dressur beschäftigte und lange Zeit an furchtbaren Kopfschmerzen litt, 


") Nach den neuesten Forschungen scheint übrigens die Hinsenwurmformation 
»ls reine Hydatide von jeder Arı eingewanderter Taenien entstehen zu kunben. 
Das Fehlen der Hakenkranze wäre bei solchen, dann In der Regel aetır grossen 
Hydatiden »Is Bildutigsherumung zu beirach'en und ein Ruckschluss auf des 
Multeribier dos eıngewanderten Eiew demnach unzulüssig. 


und eine Leberaffection '), von einer Echinococeus-Colonjs der Leber her- 
rührend, beobachtete ich bei einem einen kranken Affen führenden 
Savoyardenknaben. Als ich in diesem Fall auf den Verdacht von 
Hülsenwürmern den Affen des Savoyardenknaben purgiren lioss, fand 
ich die reifen Taenien, eirca 2 Linien in der Länge, in Menge io dem 
Schleime des Kothes. Den wieder bestellten kranken Savoyardenknaben 
sah ich nicht mehr und wird der Aermste an irgend einer Landstrasse 
wohl sein jämmerliches Dasein geendigt haben, Das Echinoeoeeus- 
Leiden der Leber war hier bei der Krankheit des begleitenden Affen 
auch ohne Section unzweifelhaft. — Wenn die Collegen bei den oft 
sonderbaren und meist mit Hysterie schnell abgefertigten Leiden alter 
Jungfern, die mit Schooss- und Zimmerhunden leben und sterben, in 
ihren Diagnosen etwas sorgfältiger zu Werke gehen wollten, so werden 
wir gar bald häufigere Echinococeus-Infeetionen durch Schooss- und 
Luzushunde beobachten. Diese Hunde strotzen oft von Taenien, meist 
sind sie mit der kleinen und geführlichsten, 2 Linien langen und des- 
halb so leicht der Untersuchung entgehenden Taenia echinseoccus be- 
setzt, weniger häufig mit Taenia marginata, die uns als Finne (Cyati- 
eercus tenwicollis) in der Leber und dem Gekröse vom Rind und 
Schwein bekannt ist. Die kleine und circa 2 Linien lange Taenia 
echinoeoeeus des Hundes ist jedenfalls die dem Menschen gefährlichste, 
was allein schon der Umstand beweist, dass auf Island, wo alle Hunde 
mit diesen Schmarotzer übermässig besetzt sind, ein Sechstheil 
aller Einwohner an Echinoceocens-Krankheiten zu Grunde 
geht! 


Ueber die Wirkung des Veratrum viride. 
Yoa 
Physicus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg, 


Onlmont theilt (Bull, de l’Academie) weitere Beobachtungen 
über das Veratrum viride mit, von dem er das resindse Extract zu 
0,01 in Pillenform, stündlich 1 Pille bis zum Eintreten des Erbrachens, 
zu geben pflegt. 

Die Anwendung des Veratrum viride wurde schon rar einer Reihe 
von Jahren von englischen, besonders aber von amerikanischen Aerzten 
eo lebhaft empfohlen und dessen Wirkung als eine so ausserordantliche 
geschildert, dass dadurch der Wunsch angeregt wurde, selbst thers- 
penutische Versuche mit dem für uns noch neuen Modicamente anzu- 
stellen, Nach vieler Mühe wurden von dem Apotheker durch Bekannt- 
schaft mit einem Arzto des Bremer Lloyd, 2 Gläser mit Tinetura ve 
ratri viridia von New-York beschafft, die Form, in welcher dasselbe 
dort vorzugsweise angewendet wurde. Die Tincturen waren aus zwei 
verschiedenen Apotheken bezogen und zeigten zwar in der Färbung 
den Unterschied, dass die eine rein braun, die anders grünlichbraun 
gefärbt war, ohne dass sich ein Unterschied in der Wirkung zeigte. 


’) Wenn das Mutlerthier, die Taenıia echinscoceus, anch nur 2 Linien lang Ist, 
so Ist dennoch wine von jener Taenin en'siandene Echinococcuscolonie in 
der Leber des Menschen „ft in der Ürbsse einea Kinderkopfes aufgefunden 
worden. Jo es scheint fast, dass die iHasenform des #ingewanderten Hillsen- 
wurmeles rascher und massonhafler wiichst, »ls dio aus der Schweinelinne 
ontsiaudene Hydalide. Diese Ausicht scheint dıs #0 grosse Sterblichkeit in 
Island nsch Hulsenwurminfechonen durch Hunde zu bestätigen. 


machen, den Stoffwechsel zu befördern und denen sie den allgemein 
verbreiteten Ruf verdankt, „reizend und erregend* zu wirken — 
Ceteris paribus nehmen diese Eigenschaften, nimmt die reizende Wir- 
kung der Luft proportional mit der Höhe an '). 


") Ein Verhältniss, welches man mehrfach, besonders in Fronkreich, zu einer 
Ciossiäichrung der Luti- resp. Höhenenvorie benutzt bat; s0 unterscheidet 
z.B, Lombard 3 Clansen von Bergcurerten und besiimmmt danach die für 
sie einzelnen passenden Indicationen: 

41 Orte ınlt mässiger, absoluter Erhebung, slidticher oder örtlicher Lage 
und folglich milden und doch bis zu einem gewissen Grade stärkenden 
Clims — celima plus doux que tonique — Vsbergangssistionen der Ebene 
zu denen des Gebirges, participiren sie »u den aumosphirlschen Eigen- 
schaften beider Arten vor Orlen und liegen in einer Höhe von 4200 bia 
2500 Fuss; ale können schon im Frühling und bis io den Herbst binein be- 
sucht worden und passen bei beginnender Schwindsucht, Asthma mit und 
ohne Coierrh, für leicht frierende Reconvslescenten, ferner für scrophuldse 
Kinder, die an Augenentzlindungen ind besonders an Lichtschen leiden, 
hysterische, hypochondrische undsehrempündliche,bleschsüchtige Personen. 

9) Orte mit stärkendem und wahrhaft alpestrem Clima ohne wesentlich 
reizende Eigenschaften — elimal lonique et vivifiant — sie liegen In einer 
Bähe von 2500-4600 Fuss und passen für sehr geschwächte Reconvales- 
conten, hysterische, hypochondrische, anämische Personen, Leute, die at 
Gastrelgie, Dyapepsie, Hämorrhoiden leiden oder durch geislige Arbeit 
erschöpfi siad. — Fieber, Haemoptoe, Herikrankheiten, Vollblütigkelt, Nei- 
gung zu Congeslionen oder rheumatischen Affectionen contreindiciren sie; 
erat im Sommer zu benutzen, 


Natürlich wird das Clima und somit auch die Wirkung der Alpen- 
eurorte vielfach modifieirt durch die speciellen ürtlichen Verhältnisse, 
durch den Breitengrad, unter welchem sie gelegen sind, je nachdem 
sie sich auf der Höhe oder im Thale befinden; und im ersteren Falle 
wieder, je nachdem sie am nördlichen oder südlichen Abhange eines 
Gebirgszuges liegen, im letzteren durch die Configuration des Thaler, 
seine Richtung nach den verschiedenen Himmelsgegenden — Geschlossen- 
sein oder Ofenstehen nach der einen oder anderen Seite hin — tm 
der dadurch bedingten Richtung der Winde, welche dassolbe durch- 
streichen. Gerade durch letzteres Verhältniss wird die Luft auf der 
einen Seite noch reizender und erregender, während andererseits dieser 
Character bedeutend gemildert werden kann. 

In Betracht kommt besomders bei den höher gelegenen Bergeur- 
orten noch die Nähe von Gletschern, Schnee- und Eisfeldern, weiche 
wesentlich auf das Clima derselben influiren. 

3) Orle, die in der Nähe der »ipinen Reglon, Jar Gletscher und Alpen- 
gipfel liegen und ein wesentlich tonisches und reizendes Clima baben — 
chimat toniqgue ut trös exeitani — sie liegen in einer Höhe über 4000 Fuss, 
köonen nur Im Hechsommer, Jul und August, besucht werden und eignen 
sich für Anäimische, Chlorolische, Hypechonder, Dyspeptiker und Leuie, 
deren Constitulion durch altzende Lebensweise und lbermissige Arbeit ge- 
schwücht Ist, 

(Fortsetzung folgt.) 
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Als besonders wirksam würde das Veratrum viride bei Pneumonie, 
Plouritis und bei Rheumatismus scutus gerühmt, worauf sich auch die 
von mir gemachten, wie auch die Oulmont’schen Versuche be- 
schränkten, welche indessen ein nicht sehr günstiges Resultat ergaben. 

Bei Gaben von 8--25 Tropfen alle 2 Stunden pflegte sich in 
den meisten Füllen nach der 3.—5. Gabe starkes Erbrechen einzt- 
stellen, mitunter anch Durchfull, häufig mit grossem Angstgefühl ver- 
bunden, zuweilen auch Singultus und Collapsus. Nach eingetretenen 
Erbrechen wurde pausirt und erat am folgenden Tage wieder davon 
gegeben, 

Constant zeigte sich eine Abnahme der Pulsfrequenz um 10, 
15—30 Schläge und damit eine, wenn auch nicht gleich starke Ab- 
nahme der Fieberhitze, Die Wirkung des Veratrum viride scheint aber 
eine Hüchtige zu sein, schon einige Stunden nach der letzten Gabe 
zeigte der Puls fast dieselbe Frequenz wie vorher, ptlegte aber bei 
wioderholter Anwendung wieder zu sinken und nach einigen Tagen fast 
die normale Frequenz zu behalten. 

Die physiologische Wirkung des Mittels ist also bei Krankheits- 
forinen mit synochalem Fieber eine durchaus entsprechende, die thera- 
peutische aber nuch eigener Erfahrung eine so geringe, dass ich später 
keinen Gebrauch mehr davon gemacht habe, 

Auch Oulmont ist wesentlich zu denselben Resultaten gelangt. 
Auf den Verlauf der Pleuritis hat das Veratr. viride keine Einwirkung 
gezeigt, ebenso bei Kheumatiemus acutus, der, auch bei Nachlass der 
Fiebererscheinungen, seinen gewöhnlichen Verlanf zu nehmen pflegte; 
nur die Pneumonie scheint ihm durchschnittlich um 2 Tage abgekürzt 
zu sein, 

Bei der sicher und schnell eintretenden Wirkung auf das Herz 
dürfte die Anwendung dieses Medicamentes aber wohl in allen Fällen 
des Rheumstismus acutus indieirt und von Nutzen sein, sobald diess 
Organ in Mitleidenschaft gexogen ist. 


Zur Casuistik der Transfusion, 
Von 
A. Evers in Rostock. 
{Foriseizung aus No. 8.) 


Fünfzchnter Fall, ausgeführt von Prof. Hueter und veröffentlicht 
im Centralblart 1869, No. 25, betraf den Brauknecht J. F., 24 Jahre 
alt, aus Cumbs, Derselbe zeigte in Felge anhaltend hohen Fiebers 
nach einer Verbrennung, welche sich fast über die halbe Körperoher- 
fliche erstreckte, drohenden Collapse. In Zwischenriumen von einigen 
Tagen werden 3 Transfusionen mit der Eulenburg’schen Spritze gemacht. 
Bei jeder Transfurion werden ohngefähr 1W—15 Unzen defibrinirten 
Blutes eingespritzt olıne vorhergehende Bintentziehung, Das erste Mal 
ward die rechte, das zweite Mal die linke Art. rarlialis, das dritte Mal die 
Art, tibialis postica zwischen Malleolus internus und Achillesschne bloas- 
gelegt und das Blut in das peripherische Ende der Gefüsse eingesprilzt. 
Nach den beiden ersten Transfusionen entschiedene Besserung sowohl 
im Befinden wie im Aussehen der Wunden. Gleich nach den beiden 
Operationen stellte sich ein »tarker Schürtelfrost ein, dem ein hohes 
Fieber — bin 41,0°C. — folgte: am nüchsten Tage war dann das 
Fieber niedriger wie am Tage vor der Operation, Während der dritten 
Transfasion erfolgte der Tod ziemlich plötzlich ohne Convulsionen. — 
Bei der 24 Stunden p. m. angestellten Section wird in dem unter 
Wasser geöffneten rechten Vorhof etwas Luft gefunden. 

Sechszehnter Fall, ausgeführt im März 1869 von Prof, Hueter 
und veröffentlicht im Centralblatt 1869, No, 25 und in der Dissertation 
von Dusescu, betraf den T. M., 37 Jahre alt. Dem Pat. war wegen 
einer eitrigen Cositis die Reseetion im Hüftgelenk gemacht. 12 Stunden 
nach der Operation eollabirte der Pat. in dem Mansse, dass er das 
Bewusstsein fast vollstämlig verloren hatte und Delirien mit leichten 
Krampfanfällen eintraten; die Gesichtszüge waren verfallen, der Körper 
mit kaltem Schweisse bedockt, der Puls schnell und schr klein, die 
Temperatur von 38,4° auf 36,6° abgefallen, die Schleimhäute absolut 
blutleer. Es wurde ihm die Trausfusion von 8 Unzen defibrinirten 
Blutes in die Vena cephalica gemacht, wobei schon während der Ope- 
ration sich Puls und Definden des Pat, hoben; das Bewusstsein kehrte 
wieder, der Kranke heantwortete die an ihn gerichteten Fragen, auf 
die er vorher nicht rengirt hatte. Eine halbe Stunde nachher trat ein 
Schüttelfrost ein, der eine Stunde anbielt. An dem nächsten Tagen 
betrug die Temperatur früh 38,2* und zeigte Abends eine Exaverbation 
von 1—1,5", der Puls schwankte zwischen 110 und 130 Schligen in 
der Minute, wur 2 Mal sank er in einem Zeitraum von 5 Tagen auf 
82. Das Allgemeinbefinden war gut, und die Heilung der Wundfläche 
unhm einen normalen Verlauf. Nach 2 Wochen wurde der Zustand 
durch eine bypostutische Pneumsnie verschlimmert, es trat Lungenödem 
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ein, woran der Pat. zu Ende der 3, Woche nach der Operation starb, 
Die Section erwies die Reseclionswunde als in välliger Heilung bo- 
griffen. 

Siebzehnter Fall, ausgeführt von Dr. Hasse in Nordhausen und 
veröffentlicht in der Berl. klin. Wochenschrift, 6. Jahrgang, No. 35, 
betraf den Güterbodenarbeiter A., 39 Jahre alt, Pat. hatte nach einem 
traumatischen Hämato-pneumothorax sine Phthisis pulmonum mit reich- 
lichem eiterigem Auswurf, wozu sich abendliches Fieber und derartige 
Entkräftung gesellte, dass Pat. das Bett nicht mehr verlassen konnte. 
Nach siebenmonatlichem Bestehen dieses Zustandes wurde eine Trans- 
fusion von 5 Unzen defibrinirten Bintes in die Vena cutanea radialis 
dezira gemacht. Sehen nach 2 Tagen war Pat. ausser Bett, fühlte 
sich kräftig, hatte Appetit und macht seitdem tiglich weite Spaxier- 
gäuge ohne Erimüdung. 

Achtzehnter Fall, ausgeführt am 12. Juni 1869 von Prof. Hueter 
und Prof. Mosler und veröffentlicht in der Dissertation von Dusescu, 
beiraf den R. F., 35 Jahre alt. Pat. litt seit etwa ®/, Jahr an allge- 
meiner Unwohlsein, das sich zuerst in Appetitlosigkeit, Druck in der 
Magengegend und besonders durch ein sich schnell steigerndes Schwäche- 
gefühl in den unteren Extremitäten äusserte, In letzter Zeit mässige 
Härmoptoe; das früher häufige Nasenbluten ist augenblicklich nicht mehr 
vorhanden. Das Gesicht und die ganze Haut ist blass gefürbt. 
Die Palpation und Percussion ergeben eine bedeutende Vergrösserung 
der Milz. Die microscopische Untersuchung des schr hellen, fahl aus- 
sehenden Blates zeigt eine grosse Menge weisser Blutkörperchen, die 
an Zahl die der rothen beinahe zu erreichen scheint, Im Urin eine 
mässige Schicht Albumen, — Es wurde die Transfusion von 225 Grm. 
defibrinirten Biates gemacht. Ein Schtittelfrost trat nicht ein. Pat. 
zeigt eine entschiedene Besserung in seinem Allgemeinbefinden. Die 
Farbe des Gesichts ist eine mehr gesunde; die Untersuchung ergiebt 
eine bedeutende Abnahme der weissen und eine entsprechende Zu- 
nahme der rothen Blutkörperchen. Auf Wunsch iles Pat. wird nach 
5 Wochen die Transfusion wiederholt (diess Mal in das pheripherische 
Ende der Art, tibialis postiea); kein Schüttelfrost. Das Allgemein- 
befinden hat sich wiederum bedentend gebessert. 

Netinzehnter Fall, ausgeführt auf Prof. Thierfelder's Klinik am 
25. März 1867 von Dr. Uterhart und theilweise veröffentlicht in 
der Deutschen Klinik 1867, pag. 130, betraf Herm H. E., 65 Jahre 
alt, aus Rostock. Pat. war durch Kohlenoxydgas vergiftet. Die Be- 
lebungsversuche, selbst eleotrische Reizung der Na. phrenici hatten 
den bewusstiosen, vomatösen Zustand nicht gehoben. In den grösseren 
Bronchen und der Trachern grossblasige Rasselgeräusche, Unempfind- 
lichkeit gegen äussere Reize; Herztöne sehr schwach hörbar. Es wurde 
an der Vena mediana dextra ein Aderlass und gleichzeitig in die Vena 
meliann sinistra eine Transfasion von 10 Unzen defibrinirten Blutes 
mit der Braune'schen Spritze gemacht. Es trat sofortige Heilung 
und rasche Besserung ein. Am 27. wurde Pat. als zcheilt entlassen. — 
Am 29. kam derselbe wieder in's Krankenhaus wegen Schmerzen in 
der Umgebung der Venenwunden: es entwickelte sich von diesen aus 
an beiden Arnnen eine Periphlebitis, welche bis in die Achselhöhle 
hinaufreichte, abscedirte und den Kranken unter septicämischen Er- 
scheinungen tödete. Bei der Section fanden sich keine Thrumben und 
keine metastatischen Heerde in inneren Örganen (der veröffentlichte 
Fall geht nur bis zur Entlassung des Pat. am 27. März, indem Dr. 
Uterhart bei der Seltenheit der Fälle am selben Abend das 
Manuseript abschickte.) 

Awanzigeter Fall, ausgeführt im Januar 1869 von Dr. Üterhart, 
betraf Herrn W., 19 Jahre alt, aus Rostock, Mit dem Pat., der, 
durch Kohlenoxydgns vergiftet, Mergens 4 Uhr im bewusstlosen Zu- 
stand von seinen Angehörigen gefunden war, wurden ungeführ 5 Stunden 
hindurch Belebungsverauche angestellt, ehe zu Dr, Uterhart geschiekt 
wurde. Wührend dieser Zeit war der Zustand ganz hoffnungslos ge- 
worden. Die Respirstion erfolgte sehr unregelmüssig. Es hatte sich 
Lungenödem und starkes Trachenlrasseln eingestellt. Der Puls war 
nicht zu fühlen, Gesicht bleich und leichenhaft, Haut kalt, keine 
Reaction gegen Äussere Reize. Dr, Uterhart verweigerte die Trans- 
fusion als nutzlos und zu spät, und führte sie nur aus auf dringendes 
Bitten. der Angehörigen, die Alles zur Rettung des Pat, versucht haben 
wollten. Ein Aderlass, vor der Transfusion gemacht, ergab nur eine 
halle Unze Blut, Es wurde mit der Uterhart'schen Spritze die 
Transfusion von 4 Unzen defibrinirten Blutes in die Vena mediana ba- 
siliea gemacht. Die weissen schaumigen Sputa, welche die Traches 
des Kranken erfüllten und von Zeit zu Zeit vor den Mund desselben 
traten, fürbten sich während der Injection der letzten Unze Blut röth- 
lich. Gleich nach der Transfusion erfolgte der Tod, Die Section 
ward nicht gestattet. 

Einundzwanzigster Fall, ausgeführt im der chirurgischen Poliklinik 
ders Prof. König am 14. Januar 1870, betraf Frau L., 32 Jahre alt, 
aus Rostock. Pat. war darch Kohlenoxydgas vergiftet, war völlig be- 
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wusstlos, hochgradig cyanotisch. Die Respiration war unregelmässig 
und aussotzend, deutliches Trachoalrassein, Schaum vor dem Munde. 
Der Puls war klein, aber deutlich zu fühlen. Es wurde die Tracheo- 
tomie gemacht und mit einem elastischen Catheter die Flüssigkeit aus 
der Trachea und den Bronchen gesogen; daneben wurde fortwährend 
künstliche Athmung unterhalten. An der Vena cephalica dextra wurde 
eine Venäsection gemacht, die nur schr wenig Blut ergab. Weiter 
wurde die Vena cephalicn sinistra blossgelegt, dieselbe erwies sich zu 
dünn; und es wurde in Folge dessen in die Art. raılialis sinistra die 
Transfusion von 2—8 Unzen defibrinirten Blutes mit dor Eulenburg'schen 
Spritze gemacht. Bei diesen Manipulationen gab Pat. deutliche 
Schmerzensüusserungen zu erkennen. Ein momentaner Erfolg war nicht 
zu constatiren und Pat, wurde bewusstlos in's Kraukenhaus geschafft, 
Am 15. reagirte Pat. auf lantes Anschreien; am Abend wurde die 
Canüle aus der Trachenlwunde eutfernt. Am 16. war Pat. bei klarem 
Bewnsatsein; die Wunden verheilten sehr schnell und am 25. wurde 
Pat. geheilt entlassen. 

Zweiundzwanzigster Fall, ausgeführt von Prof. Hueter, betraf 
einen IDjährigen Knaben, bei dem wegen Kehlkopfdiphtheritis die 
Tracheotomia gemucht wurde. Wegen Fortdauer der Kohlensäurever- 
giftung wurde 5 Stunden nach der Operation die Transfusion gemacht; 
4 Stunden nach derselben war Pat. tot. 

Dreiundzwanzigster Fall, ausgeführt im März 1569 von Prof. 
Huster und veröffentlicht im Centralblatt 1869, No, 25, betraf den 
F. R., 18 Jahre alt, aus Ravensburg. Pat. zeigt in Folge hohen 
scpticämischen Fiebers nach Amputation des Femur starken Collaps. 
Am 3. und am 16. Tage nach der Operation wird die Transfusien 
ausgeführt. Es werden mit der Eulenburg’scben Spritze S—12 Unzen 
desibrinirten Blutes beim ersten Mal in die Art. tibialis postica, beim 
zweiten Mal in die Vens mediana nach geringer Depletion gemacht, 
Nach jeder Transfusion entschiedene Besserung. Dieselbe hält einige 
Tage an und offenbart sich durch ein freieres, weniger benommenes 
Ausschen, geringeres Fieber uvıl Jebhaftere Reaction in der Amputations- 
wunde. Durch Deeubitas am Hinterkopf und Kreuzbein, sowie durch 
Abscesse an dem geqnetschten anderen Unterschenkel und an deu 
Händen wird der Zustand #0 hoffnungslos, dass von einer weiteren 
Transfurion Nichts zu hoffen war. Tod im Beginn der 4. Woche nach 
der Verletzung. 

Vierundswanzigster Fall, ausgeführt von Dr, Hasse in Nordhausen 
und veröffentlicht a. a. O., betraf den Schankwirth H, R., 46 ‚Jahre alt, 
Pat. hatte eine eumplicirte Luxation im Fussgelenk, die wegen aus- 
geilehnter Neerose und Periostrereiterung die Amputation im oberen 
Drittel des Unterschenkels veranlasste, Die Wunde zeigte keine Vi- 
talität, es bildete sich hochgradige Anämie und Erschöpfung. Deshalb 
wurde am 3. Tage nach der Amputation die Transfusion von etwa 
4 Unzen deüibrinirten Blutes in die Vena mediana cephalica sinistra 
mit dem Martin’schen Transfusionsapparat gemacht. Der Puls wurde 
voller und sunk von 120 auf 100; aber die seit der Amputation ver- 
schwundenen Delirien »teilten sich wieder ein. Am 5. Tage Puls 120, 
aber voll; die Delirien halten an. Am 6, Tage starker Collaps; am 
7. Tage rmbiger Schlaf, klares Bewusstsein, die Amputationswunde be- 
giunt sich zu vereinigen um] zu granuliren. Am 10. Tage wieder 
Delirien, kleiner, aehe frequenter Puls, Collaps; daher abermalige Trans- 
fusion von 6 Unzen defibrinirten Blutes. Während der Operation kehrte 
das Bewusstsein zurück, der Puls war frequent, aber voll; die Tem- 
peratur 39,2%. — Am 12. Tage Verschlechterung des Allgemein- 
befindens, Dyspnoe, Infiltration der beiden unteren Lungenlappen, die 
Grannlationen zerfielen, der Pula stieg auf 132, Temperatur 41,5°; 
am 15. Tage Tod. 

Fünfundzwanzigster Fall, ausgeführt im Mai 1569 von Prof, 
König, betraf den Arbeitemaun L., 56 Jahre alt, aus Sildemow. Dem 
Pat, war am 19, Mai wegen einer ausgedehnten Maschinenverletzung 
des Unterschenkels die Amputatio femoris transcondylaidea gemacht, 
Rald nach der Operation tritt eine arterielle Nachbiutung ein. Der 
Band des vorderen Hautlappens ist bläulich verfärbt, Temperatur am 
Abend nach der Operation 39,0%, Am fulgenden Tage abermals eine 
Nachblotung; die Hautgangrän ist deutlich eingetreten und zugleich eine 
erysipelatöse Röthung an der vorderen Oberschenkelfläche, Nachdem 
sich die Gangrän am 22, begrenzt hat, wird der abgestorbene Lappen 
abgetragen; um selben Tage beginnt such das Erysipel zu verblassen. 
Das Fieber wär dauernd im Ansteigen und erreichte am Abend des 
23, die Höhe von 40,8". Die Zunge des Pat. ist trocken, die Wunde 
sieht schlecht aus und zeigt nur wenig Grannulationen; das Sensorium 
ist getrüht und Pat. delirirt des Nachts heftig. Es wurde die Diagnose 
auf Septicämie gestellt und beschlossen, den Zustand des Pat. durch 
eine Transfusion zu verbessern, Es wird am 25. an der Vena mediana 
basilien eine Veniseetion gemacht und dann mit der Uterhart'schen 
Spritze in die gleichnamige Vene rechts eine Transfusion von etwa 
12 Unzen defibrinirten Blutes gemacht. Während der Transfusion hebt 


sich die Pulswelle des Pat. beträchtlich und er athmet tief und ruhig. 
Temperatur vor der Operation 40,2°; nach der Operation 40,8°; kurzer 
Frost. In den nächsten beiden Tagen liess das Fieber deutliche 
Morgenremissionen erkennen (39,2 und 39,6%; die abendlichen Ex- 
scerbstionen erreichten aber die frühere Höhe. Die Nächte hindurch 
war Pat. ruhig und schlief; die Granulutionen waren reichlicher und 
sahen rülher uus; das Sensorium war freier geworden. Am 28. plötz- 
lich schr intensiver Frost mit Ansteigen der Temperatur auf 41,8°. 
Am nächsten Morgen war die Temperatur auf 37,9° abgefallen, der 
Krauke schr collabirt und benommen. Die Sehüttelfröste wiederholten 
sicb in den nächsten Tagen sehr oft, der Collaps nıhm zu. Das 
Fieber blieb dauernd hoch zwischen 39,4 und 41,8%. Am Abend des 
1. Juni sank es auf 38,0% und im tiefsten Collapse erfolgte der Tod. — 
Die Section ergab in der Vena femnoralis einen ziemlich grossen Throm- 
bus, desgleichen in den Muskelvenen Thrumben, die jedoch wenig xer- 
fallen sind. Nirgends einbolische Heerde, die Unterleibsorgane im Zu- 
stande trüber Schwellung. 

Sechsundzwanzigster Fall, ausgeführt von Albanese am 27. October 
1568 und veröffentlicht a, n. O., betraf den Landınann F. G., 17 Jahre 
alt. Dem sehr erschöpften Pat. wurde wegen Sarcom am unteren Ende 
des Oberschenkels am 21. October die Amputation im oberen Drittel 
gemacht; aufs Sorgfälligste wurde dem Blutverlust vorgebeugt. Die 
Wundfäche eiterte stark, der Kuochenstumpf wurde necrotisch, der 
Kranke verfiel mehr und mehr. Die Temperatur, die vor der Operation 
nie über 39,0% gekummen war, stieg bis auf 40,0°; der Puls sehr 
frequent und klein; starke Durchfülle, benommener Gesichtsausdruck, 
weite Pupillen, Delirien. Es wird am 27, die Transfusion von 120 Grin. 
deäbrinirten Blutes in die Art. radialis sinistra gemacht, Gleich nach 
der Operation fühlte Pat. sich sehr wohl, sprach klar, die Respiration 
wurde ruhig. Am 28, war die Temperatur 37,2, Puls 112, Respi- 
ration 17. Nachmittags wird eine zweite Transfusion von 100 Grm. 
am rechten Vorderarm gemacht. Aın 28. und 30. klagte Pat. über 
häufiges Frösteln, im Uebrigen war er nicht schr benommen und sprach 
klar. Am 31. ist der Zustand sehr verschlimmert, Pat. liegt in tiefem 
Coma, Puls klein und intermittirend und in diesem Zustande Tod. — 
Die Section weist in beiden Lungen metastatische Heerde nach; alle 
Venen des Stumpfes sind mit eitrig geschmolzenen Thromben gefüllt. 
Auf der rechten wie auf der linken Hand Blutextravasate, die links 
zer Abssedirumg geführt haben. 

Siebenundzwangigster Fall, ausgeführt von Albanese am 28. No- 
vernber 1868 und veröffentlicht a. a. O., betraf den Schmied O, G., 
26 Jahre alt, aus Palermo. Pat, leidet an einer gummösen, suppu- 
rativen Usteomyelitis mit Durchbruch des Eiters nach aussen; die 
Temperstur war 36,5°, Puls klein und freyuent, Respiration ober- 
flächlich und schnell, andauernde Somnolenz, Uchelkeit, häufiges Er- 
brechen, sehr profuse, wässrige Durchfälle; Urin stark eiweisshaltig. 
Die Diagnose wird auf aubacute Septicimie gestellt und die Transfusion 
von 100 Grm. defibrinirten Blutes in die Art. radialis sinistra gemacht, 
Zwei Stunden nach der Operation fängt Pat. an sich zu bessern, der 
Puls wird langsamer und voller, die Respiration wird normal, die Tem- 
perator schwankt zwischen 386,0° und 87,0%; das Erbrechen hört auf, 
die Dejectionen werden weniger reichlieh und gefürbt; der Eiter wird 
dicker und weniger sauer; dieser Zustand hält 10 Tage an; dann 
wieder Verschlimmerung und am 10. December wird eine zweite Trans- 
fusion von 100 Grm. in die rechte Radialis gemncht. Es tritt dieselbe 
Besserung ein wie nach dem ersten Maul, dann wieder Verschlimmerung 
und am 21. December Tod. — Die Section ergiebt gummäöse Osteo- 
myelitis, Gummiknoten in Leber und Milz und acute, parenchymatüse 
Nephritis. 

(Schluss folgt.) 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häuseen. 


Bericht aus dem städtischen Pockenlazareth. 
Son 
Dr. Lothar Meyer. 


(Fortseizupg aus No.?.} 


II. Speecieller Theil. 
Inceubation „ 

Dieselbe kunnte 2 Mal gemmuer bestimmt werden: 

1) Arminius, Amme, am 22, August 1569 mit Fehr. gastric. (zu 
Folge eines Missverständuisses aufgenommen), Am 27. August bereits 
wieder entlassen. Ohne draussen ınit Pockenkranken in irgend einer 
Weise in Derührung gekommen zu sein, erkrankt sie von Neuem am 
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4, September mit Schüttelfrost, Kreuzschmerzen und heftigem Fieber, 
Am 7. September kehrt sio mit beginnender Variolaeruption in die 
Anstalt zurück, — Offenbar ist sie erst bei uns am 22. August in- 
fieirt worden. Die Incubationsdauer war hiernach 13 Tage. 

2) Knabe Kiesewetter, am 11. September mit Varicellen aufge- 
nommen und am 24, September erkrankte er mit heftigem Fieber ste. 
von Neuem, Die Variolaernption erfolgte nach 3 Tagen. Die In- 
enbationsdaner war also ebenfalls hier 13 Tage. (Der Fall schon 
oben referirt.) 

In den wenigen Fällen, wo mit annähernder Zuverlässigkeit die 
Dauer aus den Angaben der Patienten ermittelt werden konnte, betrug 
sie meist 13, zuweilen 12 Tage. Diese Beobachtungen stimmen genau 
mit denen v. Baerensprung's ') überein. 

Die Inenubation verlief in allen Fällen symptomenlos., 


Prodromalstadium. 


Dasselbe konnte bei Variola und Variolois zusammen In 376 
Fällen, bei Varicellen nur in 2 Fällen genau bestimmt werden. Alle 
übrigen Fälle waren wegen Unzuverlässigkeit der Angaben nicht ver- 
werthbar, 

In den beiden Varicellenfällen fehlten überhaupt Prodromi, eine 
Beobachtung, die von den meisten Autoren auf alle ausgedehnt wird. 


Die Verhültnisse bei den 376 Fällen waren folgende: 


No. 14, 
Tage: Variolois: Yarlola: 

1 33 
2 34 21 
3 115 55 
4 58 32 
5 2 10 
6 2 2 

Summa; 244 132 


Mitkin danerte im Durchschnitt das Prodromalstadium bei Variolois 
2,90 Tage und bei Variola 3,14 Tage. Berüglich der Symptome 
wurden in allen 376 Füllen die allgemeinen Tiebererscheinungen —, 
unter denen ein ungemein starkes Krankheitsgefühl und Abgeschlagen- 
heit am vorherrschendsten — ferner Kopfschmerzen, besonders Hinter- 
hauptsschmerz und vage herumziehende Schmerzen notirt. 


Ausserdem wurle beobachtet: 


No. 15. 


(132) Variola. Variolois (244). 


Initinlfrost 107 = 51,06 pCt. 200 = 81,96 püt. 
Kreusschmerzen Ss0— Kl u 150 = 61,47 „ 
Erbrechen 40 = 303 „u 78 = 31,96 .„ 


Hieraus folgt, dass bei beiden Formen die Prodromi sowohl bin- 
sichtlich der Dauer, ala auch der Symptome sich fast ganz gleich 
verhalten. 

Prodromalexantheme, die noch an den ersten Tagen der Eruption 
sichtbar waren, wurden in 10 Tällen beobachtet und zwar: 

1) Morbillose 4, 

2) Scarlatinose 2, 

3) Porpuraähnliche 4. 


Adi. Morbillose. 
1) Brietz, am 31. Mai mit Variolois aufgenommen. — 1. Tag 
der Eruption. — Sparsame, diserete Kuötchenbiktung. — Fieberlosig- 


keit. Am Rumpf, besonders deutlich anf Brust und Bauch, blassrothe, 
etwas verwaschene Flecke von Limbeerfarbe überall zwischen den 
Knötchen, Am folgenden Tage war bereits das Exanthem verschwunden, 
Die Variolois verlief auf gewöhnliche Weise. A 

2) Philipp, Locomotivwführer, ebenfalls mit Variolois und demselben 
Exanthem, das erst nach 2 Tagen voliständig geschwunden war, am 
1, Tage der Knötcheneruption aufgenommen. 

3) Pronge, Maurer, mit Variela am 25. Juli aufgenommen, Flach 
in der Haut liegende Koötchen (meist diseret), Ein gleiches Flecken- 
exanthenm noch bemerkbar. Am folgenden Tage war letzteres voll- 
kommen verblaret. 2. Tag der Eruption. Der Fall endete mit Ge- 
nesung, 

4) Sander, Wittwe, 4. August mit Varioloia aufgenommen. Nicht 
nor am Rumpf, sondern auch im Gesicht sind sehr deutlich die be- 
schriebenen Flecken sichtbar. Dieselben verschwanden ebenfalls am 
folgenden Tage. 


’) Charisd-Anaslen, Bd. 9. 


> 
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Ad. II. 


1) Satung, Wittwe, Gravida (3. Monat), am 13. Januar. mit Variola 
aufgenommen. Reichliche diserete Knötchen. Die gesammte Hautober- 
fläche zeigt eine scharlachrotbe Färbung, die bereits am folgenden Tage 
geschwunden war. — Am 165. Januar Abort und Tod, 

2) Sentz, Darbier, am 9. Fobruar mit Variolois aufgenommen, 
mit demselben ephemeren Eranthem. 


Searlatinose. 


Ad ll. 


1) Musonius, Schuhmacher, am 19. Juni mit Variola aufgenommen. 
Zahlreiche Knötchen (im Gesicht eonfluirend). Der Bauch, beide In- 
guinnigegenden und die oberen Viertel beider Oberschenkel und zwar 
blos an der inneren Scite sind vollkommen frei von Eflorescenzen, 
atatt deren aber bedeckt mit einer gleichmässigen, sehr intensiven pur- 
püurfarbenen Köthe, Bei genauer Besichtigung erkennt man dentlich, 
dass letztere durch zahllose, dicht gedrängte und coufluirende kleine 
Blutextravasate (Petechien) erzeugt wird. In den folgenden 36 Stunden 
erblasste dieses petechiale Exanthem vollständig. Knötchen bildeten 
sich auch später nicht mehr an den bezeichneten Orten aus. Die 
Variola verlief wie gewöhnlich, Patient wurde am 10, Jnli entlassen. 

2) Liebe, Fahrknecht, am 28, Juli aufgenommen, mit disereter 
Variola. Beginnende Knötchenbildung. Ein gleiches Petechialesanthem 
an genau denselben Stellen von gleichem ephemerem Verlauf vor- 
handen, — Die Varivola war eine mittelschwere. 

Ganz identische petechiale Exantheme bezüglich der Form, des 
Sitzes und des Verlaufes kamen noch vor bei: 

3) Paris, Haurdiener, I. Juli mit leichter (schnell heilender) Va- 
riolois am 1. Tage der Ermption aufgenommen, 

4) Lehmpuhl, Grarida (5. Monat), leichte Variolois, am 17. No- 
vember 1868 am I. Tage der Eruption aufgenommen. Genesung nach 
14 Tagen. 

Zu Folge des schnellen Verschwindens entgehen möglicher Weise 
diese Prodromalexantheme häufiger der Beobachtung und sind vielleicht 
keineswegs no seltene Phänomene, als man bisher anzunehmen ge- 
neigt war. 

Allen 3 Formen ist gemeinsam und characteristisch die grosse 
Hinfälligkeit. Verwechselungen könnten wohl nur vorkommen bei den 
Morbillosen mit wirklichen Morbilli. Thatsächlich jedoch findet das 
Umpgekehrte viel häufiger statt, dass man Morbilli (nämlich die papulöse 
Form derselben) für Variola ansieht, Auf diese Weiss kamen in die 
Anstalt 8 derartige Fälle. — Ein erhöhter Interesse nimmt das pur- 
puraartige Prodromalexanthem in Anspruch, sowohl wegen der Leb- 
haftigkeit des Farbentons, als auch wegen der strengen Regelmässigkeit 
seines Sitzes. Eine prognestische Bedeutung hatten in unseren Fällen 
wenigstens alle 3 Formen nicht, insofern sie ja in gleicher Weise bei 
Variolois, wie bei Varioln auftraten, 

Das Fieber im Prodromalstadiom war in den beobachteten Fällen 
ein eontinvirliches, Die Defervescenz, sowohl die vollkommene /ge- 
wöhnlich bei Variolois), ale auch die unvollkommene (gewöhnlich bei 
Variola) erfolgte stets erst 12—36 Stunden nach dem Ausbruch des 
Exanthems. In 5 Fällen sank die Defervesconz bis unter das Normale 
(36,3 —36,8). 


Purpursähbnliche {oder petechiale). 


Eruption. 


Im Gegensatz zum Gesicht, das stets sowohl zuerst, als auch am 
reichlichsten befallen wird, bildeten sich auf dem Bauch constant die ge- 
ringste Zahl von Efllorescenzen aus (bei Variolois gewöhnlich gar keine), — 
Die Dauer der Knötchen-, Bläschen- und Pustelentrickelung aus den 
anfinzlich auftretenden, scharf umschriebenen und lebhaft gerötheten 
Flecken ist verschieden, aber im Allgemeinen proportional der Inten- 
sitüt der Erkrankung. So bleiben in den achwereren Fällen die 
Knötchen sehr lange fach in der Hant liegen, che sie sich in Bläschen 
umwandelo. Ja in einem am 6. Tage der Eruption tödtlich endenden 
Falle war es überhaupt nicht zur Blüschenbildung gekommen. — 
Die hämorrhagischen wurden „besonders zahlreich an den Unter- 
extremitäten beobachtet. Sie traten stets frühzeitig, noch vor der 
Umwandiung der übrigen Knötchen in Bläschen, auf. — Bei Varieellen 
sollen Kutchen gänzlich fehlen — ein Umstand, den Vetter für die 
Differentialliagnose leichten Varinloiden gegenüber verwerthet wissen 
will, insofern man bei letzteren im Anfang hei Besichtigung des ganzen 
Körpers neben Bläschen auch immer noch einzelne Knötchen antreffen 
würde. — Ich habe bei Varicellen allerdings niemals Knötchen ge- 
sehen. — Beziiglich der morphologischen Verhältnisse, der scheinbaren, 
primüren und secundären Delle konnte ich die schönen, aus den Ar- 
beiten von Auspitz und Barch und E. Wagner gewonnenen Re- 
sultate überall nur bestätigt finden. — Die wirkliche Delle fehlte üfters 
einerseits bei den leichtesten Formen {in Folge der schnellen Entwicke- 
lung und Anfüllung mit sehr reichlichem, flüssigem Exsudate) anderer- 
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seits zuweilen bei den allerschwersten Formen, wenn es nämlich wegen 
der langsamen Entwickelung gar nicht zur Bläschenbildung kommt, 

Die bekannte Thatsache, dass vorher gereizte Hauptpartien (durch 
Sinapismen, Druck von Kleidungsstücken ete.), ferner die Gelenke be- 
fallen werden, konnte- in einer grossen Reihe von Fällen beobachtet 
werden. — Häufig kamen auch kleinere oder grössere Gruppen dicht 
aneinander sitzender oder confluirender Effllorescenzen (besonders in’s 
Auge fallond bei sparsamer Varioleis) vor. — An den sichtbaren 
Schleimhäuten bildeten sich stets sehr schnell kleine dache Geschwüre 
aus, Die Ozxaena der fast constant aflicirten Nasunschleimhant bildete 
stets eine lästige, bei den kleinen Kindern sogar eine höchst deletäre 
Complieation. Die Conjunctivne waren nur in vereinzelten Fällen und 
zwar in unbedeutendem Grade ohne weitere Störungen afficirt. Die 
Fauces waren regelmüssig ergrifen (mehr oder weniger intensiv), — 
Milztumor war im Beginn der Emption in 10 schweren Variolafällen 
nachweisbar, — Bei den hämorrhagischen war 5 Mal Haemuturie und 
3 Mal Melsenn. — Epistaxis im Beginn der Eruption 10 Mal. — 
Bronchitia fehlte fast bei Keinem der schwer Erkrankten. — Pneu- 
monie kei Variola 30 Mal, und zwar 4 Mal genuine und 26 Mal 
Bronchopneumonie (von letzteren 20 durch Obduction nachgewiesen). — 
Otitis media 1 Mal, — Ötitis externs 10 Mal. — Delirium potstorum 
{nur bei Männern) 14 Mal. — Phlegmone (meist im Abheilungsstadium) 
5 Mal. — Decubitus 2 Mal. — Lymplangitis 1 Mal. — Furunculosis 
in etwa 13 pÜt. der Variolakranken. 

Erwäühnen möchte ich hier noch die nicht selten za beobachtende 
grosse Reflexerregbarkeit der kleinen Hautmuskeln (schen zu beobachten 
bei sparsamer Eruption). Beirt man nämlich auf irgend eins Weise 
die Haut, x. B. indem man über dieselbe mit dem Finger hinwegstreift, 
so bildet sich in ziemlich weiter Umgebung der gereiztan Stelle eine 
schr deutliche, allmälig wieder verschwindende Gänsehaut aus, Man 
kaun das Experiment sehr oft wiederholen. 

(Schluss folgt.) 


Zweiundzwanzigster Semestralbericht tiber die unter 
Leitung des Geh. Med.-Rathes Professor Dr, Martin 
stehende geburtshülfliche und gynäcologische Klinik 
und Poliklinik der Universität Berlin. 
Von 
Dr. Oscar Kulp, 
4. 2. Secundärarzı der Enibindungsanstalt. 
{Foriselzung aus No. 8.) 


B. Störangen der Sexualfunctionen. 
1. Der Menstruation. 

6 mal Amenorrhoe; 2 mal bei mangelhafter oder rudimentärer 
Eutwickelung des Uterus, I mal A. primitiva bei einem an Anteversio 
uteri und Migräne leidenden 17jähr. Mädchen, 3 mal nach der Entbin- 
dung, d.h. %,, 1 und 1'%, Jahr post partum, resp. Y/, Y,, 1, Jahr 
nach Absetzen des Kindes, 

1 mal Menorrhagie abgesehen von den Fällen nachweislicher 

1 mal Dysmenorrhoe] Erkrankungen des Uterus. 


2. Sterilität, 

7 mal Sterilität, und zwar 6 mal bei Frauen, die überhaupt noch 
nie geboren hatten, sus Stenosis orifieli uteri, I mal bei einer Frau, 
die vor 20 Jahren geboren hatte und bei der eine vom Muttermund 
nach links in's Scheidengewölbe verlaufende Narbe als Ursache der 
Unfruchtbarkeit erschien. 


3. Der Schwangerschaft. 


1 mal Graviditas abdominalis bei einer 39jähr,. Fran, die, 
wor 8 Jahren normal entbunden, jetzt im 7. Monat ihrer zweiten, ihr 
übrigens wnbekannten Schwangerschaft unter den Zeichen der Peritonitis 
erkrankte, 8 Wochen später kam sie auf die stationäre gynäcologische 
Klinik mit einer Abscesshöhle im Donglas’schen Raume, welche mit 
dem Rectum und der Scheide communicirte. Aus dieser war schon 
durch einen anderen Arzt der Humerus einer abgestorbenen Frucht ent- 
fernt worden. Ted 3 Wochen später an Erschöpfung. Section: Kinds- 
kopfagrosse Höhle im Donglas’schen Raume mit stinkender Jauche und 
mehreren Knochen (2 Stirnbeine, Hinterhauptsbein, 2 Schulterblätter ete.). 

Placenta praevia wurde 8 mal beobachtet, 3 mal marginalis, 
2 ma] lateralis, 3 mal centralis, Es waren I Ip, 1 Ip, 1 Ilip., 
2 IVpp., 1 Xp, 1 XIVp., 1 XVIp. von 26, 23, 24, 26 und 
40, 43, 45, 36 Jahren. Die 24jähr. Illp. und die 36jähr. XVIp. 
waren früher stets schwer wegen rachitisch geradrerengten Beckens, 
erstere 2 mal mittelst Zunge, letztere wiederholentlich durch Wendung 


und Extraction, Zange, Kephalothrypsie und künstliche Frühgeburt ent- 
bunden, ebenso auch jetzt. Das Becken der 23jähr. IIp. war sehr 
weit (Sp. il. 28, Cr. il 30,5, Troch, 35, C. e. 21,5, Obl. d. 24, Obi. 
sin. 25), das der übrigen Frauen normal, die Entbindungen stets apontan 
erfolgt; bei der 40Jähr. IVp. war immer der Wasserabfluss zu früh er- 
folgt. — Die Schwangerschaft war in allen Fällen ohue wesentliche 
Störungen verlaufen, uur dass bei 2 Frauen vermehrter Fluor albas 
vorhanden war. Die Geburt erfolgte 4 mal am normalen Ende der 
Gravidität, 3 mal innerhalb des 9. Schwangerschaftsmonats, 1 mal 
künstliche Frühgeburt in der 35. Woche, — Die ersten Blutungen 
traten in | Falle 3 und 2 Monate vor der rechtzeitig erfolgenden Ge- 
burt ein, jedesmal nach starken Anstrengungen, in } anderen 6 Wochen, 
in 1 dritten 14 Tage, in I vierten I0 Tage vor der Geburt, jedesmal 
init dem Weheneintritt von Neuem beginnend. In 2 anderen Fällen, 
wo die Blutungen 4, resp. 3 Wochen vor der im 9. Monat erfolgenden 
Geburt auftraten, bestanden sie 2, resp. 9 Tage ununterbrochen, ehe 
die Wohenthätigkeit erwachte, und verstürkten sich mit dieser. In dem 
Fall von künstlicher Frühgeburt trat die Blutung erst nach Anwendung 
der Douche und Dilstation des Muttermundes durch l.aminaria ein. 
Im letzten Falle endlich war die im ®. Monat während der Hausarbeit 
auftretende Blatung schon nach 5 Stunden von Wehen gefolgt. — Die 
Kinder stellten sich zur Geburt 2 mal in Schädellage {l mal mit Vor- 
fall der pulslosen Nabelschnur bei Pl. praev. murg.), I mal in einfacher, 
I mal in complieirter Steisslage, 1 mal in vollkommener Fusslage, 
I mal in vollkommener Kvielage, 2 mal in Schieflage. — In 1 Falle 
stand die Blutung auf Einspritzungen von Essig und Wasser und er- 
folgte nach Darreichung von Sec. com, die Geburt eines todten Kindes 
(Vorfall der pulslosen Nabelschnur) spontan. In 1 zweiten wurde die 
Extraetion an den Füssen gemacht, nachdem dieselben mit dem Steiss 
schon tief in's Becken getreten waren, so dass von dem früher (dem 
Practicanten) fühlbar gewesenen Mutterkuchenrand nichts mehr zu fühlen 
war, und ein sterbendes Kind entwickelt. In den 6 anderen Füllen 
kam die Tamponade mit Baumwolletampons zur Anwendung. Die 
Tampons wurden in 4 Fällen 3/4, 10, 21, 26°, Stunden später aus- 
gestossen und die Geburt 1 mal spontan (leb. Kind), I mul durch 
Extraction an dem Fuss (todtes Kind), 2 mal durch Wendung und 
Extraction (1 leb. und ein schon vorher abgestorb. Kind) beendet, In 
dem 5. Falle wurde nach Ausstossen der Wattpropfen 8 Stunden nach 
der Tamponade bei PL praev. lat. mit Knielage die Tamponade durch 
den Practicanten wiederholt, worauf 2'/, Stunden später die Extraction 
eines todten Kindes folgte. In dem letzten Falle endlich starb die 
Kreissende vor Ausstossung der Tampons und wurde ein in einfacher 
Steisslage sich präsentirendes todtes Kind bei Pl. praer. eentr. und 
eben nur gedffnetem Muttermund mittelst Sectio caesaren herausbefördert, 
Ausser diesem Todesfall intra partum starb eine Frau '/, Stunde nach 
der durch Wendung und Extraction beendeten Geburt an Animie, eine 
andere 31’, Stunde post partum (ebenfalls Wendung und Extraction) 
an Lufteintritt in Uterus und Venen. Auch in diesen Fällen war Pl. 
praev. centr, vorhanden gewesen. Eine 4. Wöchnerin entzog sich der 
Behandlung, ie übrigen genasen trotz der bei 3 von ihnen sehr aus- 
gesprochenen Anämie und Schwüche. 

Uterinblutungen in der Schwangerschaft, welche die Ge- 
bart zur Folge hatten, kamen 3 mal vor. In einem Falle traten bei 
einer 28jühr. Ilp., die schon lange an Fluor albus litt, vor Ende des 
3. Monats profuse Blutungen auf, die am Ende des 7. die Geburt eines 
todten Knaben zur Folge hatten. Der Grund der Blutung bestand in 
einer excessiven Wucherung der Decidun. — Aunserdem kamen noch 
4 mal Blutungen in der Schwangerschaft vor, ohne die Geburt zu ver- 
anlassen. 

Blutungen aus vorzeitiger Abtrennung der Nachgeburt 
bei gewöhnlichem Sitze wurden 2 mal beobachtet, 1 mal am An- 
fang des 9. Monats, I mal am Ende der Schwangerschaft. In beiden 
Fällen ist vorhergehendes heftiges Erbrechen als Ursache anzusehen, 
Im ersteren Falle kam die Tasmponnde zur Anwendung, im letzteren 
stand die Blutung bei Bettruhe und Kliy. acid. Hall. innerlich. In 
beiden wurden lebende Kinder spontan geboren. 

Vorzeitige Ausstossung des Eies kam 35 mal vor, 

») Abort 15 mal; 6 mal im II., 3 mal im IIL., 6 mal im IV. Monat. 
Die Ursache waren: Absterben der Frucht I mal, Peumonie der Mutter 
I mal, Gastrointestinalcatarrh I mal, Erkältung I mal, Fall von der 
Treppe 1 mal, körperliche Anstrengung 6 mal, unbekannt 4 mal. Es 
betraf 3 Ipp. (18—30 J.) und 12 Mpp. (21—43 J.), nimlich 3 Hpp., 
2 lilpp., 4 IVpp., I Vip. I VIilp, E 1IXp. 2 von diesen hatten 
schon je 2 mal eine zu frühe Unterbrechung der Schwangerschaft er- 
fahren, die anderen normal geboren. — Die Ausstossung erfolgte stets 
unter Blutungen, 3 mal spontan, 1 mal ebenfalls spontan nach vorher- 
gegangener Tamponade, 2 mal wurde ferner tamponirt (1 mal 7 Tage 
nach Ausstossung der Frucht) und spüter die verhaltenen Eiresto 
manuell entfernt (1 mal nach 8 Tagen), 9 mal kam die manuelle Ent- 
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fernung der Eireste allein zur Anwendung, darunter 1 mal am 3. Tage | des Obererzgebirges zu Annaberg im Königreich Sachsen, dem 2200 


nach Abiang der Frucht bei hochgradiger Fäulniss, I mal am 5. Tage. 
Die Frauen genasen mit Ausnahıno derjenigen, bei welcher die Nach- 
geburt schon in Fäulniss übergegangen war und die an Diphtheritis 
utori starb. 

b) Unzeitige Geburt 17 mni; 1 mal im V., 3 mal im VI, 
13 mal im VII. Monat. Ursachen: Hydrops sanguinolentus 3 mal 
(1 mal Syphilis des Vaters nachgewiesen), Absterben der Frucht 4 mal, 
Hydramnios und Cyelopie I mal, Abtrennung des Eies I mal, vorzeitige 
Abtrennung der Plaventa 2 mal, Fall auf den Bauch I mul, Schreck 
2 mal, unbekannt 3 mal. — Es waren 5 Ipp. (18—27 4) und 12 
Mpp. (21—42 J.), nämlich 3 Ipp., 2 IHpp., 4 IVpp., 1 Vp. 1 IXp-, 
1 Xp. 2 von diesen hatten schen einmal je 2 vor- und je 2 früh- 
zeitige Entbindungen durchgemacht, — 14 mal erfolgte die Geburt 
spontan (4 mal unter vorhergehenden Blutungen; darunter wurde I mal 
das ganze Ei ausgestossen, 1 mal wegen Krampfwehen und secundärer 
Wehensehwliche erst Ipeeac., dann See. corn. gereicht, I mal fand bei 
Querlage Selbstwendung auf den Kopf statt, hior musste aber die ver- 
haltene Nachgeburt entfernt werden, 3 ma} wurde Extraction am Becken- 
ende gemacht. — Von den Früchten lebten 3, 2 starben davon später 
bald nach der Geburt und am 3. Tage. — Von den Müttern litten 
2 an atonischen Nachblatungen, die eine 4 Tage lang. Alle genssen. 

ec) Frühzeitige Geburt 5 mal, simmtlich im VEIT. Monat. 
Ursachen: Hydrops sanguinolentus, Absterben des Kindes, Gemiti, 
Endometritis coli mit Blutungen, unbekannt je I mal; bei 2 Ipp. 
(24—29 3.) und 3 Mpp. (24—39 J.), nämlich 2 IIpp., I VIlp. Die 
letztere war schon I mal vor, 1 mal frühzeitig entbunden worden. 
Mit Ausnahme des Hydrops und des schon vorher abgestorbenen Kindes 
lebten die anderen. Die Geburten erfolgten spontan, 2 mal musste 
indessen die adhärente Nachgeburt mannell entfernt werden. Eine von 
diesen letzternn Frauen erkrankte im Wochenbett, ging aber in private 
Behandlung über, die anderen machten ein gutes Puerperiam durch. 

Nephritis in der Schwangerschaft kam 4 mal zur Reob- 
achtung; 2 mal bei einer 25- und einer 27jähr. Ipp. Die Geburt 
erfolgte am Ende des 9. Monats (das Kind wog 1530 Grms. und starlı 
nach 6 Stunden) und am normalen Ende (leb. Kind). Genesung in 
beiden Fällen. In den beiden anderen Fällen brach Eelampsie aus 
(a. diese). 


Epilepsie in der Schwangerschaft 1 mal. Ea trat bei einer 


32jähr. VIp. 5 Wochen vor der rechtzeitigen Niederkunft ein Anfall 


auf. Normale Geburt und Wochenbett. 

Retroversio und Retroflexio uteri gravidi wurde 2 mal 
boobachtet, bei einer 41jähr. Illp. und einer 24jähr. IVp. Die erstere 
hatte schon lange an Finor albus gelitten, letztere vor 5 und 3 Jahren 
schwer, resp. unzeitig geboren und litt seitdem an Schmerzen im Leibe 
und Fisor albus. Beide kamen im 3. Monat zur Beobachtung. Im 
ersten Falle Compliention mit granulären Erosionen der vorderen Lippe, 
die mit Acid. chrom. tonchirt wurden, Die Retroversio schwand bei 
atrenger Beobachtung der Seiten-Bauchlage. Im zweiten Falle bestand 
seit 3 Wochen Bintabgang, Scheite heiss, Uterus retrofleetirt, Urin- 
entleerung unbehindert, Stuhlgang schmerzhaft und retardirt. Reposition 
in Knie-Ellenbogenlage, Erhaltung der Schwangerschaft. — Als Er- 
günzung zum vorigen Samestralberieht (21. von Dr. Fasbender) ist 
zu erwähnen, dass die Schwangerschaft der 3ljühr. IVp., deren 
retroflectirter Uterus gravidus am Ende des 3. Monats reponirt wurde, 
am rechten Ende der Schwangerschaft bei II. Schädellage mit Vorfall 
der Nahelsehnnr mittelst Wendung und Extraction von einem lebenden 
Kinde entbunden ist. 

(Fortsetzung Folgt.) 


Notizen. 


Berlin. Den zahlreichen Collegen, welche die Petition der Herren 
Professor Dr, Richter, Dr. Spiess sen., Dr. Varrentrapp, Dr. 
Wasserfuhr und Baurath Hobrecht, betreffend die Organisation der 
öffentlichen Gesundheitspflege im Norddeutschen Bunde, unterzeichnet 
haben, wir es von Interesse sein, liber den Erfolg der Petition Näheres 
zu erfahren. Dieselbe ist nunmehr von Dr. Wasserfuhr dem Reichs- 
tage übersandt worden, unterzeichnet von 3700 einzelnen Personen, 
von 4 städtischen Behörden, nämlich den Magistraten von Anclam, 
Demmin und Stargard in Pommern, sowie dem Rath der Stadt 
Meissen im Königreich Sachsen, und von 6 Vereinen, nämlich dem 300 
Mitglieder zählenden Gewerbeverein und dem 40 Mitglieder zühlenden 
Verein der Aerzte zu Bochum in Westfalen, dem ärztlichen Verein 








Mitglieder (lauter selbstständige Bürger) zühlenden Gewerbeverein zu 
Dresden, dem Verein für öffentliche Gesundheitspflege zu Halle a. 3. 
und dem Verein practischer Aerzte zu Gotha. — Von den einzelnen 
Unterzeichneten gehören an: (in runder Summe) 2570 dem Königreich 
Preussen, 404 dem Königreich Sachsen, 46 dem Giressherzogth. Hessen, 
3% beiden Mecklenburg, 130 dem Grosaherzogth. Oldenburg, 18 dem 
Herzogthum Sachsen - Altenburg, 74 dem Herzogthum Braunschweig, 
2 dem Fürstenthum Lippe, 380 der freien Stadt Bremen und ihrem 
Gebiete, 41 der freien Stadt Lübeck. Dem Berufe nach sind unter den 
Unterzeichnens mehr als 1000 Aerzte (1085 einzelne Namen). Unter 
ihnen finden sich 35 Professoren der Mediein, darunter fast sämmtliche 
Mitglieder der medieinischen Facultäten von Breslau, Marburg und 
Greifswald, 5 Regierungs-Medieinalräthe, einige 40 andere Medieinal-, 
Geh. Medieinal- und Geh. Ober-Medieinalräthe, resp. Merlicinal-Insper- 
toren; 56 haben als Kreiephysiker, Amtsphysiker, Übergerichtsärzte, 
22 als Kreiswund- oder Amtswumlärzte, 20 als Oeneralarst, Ober 
stabs- oder Stabsarzt unterzeichnet. Unter den Uebrigen befindet sich 
ein königlicher, ein grossherzoglicher, ein prinzlicher Leibarzt; viele sind 
zugleich Studtverordnete, resp, Stadtverurdnetenvorsteher; ein anderer 
Theil führt die Titel Sanitätsrath oder Geheimer Sanitätsrath. Auch 
von diesen gehört eine namhafte Zahl dem Medicinalbeamtenstande an. 
Unter den nichtärztlichen Unterzeichwern befinden sich 10 Oberbürger- 
meister, nämlich von Prerlau, Potsdam, Frankfurt a, O,, Halle, Frank- 
furt a. M., Hanau, Brandenburg a. H., Cassel, Marburg und Alten- 
burg, mehr als 60 Bürgermeister, unter ihnen die von Coblenz, Stral- 
sund, Butzlau, Waldenburg, Beuthen, Guben, Strieguu, Ohlau, Gleiwitz, 
Pirna, Neustadt E.-W., Parchim, Neustrelitz, Bückeburg, Oldenburg, 
Cum, Gumbinnen, Wiesbaden, Cöslin, Posen, Hadersleben, Stade, 
Essen a,R., Unna, Glauchau, 150 Stadträthe, Senatoren und Rathsherren, 
mehr als 500 Stadtverordnete, Bürgervorsieher und Getmeindevertreter. 
544 sind Kaufleute, 112 Richter oder Rechtsanwälte, 32 Geistliche (evan- 
gelische oder katholische), 78 Beamte verschiedener Art (es finden sich 
unter ihnen Landräthe. Geheime Regierungsräthe, Geheime Legations- 
räthe, Post-, Forst-, Steuer- oder Borgbeamte, Polizeidirigenten und 
Commissarien), 13 Officiere (unter ihnen finden sich die Chargen: Öberst, 
Oberstlieutenant, Major, Hauptmann, Rittmeister und Premierlieutenant 
vertreten), 189 sind Lehrer (unter ihnen eine erhebliche Anzahl von 
Gymnasial-Direetoren und -Lehrern, Schriftsteller, Redacteure, 83 Kit- 
tergutsbesitzer, Püchter und Landwirthe, 5 Schißscapitäne, 44 Rentiers 
und Particuliers, 139 Baumeister und Ingenieure, 107 Apotheker, 17 Di- 
reetoren und Beamte von Lebensversieherungsgesellschaften, mehr als 
800 sind Fabrikbesitzer, Chemiker, Künstler oder Gewerbetreibende fast 
jeder Art, Die Zahl, mehr aber noch die Bedeutung der Unterschriften, 
welche die Petition gefunden hat, beweist ohne Zweifel, dass die ersten 
Unterzeichner sich nur zum Organ von Urtheilen und Wiinschen ge- 
macht haben, welche unter den Aerzten aller Categorien wie unter 
dem höheren Bürger- und Beamtenstande in ganz Norddentschland weit 
verbreitet sind, (Diejenigen Unterzeichner, welche neben ihren com- 
munnlen Aeıntern als Stadtrerordnete oder Stadtrüthe auch ihren spe- 
eiellen Beruf angegeben haben, sind in der obigen Uebersicht doppelt 
aufgeführt.) 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem Sanitätsrath Dr. Krugmann in 
Driesen ist der Rothe Adlerorden 4. Classe, dem Eigenthümer des 
Krankerinstituts bei Sindanglaya auf Java, Dr. Ploem, der König- 
liche Kronenorden 3. Classe, sowie dem practischen Arzt Dr, Simson 
in Labiau der Charscter als Sanitätsrath verliehen worden. 

Personalreränderungen, Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. Bremme in Berlin ist zum Kreiswundarzt des Kreises Soest er- 
nannt worden. Verzogen sind: Dr, Dammann von Paderborn nach 
Lippspringe, Dr. Lüth von Rheydt nach Burtscheid, Wundarzt 1. C]. 
Leeser von Gehlenbeck nach Lübbecke. 

Todesfälle. Kreisphysieus Dr. Gleede in Heilsberg, Regie- 
rungsbezirk Königsberg, Dr. Kleine in Rietberg. 





Bewerber om die den 15. k. M. vacant werdende Hiülfsarst- (Hülfs- 
wundarzt-) Stelle im hiesigen Landkrankenhause, womit ein Jahresgehalt 
von 150 Thle. nebst freier Btation verbunden ist, werden aufgefurdert, ihre 
Meldungsgesuchs nebst Staatsprüfungszeugniss binnen 14 Tagen bei der 
untorgeichneten Behürde einzureichen, 
Cassel, am 18, Februar 1870, 
Die Landkrankenhaus-Direction, 
v. Derubach, 


Sonnabend, N 10. 5. März 1870. 
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berz im Fürstenthum Li i gegen das Argentnm nitrienm mit einigem Nutzen angewendet wurde. 
8 gez MPER Seit meiner zweijährigen Thätigkeit als Brunnenarzt zu Meinberg 


habe ich aber mehrfach Gelegenheit gehabt, die schr günstige Wirkung 
der Kohlensäure in den hiesigen Sprudelbädern zu beobachten. In 
No. 6 des vorigen ‚Jahrganges dieser Zeitschrift ist über Einrichtung 
und Wirkungsweise derselben im Allgemeinen ausführlicher berichtet 
worden. Der Modus der Anwondung besteht kurz gesagt darin, dass 
die ungebundene, in Gasform vorkommende Kohlensäare durch ein fein 
durchlücherten Schlangenralhr in die mit einem doppelten, durchlücherten 
Boden versehenen Badewannen geleitet wird und bei geöffinetem Krahn 
mit 1 Atmosphäre Druck laut brodelnd das Wasser durchstrümt. Die 
Wirkung ist eine mächtig erregende, belebende, analog der der gaareichen 
Stahlbäler, in denen der Bisengehalt bekanntlich ohne jede therapeu- 
tische Bedeutung ist. Die einfachen Sprudelbäder werden ebenso wie 
Stahlbäder bei allen Schwächerustinden mit Vortheil angewendet, als 
Salzsprudelbider — Rehme, Nauheim — bei Serophulose und Abdo- 
minalstockungen, und mit krüftigem, constantem Gasstrom als mächtiges 
Erregungsmittel bei Rückenmarks- und anderen Lähmungen. Bei Tabos 
dorsualis habe ich die günstigsten Erfolge davon gesehen und erlaube 
mir zur Casuistik 2 Fülle aus meinem Journal mitzutheilen. 

I) Der Baurath R. aus Münster, 54 Jahre alt, seit 20 Jah- 
ren verheirnthet, Vater von 2 Sühnen, war bis vor einem .lahre als 
technischer Beamter an der Westfülischen Eisenbahn thätig gewesen, 
hatte sich dann aber wegen vülliger Unfähigkeit zu geistigen Arbeiten 
pensioniren lassen müssen. Derselbe war nach Meinberg geschickt, um 
unsere Schlammbäder zu gebranchen, da er an nervüsem Rheumatismus 
leiden sollte. 

Der eigenthümlieh „sehlottrige Gang", wie solcher allgemein bei 

Tabstikern gefunden wird, erweckte aber schon beim Betreten des 


Physieus Dr. Caspari, Brunnenarzt daselbst. 


Die Behandlung der Tabes doraualis ist nicht #0 hoffnungslos, wie 
vielfach angenommen wird, wenn die zu Grunde liegende Erkrankung 
des Rückenmarks nicht schon zu weit vorgeschritten ist. Ausser der 
Behandlung mit Argentum nitrieum (Wunderlich) wird die Kalt- 
wassercur und die Behandlung mit dem constanten Strome (Remak, 
Clemens) empfohlen und es sind Fälle mit günstigem Erfolge in der 
Literatur mitgetheilt. 

Die früher häufig empfohlenen indiferenten Thermen vermögen 
für sich allein den tabetischen Krankheitsprocess nicht rückgängig zu 
machen, nicht einmal einen Stillstand im Fortschreiten desselben herbei- 
zuführen und findet sich, wie Dr. Karmin in Teplitz ssgt, in den 
Annalen der Thermen kein Fall von gehsilter Tabes verzeichnet. 
Benedikt ist sogar der Ansicht, dass die Tabetischen durch deren 
alleinigen Gebrauch eine Verschlechterung erleiden, wogegen der 
kurze Gebrauch derselben bei entsprechend niedriger Temperatur und 
slternirend mit dem constanten galvanischen Strome mehr oder weniger 
günstige Erfolge aufzuweisen hat, 

Warme Bäder, ebenso die zu lange Daner der kühleren Bäder 
pflegen hei Tabetischen eine Abnahme der motorischen Leistungsfühigkeit 
zur Folge zu haben, während kühlere Bäder von 22?—24° Wärme von 
kurzer Dauer (9 —12 Minuten) die motorische Leistungafähigkeit erhöhen 
können. 

Von der Kaltwassereor habe ich bei Iäjähriger Leitung einer 
kleinen Wasserheilanstalt günstige Erfolge nicht aufzuweisen gehabt, 


Erfolgreiche Behandlung der Tabes dorsualis zu Mein- | Benedikt angegebenen Methode geht mir eigene Erfahrung ab, wo- 
über Anwendung des constanten galvanischen Stromes nach der von % 





5 lich des Stayerhorns, östlich des Buochserhorns, weiter oben durch die 

Feuilleton, Wallensatöcke begrenzt wird. Von dem letzten Orte dieses 'Thales an, 

2. A nt von Grafenort, beginnt der Weg zu steigen und wird allmälig immer 
Einige Notizen über den Alpencurort Engelberg. schwieriger, die sich darbietenden Alponansichten immer imposanter : 
Von in der Tiefe braust in steten, wilden Waaserstürzen das Flüsschen, 

Dr. Carl v. Brunn, die Engelberger An, jenseits dessen die Salisstöcke in schrofen und 

Assistenzarzt der medicinischen Klinik zu Halle, polymorphen Formen sich himmelwärts erheben, die Abhinge bis zur 
{Fortsetzung aus No.9.) Hälfte mit dunkelm Tanmenwald bowachsen, +larüber die frischen und 


Zu den geschütztesten Alpeneurorten der Schweiz, welche sich | stets grilinen Alpweiden, weiter oben die nackten zerklüfteten, felsigen 
darch Milde und doch gleichzeitig leicht erregende Wirkung ihrer Luft | Gipfel mit ihren vielfach und wunderbar geschweiften Steinschichtens 
auszeichnen, gehört unstreitig Engelberg, ein Alpenthal im Canton | Der Glanzpunet dieser Alpenscenerie ist die Stelle, wo in schwindelnder 
Unterwalden, und ich möchte mir daher erlauben, durch die folgenden | Tiefe die wilden Wnsserstürze der Engelberger Aa und des Armmitobel 
Zeilen die Aufmerksamkeit auf dasselbe in höherem Grade anzuregen, als | sich mit einander vereinigen, während aufwärts die himmelshohen Fels- 
diess bisher geschehen ist. — Was zunächst den Weg nach Engelberg | massen sich thürmen — einer der grossartigsten Puncte der Alpenwelt. 
anlangt, so bietet derselbe alle (Genüsse einer Schweizerreise; er führt | Sehr bald erreicht nun der Weg den westlichen Eingang des Engel- 
über Luzern und den Vierwaldstüttersee. Der Eindruck der mannig- | berger Thales, und man geniesst wiederum einen der mächtigsten und 
faltigen Natursconerien dieses schönsten aller Schweizerseen ist ein #0 | überraschendsten Anbliecke: bisher stets im Walde und zu beiden Seiten 
mächtiger, die Luft an seinen Ufern eine so belebende und erfrischende, | von hohen Bergen eingeschlossen, ist man ahnunglos in die Nähe seines 
dass man hier gern einige Tage weilt, um von der Reise zu ruhen | Zieles gelangt, bis man plötzlich aus dem Walde heraustritt und nun 
und sich allmälig an die Alpenluft zu gewöhnen. Sehr geeignet hierzu | eines der prächtigsten Panoramen vor sich hat: zu unseren Füsson 
sind namentlich Stansstadt und Beppenried, beides Landungsplätze der | breitet sich in friedlicher Stille, rings von den herrlichsten, grünen, 
Dampfboote, beide durch gleich reizende Lage ausgezeichnet. Der | duftenden Matten umgeben, das Alpendürfchen Engelberg aus; die seit- 
Weg von hier nach Engelberg führt einige Stunden durch ein lieb- | liche Einfassung bilden hohe Berge mit kahlen, nackten Gipfeln und 
liches Gebirgsthal, das auf allen Seiten durch imposante Höhen, west- | den Hintergrund die in den letzten Strahlen der untergehenden Fonne 
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Ziminers die Vermuthung, es handle sich um eine Rückenmarkserkrankung, 
die sich denn auch bestätigt fand. Beim Stehen mit geschlossenen 
Augen füngt Patient an zu taumeln, beim Gehen werden die Füsse 
rasch vorwärts geschleudert, gleichsam als ob sie auf eigene Hand 
vorwärts wollen; bei eintrotender Ermidung besteht ein grosser Drang 
zu vielem und raschem Gehen, wobei die Füsse mit dem Hacken auf- 
gesetzt werden; häufige Ianeinirende Schmerzen in den unteren Extre- 
mitäten, von der Lumbargegend abwärts; Ameisenkriechen und Pelzig- 
sein der Füsse. 

Der Drang zum Uriniren tritt häufig ein, Urin geht aber nur 
tropfenweise ab, Stahlgang »o erschwert, dass die Finger dabei zu 
Mülfe genommen werden müssen. 

Ganz besondere wird noch über anhaltende Schlaflosigkeit, 
drückenden Schmerz über den Augen geklagt; das Schvermögen hat so 
abgenommen, dass nur wenig mehr gelesen und kaum die allernächsten 
Gogenstünde erkannt werden können. Dabei eine sehr deprimirte, 
melancholische Stimmang; wollte schon am dritten Tage wieder fort, 
fünde doch keine Hülfe mehr für sich. 

Behandlung: Kurze Sprudelbäder — anfangs von 7, später 
von 10 Minuten und 22* Wärme; Nachmittags ein Sprudelsitzbad von 
15 Minnten und 12° Wärme. Jeden achten Tag wird, um. Ueber- 
reizung zu vermeiden, mit den Bädern pausirt. Morgens und Abends 
je 2 Glas Salz- und I Glas Stahlbrunnen. 

Gegen die vorhandene Schlaflosigkeit wird mit günstigem Erfolge 
Bromkali genommen. 

Nach den ersten Bädern zeigte sich keine Verinderung im Be- 
finden des Patienten, im fünften Bade stellte sich leichtere, strahl- 
fürmige Urinentleerung ein, nach demselben ein Gefühl grüsserer Leich- 
tigkeit in den Beinen, so dass die Füsse leichter gehoben werden 
konnten. Joden achten Tag wurde das Dad ansgesetzt, ansserdem aber 
in sonst unveränderter Weise, nur mit allmälig gesteigerter Einstrümung 
der Kohlensäure, damit fortgefahren und ein allmäliger Fortschritt zur 
Besserung bemerkt. Disse, resp. der Beginn der Herstellung zeigte 
eich zuerst in der Harnentleerung, welche nach dreiwöchentlichem Cur- 
gebrauche wieder in normaler Weise geschah, nach 4 Wochen erfolgte 
die Stahlentleerung, wenn auch noch beschwerlich, ohne Nachhülfe. 
Die laneinirenden Schmerzen wurden geringer, Patient konnte, ohne zu 
wanken, mit geschlossenen Augen stehen. Nach 6 Wochen sind alle 
Schmerzen verschwunden, das Ziehen in der Lendengegend, das Pelrig- 
sein der Filsse hat sich verloren. Das Schleudern der Füsse beim 
Gehen verliert sich, die Bewegung der Beine und Füsse wird natür- 
lich, leichte Ermüdung bleibt indessen noch zurück. 

Kopf und Sensorium sind frei, die Sehkraft ist gebersert, so dass 
Patient sich wieder durch Lectüre unterhalten kann. Die Stimmung 
ist auffallend heiter, aus dem lebensmüden Hypochonder ein witziger 
und munterer Gelellschafter geworden. 

Wegen eingetretener „Uebersättigung'* musste die Cur abgebrochen 
werden; es kann aber keinem Zweifel unterliegen, dass bei nüchst- 
jähriger Wiederholung derselben die noch vorhandenes Schwäche in den 
unteren Extremitäten beseitigt, die Arbsitsfühigkeit und somit voll- 
ständige Herstellung des Patienten wieder erlangt werden wird. 

2) Der I4jährige 3. aus Oertinghausen war 3 Wochen im Kranken- 
hause zu D. an Magencntarrh behandelt und dam als Reconvalescent 








erglühenden Gletscher und Schneefelder des Titlis und Grassen; ein 
wunderbar schöner Anblick, der Jelem Befriedigung einflöast und den 
Ausruf entlockt: „Hier ist gut sein, hier lasst nns Hütten bauen.‘ 
Der Weg wendet sich nun mehr östlich und erreicht bald das eigent- 
liche Dorf, dessen einzelne Hiuser zwar in der ganzen Thalmulde zer- 
streut liegen, dessen Haupteomplex jedoch nın das inmitten des Thalea 
gelegene Benedictinerklöster grappirt ist. 

Das Thal hat eins Richtung von Westen nach Osten, besitzt eine 
Länge von 2 Stunden, eine grösste Breite von einer halben Stunde 
md befindet sich in einer Höhe von 1024 Metern (— 3262", Fuss), 
gehört mithin in die zweite Classe Lombards, Dasselbe ist von allen 
Seiten von hohen Bergen eingeschlossen, so dass man von innen nir- 
gends einen Ausgang wahrnimmt, und zwar nach Wosten und Nord- 
westen von den Wallenstöcken, nach Norden vom Rigidalstock, dem 
Genchispiel und dem Engelberg, in grösserer Entfernung im Nordosten 
liegt der Weissstock und der Hahnen, östlich die Spannörter, südöstlich 
der Grassen und südlich der Titlis, die drei letzten mit ewigem Schnee, 
Fimen und Gletschern bedeckt, südwestlich der Bitzistock, dessen 
kammartige Höhen bis zu den westnordwestlich gelegenen Valisstücken 
sich hinziehen, und diese letzteren treten wieder den Wallenstöcken so 
nshe, dass dadurch das Thal auch im Norden vollständig abgeschlossen 
und von allen Seiten heftigeren Luftströmumgen der Zugang be- 
nommen ist. Der Thalboden ist üppige Wiese, nur kleine Stellen sind 
als Ackerland cultivirt und dienen zum Anbau von Kartoffeln, Hanf 
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in die Heimatlı entlassen worden. Hier angekommen trat bedautende 
Verschlechterung in seinem Befinden ein, häufige Frostanfälle wechselten 
mit Hitze, dabei brennender Durst, bitterer Geschmack und vollstän- 
dige Appetitlosigkeit, Schlaflosigkeit. Magen- und Lebergegend empfind- 
lich gegen Druck, ohne dass Palpation und Pereussion eino nachweis- 
bare Veränderung ergab. In kurzer Zeit wurde bei der leisesten Be- 
rührung der ganze Leib äusserst schmerzhaft, gleich reizbar wurde der 
Magen, der weder feste noch flüssige Stoffe bei sich behielt. Herz- 
palpitntionen, kurze, kouchende Respiration, heftige Schmerzen in den 
Oberschenkeln und in den Waden traten ein, mitnnter auch krampfhafte 
Zuckungen in den unteren Extremitäten und krampfhaftes Zusammen- 
ziehen in den Wadeumuskeln, — Urin sparsam, sonst normal; Stuhl- 
gang hart und selten. — Nach 3 Monate langem vergeblichem Ge- 
brauche uller Narcotica und Nervina, theila mit Chinin oder Martialien 
verbunden, wurde das Erbrechen zwar durch Solutio Fowleri gestillt, 
weitere Besserung aber nicht erzielt, Nach und nach war vollständige 
l.ühmung der unteren Extremitäten eingetreten, die sich auch ganz 
ohne Empfindung zeigten. 

Zum Skeletts abgemagert, im höchsten Grade der Anämie, un- 
fühig sich im Bette aufzurichten, zu sitzen oder eine willkürliche BDe- 
wegung mit den Beinen zu machen, kam der Kranke nach Meinberg. 
Respiration sehr karz und kenuchend, der ganze Leib schmerzt bei der 
leisesten Berührung, ist leor und zusammengezogen. Die unteren 
Extremitäten sind in beständig zitternder Bewegung; Urinentleorung 
geht nur tropfenweise vor sich, Stuhlgang achr erschwert. 


Die physicalische Untersuchung ergiebt ein blasendes Geräusch 
nach dem 2. Herztone, sonst keine organische, durch Untersuchung 
nachweisbare krankhafte Veränderung. 


Wenn die Diagnose auch wohl nicht auf eigentliche Tabes dor- 
sualis gestellt werden konnte und überhaupt dunkel erschien, so lag 
doch jedenfalls eine vom Rückenmark ausgehende Lähmung vor, deren 
Behandlung dagegen nach den vorliegenden Erfahrungen nicht zweifel- 
haft erscheinen konnte. 


Es wurden Sprudelbäder von 24° Wärme verordnet, mit 5 Minuten 
anfangend und langsam auf 10 Minuten steigend. Auch mit dem Ein- 
strömenlasson der Kohlensäure war man allmälig von der halben zur 
vollen Kraft gestiegen, anfangs längere, dann kürzere Pausen damit 
machend. Jeden 6. Tag wurde mit dem Bade regelmässig ausgesetzt, 
such sehon früher, wenn sich Zeichen von Aufregung im Befinden des 
Kranken bemerken liessen, Morgens und Nachmittags Stahlbrunnen 
in kleinen Portionen. 


Patient musste in und aus dem Bade gehoben, ebenso in dem- 
selben gehalten werden. Die Bäder wurden gut vertragen, bei den 
ersten Bädern war ich zugegen, der Kranke fühlte sich im Bade gleich 
leichter, die Respiration wurde freier, das Zucken in den Beinen hörte 
auf und konnten diese schon nach einigen Tagen im Dade wilikiirlich 
bewegt werden. 

Diess Gefühl von Leichtigkeit und grösserer Beweglichkeit blieb 
dann auch nach dem Bade, erst nur ganz kurz, nach und nach immer 
länger zurück, Nach dem 16. Tage konnte Patient das Bad ohne 


Hülfe vorlassen, nach 4 Wochen mit Hülfe von 2 Stöcken nach seiner 
etwa 300 Schritt entfernten Wohnung zurückgehen, vor dem Bade 


und etwas Gemüse, die unteren Abhänge sind mit Alpenweiden und 
grünen Matten bedeckt, in weiterer Höhe fulgt die Zone des Waldes, 
welcher unterwirts aus Ahorn, Buchen, vermischt mit Tannen, weiter 
oben nur aus Tannen besteht; über der Waldregion erheben sich die 
schrofen Felsen bis zur Höhe von 8— 10000 Fuss. Die Wiesen- 
vegetation ist eine sehr üppige und prangt stets im frischesten Grün; 
selbst zur Zeit der grüssten Wärme zeigt sich nie cine Spur des gelben, 
verdorrten Zustandes, wie man in der Ebene ihn zu schen gewöhnt ist. 
Das Thal wird der Länge nach von der Engelberger Aa durchströmt 
und ausserdem von vielen Gebirgsbächen durchschnitten, indem den 
Bergabhängen zahlreiche Quellen entströmen, die simmtlich ein sehr 
reines, klares Wasser horvorsprudeln; nach jedem Regen wird die Zahl 
derselben noch bedeutend vermehrt, weil dann von jeder irgend steileren 
Felswand kleinere und grössere Wasserfälle herabstirzen. Diese, sowie 
der in jeder Nacht sich niederschlagende Than sind der Ueppigkeit des 
Pflanzenwuchses sehr fürderlich und verhüten gleichzeitig ein Füstiges 
Austrocknen der Atmosphäre, 

In Folge der allseitigen Cernirung mit hohen Bergen ist die Luft 
in Engelberg sehr ruhig und mild, doch nie schwül und drückend; 
denn das Thal ist weit genur, um vor der lästigen Glühhitze eines 
engen Gebirgskessels hinlänglich bewahrt zu sein; ebenso verhütet die 
beträchtliche Höhe über dem Meere, dnsa die Temperatur eine zu hohe 
werden könnte. Selten steigt in der heissesten Sommerzeit, im Juli 
nämlich, das Thermometer vorübergehend auf 26° C., indess auch diese 
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fehlte ihm aber die Kraft dasu und musste er von seiner Wohnung 
zum Badshauss immer noch gefahren werden. 

Appetit und Verdanung wurden gut, Bespiration frei und leicht, 
das Zittern und Schmerzgefühl in den unteren Extremitäten hörte auf, 
Urinentleorung ging gut von statten und so die Besserung immer weiter 
voran. Bald wurde nur noch ein Stock zu Hülfe genommen, der 
Weg in’s Bad auch zu Fusse gemacht, so dass Patient nach Swüchent- 
licher Cur geheilt entlassen werden konnte, bis auf die unerklärbare 
Schmerzhaftigkeit des Leibes, die sich aber auch nach und nach ver- 
loren hat, so dass Patient sich jetzt vollkommen gut betindet, sogar 
im Stande ist, an den Turnübungen theilzunehrmen. 

Es könnten noch verschiedene Fülle von geheilten Centrallähmungen, 
d. h. von solchen Lühmungen, welche von den Nervencentren ausgehen, 
mitgetheilt werden, diese aber nur Wiederholungen des schon Gesagten 
sein, Bemerken will ich jedoch noch, dass auch bei solchen Läh- 
mungen, welche in Erschütterung des Rückenmarks begründet oder 
nach apopleetischen Anfällen zurückgeblieben sind, und gauz besonders 
bei letzteren (in Verbindang mit Schwefelbädern von 27—25° Würme 
und 20 Minuten Dauer, die letsten 5—8 Minuten mit Einströmen der 
Kohlensäure) sehr günstige Erfolge erzielt wurden, Bei letsteran muss 
aber eins schr genaue Veberwachung des Kranken beobachtet 
werden, da die mächtig erregende Wirkung der Kohlensäure leicht 
überreisend werden kann und dann oft mehrere Tage damit pausirt 
werden musz. 


Ueber das Recidiv der Meningitis tuberculosa. 
von 
Sanilütsraih Dr. Joseph Bierbauın. 

Das Reecidiv der Meningitis tuberceulosa ist ein Punct, der, wenn 
er auch in der Lehre dieser Krankheit nicht ganz mit Btillschweigen 
übergangen ist, doch nicht die Anfmerksamkeit und Würdigung ge- 
funden hat, die er wohl verdient. Im Ganzen kommen nur wenige 
Schriftsteller, inwiefern mir die Literatur bekannt ist, auf den Rlick- 
fall dieses Hirnleidens zurück. 

Barthex und Rilliet haben nur drei Fälle beobachtet, in denen 
die Meningitis tuberoulosa bei ein und demselben Kinde sich zum 
zweiten Male wieder einstellte. Ein I1ljähriges Mädchen, welches im 
6. Lebensjahre dieses Hirnleiden überstand, wurde im 11. Lebensjahre 
aufs Neue von derselben Krankheit befallen and ging nun zu Grunde, 
Ein anderes 11jühriges Mädchen kam «dus erste Mal wider Erwarten 
mit dem Leben davon, unterlag aber der Meningitis tuberculosa 2 Jahre 
später. Es konnten bei diesem Kinde zwei tuberculöse Lungenerup- 
tionen nachgewiesen werden. Die eine Eruption entsprach der in ihrem 
Verlaufe aufgehaltonen Tubereulose, während die andere den Vorboten, 
welche 6 Wochen den acnten Zufällen der Meningitis vorhergegangen 
waren, entsprach, Der dritte Fall betraf ein l0jähriges Kind, weiches 
im 5. Lebensjahre vn einer Meningitis befallen worden war. Das erste 
Mal ging die Krankheit, obgleich sie im dritten Stadium angelangt 
war, doch in Genesung über, dagegen endete sie das undere Mal tödt- 
lich. Bei der Seetion konnten sogar die chronische und die acute 


Tuberkeleruption von einander unterschieden werden. — H. Hahn 
gedenkt kurz eines 5 Jahre alten Kindes, mit erblicher Anlage zur 
Meningitis tuberculosa, welches 2 Jahre nach der Heilung abermals von 
diesem Hirnleiden befallen wurde uf) starb. — A. Vogel berichtet 
also: „Ganz aus dem Anfange ıneiner medicinischen Laufbahn erinnere 
ich mich eines Falles von ziemlich ausgesprochenem Hydrocephalus, in 
welchem Genesung eintrat und das Kind nach mehreren Wochen an- 
scheinend vollkommen gesund ontlassen werden konnte. Derselbo 
Knabe von 7—8 Jahren kam aber 1 Jahr nach der ersten Erkrankung 
wieder in Behandlung und starb nun an Meningealtubereulose und 
grossem Iydroophalischem Frgasse, wovon wir uns auch durch die 
Section überzeugten.‘ 

An diene Fälle erlaube ich mir eine Beobachtung ans meiner 
eigenen Erfahrung anzureihen, che ich auf das Recidiv der Meningitis 
tuberculosa selbst näher eingehe. 

Marie P,, 11 Monate alt, war anfangs an der Mutterbrust gut 
gedieben, hatte aber in letzterer Zeit sichtlich abgenommen. Der Vater 
liebte den Branntwein und ging nach längerem Siechthume zu Grunde, 
die Mutter leidet an chronischem Bronchialcatarrh und verlor einen 
Bruder an tubereulöser Lungenschwindsucht. Ein Bruder des Kindes 
hatte geschwollene Halsdrüsen, die Anschwellung unter dem Kinn ging 
in Eiterung über, 

Am 22, Juli 1539. Das Kind litt bereits mehrere Tage an Er- 
brechen, als ich hinzu kam. Nas Erbrechen bestand noch fort und 
erfolgte oft, besonders beim Aufnehmen des Kindes oder bei Bewegungen 
des Kopfes. Das Kind konnte den Kopf ohne Unterstützung nicht 
aufrecht halten, sondern liess ihn unwillkürlich von der einen Seite 
nach der anderen fallen. Der Kopf fühlte sich, besonders auf der Stirn 
und am Hinterhaupte, brennend heiss an, der Puls war beschleunigt, 
wie die Respiration, die Carotiden pulsirten stark. Das Kind schlum- 
merts viel, schreckte auf, war sehr verdriesslich, rieb häufig die Nase 
und verrieth Lichtscheu, Das Gesicht hatte ausser den Fieberanfällen, 
die in unregelmässigen Zeiträumen eintraten, eine blasse Farbe und die 
Hände and Füsse fühlten sich kalt an. Der Durst war vermehrt, die 
Zunge wenig belegt, der Stuhl träge, die Urinseeretion sparsam, der 
Bauch eingefallen. 

Diese Symptomengruppe blieb mehrere Tage unverändert fort- 
bestehen. Erst allmälig nahm die Hitze des Kopfes und das Erbrechen 
ab und liessen nun auch die andereu Zufälle nach. Am 2. August 
hörte die ärztliche Behandlung auf, da aunser der Schwäche und Kraft- 
einbusse nichts Kraukhaftes mehr an dem Kinde zu finden wer. 

Die Medication bestand in der Application von 4 Biutegeln an 
die Mastoidfortsätze und im Auflegen von kalten Fomenten auf den 
Kopf. Zugleich wurde innerlich alle 2 Stunden 3 Centigramm Hydrar- 
gyram chloratum mite, im Ganzen 81 Centigramm, gegeben. 

Im Februar 1840 wurde das damals 18 Monate alte Kind von 
fieberhaftem Bronchinlcatarrh, der sich nach Btägiger Behandlung wieder 
verlor, befallen, 

Am 11. November des eben angegebenen Jahres wurde ich aber- 
mals gerufen. Das Kind litt bereits einige Zeit an Keuchhusten, der 
gerade epidemisch herrsehte. Doch diess war nicht die Veranlassung 
zum Hülferufe, sondern eine andere Krankheit, die sich zum Keuch- 
huston hinzugesellt hatte, verlangte ärztlichen Rath. Das jetzt beinahe 








Temperatur ist hier weit weniger drückend, als in der Ebene, auch 
bei dieser Wirme bleibt die Luft erfrischend und belebend; denn ohne 
dass man lästigen Wind bemerkte, finden doch schr häufig annfte Luft- 
strömungen statt, welche die Atmosphäre angenehm erfrischen, und 
namentlich sind es wieder die Gebirge, welche, wie sie das Thal gegen 
Luftzug und raue Winde schützen, so auch vor übermässiger Schwüle 
bewahren, indem in den hwissesten Tagen des Sommers gegen Mittag 
meist eine frische Gletscherbrise von den Spannörtern, dem firnssen 
und Titlis die Gluth des Tages kühlt, Nur in den frühesten Nach- 
mittagsstunden wird bisweilen die Wärme etwas empfindlich, aber nie 
eigentlich beschwerlich und drückend. Lebrigens bleibt im Ganzen die 
Luft im Sommer während des Tages gleichmässig mild und warm und 
wird erst gegen Abend kühler; die Nächte dagegen aind stets frisch 
und daher sowohl diese, als auch die späten Abendstanden von Pa- 
tienten stets im geschlossenen Zimmer zuzubringen. Aber selbst beim 
Umschlag der Witterung, beim Eintritt von Regenwetter, kommt nie 
ein erheblicher Temperatursprung vor, wie aus den weiter unten bei- 
gefügten Tabellen ersichtlich, wo die grüssten Differenzen der Tages- 
temperatur verzeichnet sind. 

Die Windesrichtungen zu den verschiedenen Tageszeiten sind ziem- 
lich constant, in den Monaten Juni, Juli, August und September, welche 
bis jetzt allein zur Cur benutzt worden sind, folgende: In den frühen 
Morgenstunden weht fast stets der Südost, dem um c. 9 Uhr Weast- 
wind folgt und meist bie in die apäten Nachmittsgestunden andauert, 


nur in den Abendstunden int die Windrichtung wechselnder, bald Ost, 
bald West, doch übt dieser Wind, aus welcher Richtung er auch 
kommen mag, stets nur einen erfrischenden, keinen kältenden Einfuss 
auf die Atmosphäre aus. Der in den Alpen so sehr erschlafende Siid- 
wind (Föhn, Siroceo), herrscht in den genannten Monaten im Ganzen 
selten und hält meist nur einen halben bis ganzen Tag an; er kommt 
ans den afrikanischen Steppen und bringt grosse Wärme, die meist 
eine bedeutende Zunahme des Feuchtigkeitsgehaltes der l.uft und Regen 
bedingt. 

Auch der Winter, welcher in den meisten hochgelegenen Alpen- 
dörfern schr ranhe Seiten herauskchrt, hält sich hier in missigen 
Schranken, das Thermometer fällt auch in den kältesten Tagen nicht 
unter — 15— 17°C, und auch der jetzt allerdings vorherrschende Ost- 
wind soll höchstens 3-—4 Mal den Winters zu Storm aussrten. Schnee 
fällt und liegt keineswegs so häufig, wie man gewöhnlich annimmt, 
doeh fallt meist anf einmal so viel, dass die Passage auf dem oben 
beschriebenen, ziemlich steil ansteigenden Wege auf einige Tage unter- 
brochen und das Dörfchen so lange von der Mitwelt abgeschnitten ist. 
Vobrigens haben dieses Verhältnisse für uns bis jetzt noch weniger 
Interesse, da Engelberg noch nicht als Wintereurort benutzt wird, ob- 
gleich es dazu vielleicht ebenso berechtigt und qualifieirt ist, wie sein 
begünstigter Rivale im Engardin, Davos. 

(Schluss folgt.) 
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2 Jahre 6 Monate alte Kind träumte in letzterer Zeit so ängstlich von 
einer Katze, dass os im Bette aufsprang und laut schrie. Es war 
üusserst verdriesslich und mürrisch, und schlug mit den Händen um 
sich, wenn Jemand sich der Wiege näberte; es schlummerte viel und 
hatte zeitweise Hitze und geröthete Wangen. Am Tage vor meinem 
ersten Besuche war ausser den Keuchhustenanfällen 2 Mal Erbrechen 
eingetreten. Die Zunge war weisslich belegt, die Nase trocken, ler 
Stuhl erfolgt, der Puls frequent, die Respiration leise und ruhig, von 
tiefen Seufsern unterbrochen. Man bemerkte weder am Kopfe noch 
auf dem Bauche Hitze, und an den Extremitäten war die Temperatur 
der Haut eher gesunken als normal. Die Nase wurde oft gerieben. 
Die Augen scheuten das Licht und die Pupillen hatten sich zusammen- 
gezogen, die äusseren Gehürgänge zeigten kaum eine Spur von Schleim- 
absonderung. 

Es wurden 4 Bintegel an den Kopf gesetzt, 2 Vesicatore an die 
Waden gelegt und innerlich alle 2 Stunden ein Pulver aus 3 Centigramem 
Calomel verordnet. 

Am 12. November. In den Morgenstunden sass das Kind auf 
einem Stühlchen am Tische bei der Mutter und spielte mit seinen 
Spielsachen und wollte ussen, wurde aber bald nachher wieder äusserst 
mürrisch und schlummersüchtig. Das Kind rieb noch häufig die trockene 
Nase, schluckte stets etwas nieder, als wenn etwas gegen den Hals 
aufstieg. Erbrechen trat heute nicht ein, dagegen wurde bisweilen ein 
kreischendes Geschrei ausgestossen. Auch hörte man zeitweise ein kurz 
abgestossenes Hüsteln, während der Keuchhusten sich seltener wahr- 
nehmber machte. Blässe des Gesichtes wechselte mit Röthe der Wangen 
ab. Die Augenlider waren gerunzelt, die Augen hatten sich in ihre 
Höhlen zurlickgezogen und zeigten Gefässbüschel, die Pupillen waren 
verengt, der Blick bisweilen stier. Der Stuhl bestand aus grünen, in 
Wasser schwimmenden Massen, der Bauch war eingefallen, die Urin- 
secretion spärlich, der Harn bildete ein weissliches Sediment, während 
die andere Flüssigkeit eine weingelbliche Farbe hatte, Die Temperatur 
war weder am Kopfe noch an den anderen Körpertheilen erhöht, 

Abends 8 Uhr traten Convulsionen ein, die lange auhielten, Die 
Pupillen erweiterten sich stark, zogen sich aber bei einfallendem Lichte 
wieder zusammen, der Puls schlug langsamer und wurde beim Nach- 
lasse der Convulsionen wieder frequenter. Das Kind griff mit der 
Hand oft nach dem Kopfe, Ausserte keine Schmerzempfindung an den 
Vesicatorstellen, wo sich grosse Blasen vorfanden, und trat mit Gewalt 
die Bedeckung ab. Zeitweise wiederholte sich das scharfe, kurz ab- 
geatossene Hüsteln. Die Haut fühlte sich trocken und kalt an. 

Am 13. November. Die Verdriesslichkeit ging so weit, dass das 
Kind nicht nur Jeden, der sich der Wiege nähern vollte, mit dem 
grössten Unwillen abwehrte, sondern auch seine eigene Mutter und sich 
selbst in die Finger biss. Es duldete durchaus die Bedeckung nicht, 
vielmehr trat es sie mit den Füssen jedesmal gleich wieder ab, Das 
Kind hielt die Rückenlage ein und hatte die Beine weit auseinander 
gelegt, führte die Hand hänfig nach der Nabelgegend und setzte das 
emsige Nasenreiben fort. Zu wiederholten Malen erhob sich ein hitziges 
Fieber, weiches oft 2 Stunden andanerte und von Schweiss, besonders 
am Kopfe, gefolgt war. Die Wangen waren bald geröthet, bald blass, 
der Puls frequent, die Respiration beschleunigt und stöhnend. Das 
Kind hatte einen »tieren Blick und fiel bald nach dem Aufwachen 
wieder in tiefen Sopor. In den Abendstunden war die Temperatur 
der Haut erhöht und hatten sich zwei fäculente, mehr calomelartige 
Stühle eingestellt. Der Urin floss noch immer sparsam, salı weisslich- 
trübe aus und bildete einen gelblichen Bodensatz. 

Am 14. November. In verllossener Nacht liess das Kind 4 Mal 
und um 9 Uhr Morgens wieder viel Urin, der wasserhell war und sich 
nicht niederschlug. Dagegen erfolgte im Laufe des Tages die Urin- 
ausleerung selten. Während der Morgenzeit lag das Kind anhaltend 
in tiefer Schlafsncht, konnte den Kopf nicht aufrecht halten, sondern 
liess ihn hin und her fallen, grif nach dem Kopfes und den Ohren, 
oder fuhr mit der Hand über das Gesicht hin, oder legte sie in die 
Nabelgegend, trat das Deckbett ab und hielt die Beine weit auseinander 
gespreizt, Auch heute kratzte und biss sich das Kind selbst und An- 
dere. Das Gesicht war blass und ernst, der Durst geringe, die Zunge 
wenig belegt, der Bauch tiefer eingerunken, beim Drucke nicht schmerz- 
haft, Die Lippen waren spröde und aufgesprungen, die Olrmuscheln 
binss, die Pupillen zusammengerogen und empfindlich gegen das Licht. 
Die Temperatur der Haut war nicht erhöht, der Puls frequent, klein 
und regelmässig, die Respiration ruhiger als gestern. Zeitweise trat 
heftiges Fieber ein und rötheten sich die sonst biassen Wangen. 

Abends um 8 Uhr erschienen abermals Convulsionen, die über 
eine ganze Stunde anhbielten. Während der Convulsionen stellte sich 
in rohiger Rückenlage Erbrechen zäher Schleimmassen ein. Der Keuch- 
kusten trat weniger heftig auf und endete ohne Erbrechen, dagegen 
liess sich das kranke, kurz abgestossene Hüsteln häufiger hören. Das 
Kind sprach heute, wie gestern, im schlefsüchtigen Zustande für sich 


hin und murmelte unverständliche Worte, Nach dem Aufwachen war 
es munterer, fiel aber bald wieder in den comatösen Zustand zurück, 
Die Sprache hatte sich auffallend verändert, jede einzelne Silbe wurde 
ungewöhnlich lung gezogen. Ein Druck auf die Halswirbel verursachte 
Schmerz und Weinen, ohne dass Thränen flossen. Die Pupillen waren 
jetzt erweitert, zogen sich aber bei einfallenden Lichtstrahlen wieder 
zusammen. Im Laufe des Tages erfolgte nur ein einziger Stuhl, von 
grüner Farbe und breiartiger Uonsistenz. 

Am 15. November. Während der vorausgegangenen Nacht und 
in den Morgenstunden dieses Tages dauerten die Cunvalaionen fast an- 
haltend fort und wurden die Augen nach oben gedreht. Die Pupillen 
waren nicht sehr erweitert, der Puls äusserst frequent und klein. Das 
schr abgemagerte Kind starb im Laufe des Tages am fünften Tage 
der Behandlung. 

Dieses Hiroleiden war den Symptomen und dem Verlaufe nach 
binlänglich als Meningitis tubereulona gekennzeichnet und köunute mit 
Meningitis simplex nicht verwechselt worden. Das Kind stammte aus 
einer Familie, in der die Tuberculose erblich ist, und trug selbst die 
Merkmale der scrofulo-tuberculösen Diathese an sich, Die erste Er- 
krankung sowohl als die zweite erfolgte nicht plötzlich und bei voll- 
stündiger Gesundheit, aondern stellte sich schleichend ein und erschien 
unter Wurboten. Das erste Mal trat die Meningitis tuberculoss mehr 
bei anscheinendem Wohlseio ein, dagegen war das zweite Mal das 
serofulo-tuberculöse Ergriffensein weit offenkundiger ausgesprochen. 

Der obeu mitgetheilte Fall beweist ebenfalls das nbermalige Auf- 
treten der Meningitis tuberculosa. Der Rückfall erfolgte otwa 16 Mo- 
nato nach der ersten Erkrankung. In den beiden von H. Hahn und 
A. Vogel erwähnten Fällen betrug die Zwischenzeit 1 bia 2 Jahre. 
Barthez und Rilliet geben die Zwischenzeit, in der die Meningitis 
tuberculosa ein Recidiv mache, auf I bis 5'/, Jahre an. Dürfen wir „us 
diesen Boobachtungen einen Schluss machen, so liegt die Annahme 
nahe, dass das Recidiv nicht =0 bald der ersteren Erkrankung folge. 
Jedoch müssen wir erst noch eine viel grössere Zahl von Krankheits- 
füllen vor uns haben, um die zwischen der ersten und zweiten Er- 
krankung mitten inne liegende Zwischenzeit des Rückfalles mit grösserer 
Zuverlässigkeit angeben zu können. 

Dagegen ist es eins wohl verbürgte Thatsache, dass das Recidiv 
der Meningitis tuberculosa zu den Seitenheiten gehört. Die grosse 
Sterblichkeit an diesem Hirnleiden erklärt uns diese Erscheinung nicht 
vollständig, vielmehr muss das wahre Sachverhältniss noch anderweitig 
begründet sein. Auch darin ist man einverstanden, dnss das Recidiv 
der Meningitis tubereulosa einen tödtlichen Ausgang nehme. Diese 
erhellt schon eher. 

Mit der Seltenheit des Rückfalles ist eine andere Frage nahe ver- 
wandt. Das abermalige Aufireten der Meningitis taberculosn int gewiss 
nicht ein zufälliges Ereigniss, sondern lehnt sich sicher an ein gewisses 
Naturgesetz. Es fragt sich daher, welche Bedingungen wohl das Re- 
eidiv dieses Hirnleidens veranlassen. Ein wichtiger Anhaltspunet int 
schon gewonnen, wenn man festhält, dass die Meningitis tuberculosa 
nicht immer mit vollständiger Genesung endigt, sondern bisweilen nur 
in eine anscheinend vollständige Gesundheit übergeht. Kehren auch 
alle Geistesfähigkeiten und die motorische Kraft der gelähmten Glieder 
wieder zurück, so bleiben doch mitunter gewisse Störungen des Narven- 
systems bestehen. Das Verschwinden der Symptome der Krankheit 
beweist, wie Barthez und Rilliet bemerken, noch keineswegs das 
Verschwinden der organischen Störungen, In jenen Fällen, wo die 
Heilung der Meningitis tubereulosn keine ganz vollständige, sondern nur 
eine vorübergehende, eine scheinbar vollständige ist, bleibt im Gehirn 
und in seinen häutigen Hüllen eine chronische Störung zurück. Bei 
gleichzeitiger Fortlauer der serofalo-twberculösen Diathess, die noch 
nicht zum völligen Abschluss gekommen, dürfte es wohl weniger be- 
fremden, wenn dieses Hirmleiden nach Einwirkung irgend einer an- 
sprechenden Ursache aufs Neue zu einer gelegenen Zeit zurück- 
kehrt. 

Nicht weniger dunkel als die innere Verfassung des Organismus 
sind auch die Gelegenheitsursachen, welche das anscheinend erloschene 
Feuer wieder anfachen und in Flammen setzen. Barthez und Rilliet 
meinen, dass das Recidir der Meningitis tuberculosa durch äussere, 
vermittelnde Momente nur wenig beeinflusst werde. Dieser Behauptung 
gegenüber will ich nur erinnern, dass in dem von mir beobachteten 
Falle der Keuchhusten sicher eine grosse vermittelnde Wirksamkeit 
bethätigte. Ohne Zweifel können auch die Masern das Reeidiv veran- 
lassen. Ebenso dürfen wohl die antihygienischen Verhältnisse, inso- 
fern sie nach der ersten Erkrankung die serofulo-tuberenlöse Disthese 
begünstigen oder unterhalten, als gelegentliche Bedingung angeschuldigt 
werden. Es wäre ferner noch zw untersuchen, ob die erbliche Anlage 
das abermalige Auftreten der Meningitis tuberculoss mehr beeinfusse, 
als die erworbene scrofulo-tuberculöse Diathese, und wie sich dabei das 
Alter, das Geschlecht, die Jahreszeiten und andere prädisponirende 
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Momente verhalten. Jedenfalls ist allen Bedingungen Rechnung zu 
tragen, um dem wahren Sachverhältnisse um so näher zu kommen. 

Barthez und Rilliet halten «dafür, dass die gwischen dem ersten 
Auftroten der Meningitis tuberculosa und ihrer abermaligen Rückkehr 
mitten inne liegende Zwischenzeit auf eine Art sugenblicklicher Er- 
schöpfung der dinthetischen Manifestation hindente. Finde sich doch 
ein ganz ähnliches Verhältniss bei der tuberculösen Lungenphthise, in 
der zeitweise Tuberkelablagerungen ebenfalls durch Zeiträume einer 
scheinbaren Genesung getrennt seien. Diese Auffassung hat viel für 
sich, mag der augenblickliche Stillstand der serofulo-tuberculösen Dia- 
these oder die Rückkehr der anscheinenden Gesundheit durch die Heil- 
kraft der Natur oder durch ein umsichtigen ärztliches Einschreiten 
herbeigeführt worden sein. 

Hier muss ich aber noch auf einen anderen Umstand aufmerksam 
machen. Ich setze voraus, dass bei der ersten Erkrankung sowohl die 
serofulo-tubereulöse Diathese deutlich genug ausgenprochen war, als 
such die Symptome und dur Verlauf des Hirnleidens mit denen der 
Meningitis tubercalosa völlig übereinstimmen. Es lässt sich nun die 
Frage aufstellen: War die erstere Erkrankung wirklich eine Meningitis 
tnbereulosn oder aber nur eine Meningitis der Tuberculisen? Wir 
wissen, dass sich diese beideo Krankheiten in ihrem Anfıreten und 
Verlaufe völlig gleich sind und sich nur anatomisch durch die An- 
oder Abwesenheit der Maningealgranulationen unterscheiden. Bei Leb- 
zeiten lüsst sich weder das Dasein noch das Fehlen dieser anstomischen 
Störung mit völliger Gewissheit erkennen. Allein sollte bei dem Ke- 
cidiv des Hirnleidens nicht guter Grand vorhanden sein, zu glauben, 
dass die erstere Erkrankung als Meningitis der Tuberculösen oder ohne 
Ablagerung von Granulationen in den Meningen verlaufen sei? Unter 
diesen Umständen unterliegt die Heilung der Krankheit wenigstens 
sicher geringeren Schwierigkeiten. Auch scheint mir die abermalige 
Rückkehr viel verständlicher zu sein, als wenn man annimmt, dass die 
scrofulo-tuberculöse Dinthese in der Zwischenzeit in einen Latenz- 
zustand zurücktrete. 

Um dem Reeidive vorzubeugen, ist nicht nur die Meningitis tuber- 
eulosa möglichst in vollständige Heilung überzuführen, sondern sind 
auch neue Tuberkelablagerungen in den - Meningen nach der ersten 
Erkrankung zu verhüten. Wie dieser doppelten Aufgabe durch cura- 
tive Behandlung der Krankheit und durch prophylactische Maussregeln 
zu entsprechen sei, lässt sich hier füglich nicht näher angeben. 


Eine weitere Notiz zum Herpes Zoster im Bereiche 


des Nervus trigeminus. 
Von 
Dr. Johnen, Spitalarzt in Düren. 


Seit Hutchinson die Aufmerksamkeit der Augenärzte auf den 
Zoster ophthalmieus hingelenkt, hat diese Krankheit die Ophtbalmologen 
mehr beschüftigt, als die Dermatologen, und es scheint fast, als ob 
die Räthsel den Zoster überhaupt durch die Bemühungen der ersteren 
erfolgreicher ihrer Lösung entgegen geführt werden sollten, als es bis 
jetzt durch die letzteren geschehen ist. Die Kenntniss, welche wir 
über die Augenafeetion bei dem Zoster ophthalm. bis jetzt besitzen, 
hat Steffan auf der Versammlung der ophthalmologischen Gesellachaft 
im Jahre 1868 präcise dargelegt; ich glaube nicht, dass die Sache seit 
jener Zeit eine wesentlich neue Aufklärung erfsbren hat. Die Beob- 
schtung, dass Cornea und Iris bei dem genannten Ausschlage bald 
ergrißen werden, bald frei bleiben, leitete auf die Frage, welche Nerren- 
zweige in den Process hineingezogen sein müssen, damit die Augen- 
affecstion herbeigeführt werde. Die von Hutchinson aufgestellte Be- 
hauptung, dass der Augapfel erkranke, wenn der Zoster auch in der 
Bahn des Nerv. nasociliaris auftrete, hat sich nicht bestätigt; mehr- 
fache Beobachtungen haben gezeigt, dass Iris nnd Geschwüre der 
Cornes auftreten, wenn die Nase frei von Ausschlag ist und gegentheils 
ausbleiben, wenn der Zoster die Nasenwurzel und die Seite der Nase 
bis zur Spitze befallen hat. Ausser den von Vernon mitgetheilten 
Beobachtungen wurden auf der genannten Versammlung der Augenärzte 
Belege nach beiden Seiten hin vorgebracht, 

In No. 25 der Dautschen Klinik von 1863 hatte ich mir eben- 
falls erlaubt, einen Fall von Zoster ophthalm. wit Augenafection mit- 
zutheilen. Wenn ich hier nochmals auf jenen Fall zurückkomme, so 
geschieht diess nur in dem Bewusstsein, dass es jedem Fachgenossen 
Pflicht sein muss, zur Aufklärung einer ungelüsten Frage sein Scherf- 
lein beizutragen. In jener Notiz hatte ich zwei Punete besonders her- 
vorgehoben; zuerst, dass ich die Diagnose der Iritis stellte, ehe über- 
haupt Zeichen des Herpes vorhanden waren; zweitens, dass die vom 
Nerv. ethmoidalis versorgte Nasenspitze von dem Ausschlage frei blieb. 
Ich schliesse aus dieser Beobachtung, dass der Augapiel bei dem 
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Herpes Zoster ophthalm. primär, d. h. dadurch erkrankt, dass die 
Nerv. ciliares von der Krankheitsursache direet ergrifen werden; denn 
die Iritis war vorhanden, ehe Oedem der Lider, Reizung und Schwel- 
lung der Conjunetiva oder Ausschlag in der Umgebung des Auges vor- 
handen waren, also zu einer Zeit, wo die Bedingungen für ein secun- 
däres Virkrunken des Bulbus noch nicht gegeben waren. Dass der 
Augapfel bei dem Zoster in seiner Umgebung auch secundär erkranken 
kann, versteht sich von selbst; dann kommt jedoch die speeifische 
Herpesaflection nicht in Betracht, sondern die Disposition des Auges 
selbst zu Erkrankungen einerseits und die Heftigkeit der Reizung und 
Stauung in der Umgebung desselben andererseits, Kann aber die 
Krankheiteursache des Zoster Iris und Cornes primär ergreifen, so ist 
die Frage, wann der Bulbus beim Herpes Zoster ophthalm. mit erkrankt, 
in erster Instanz entschieden, Die Antwort wird lauten, dass Iris und 
Cornes erkranken, wenn der specifische Herpesprocess den dritten Ast 
des Nervus nasociliaris, nämlich die Wurzel des Ganglion ciliare 
ergriffen hat. Die Erkrankung des Auges hängt nicht davon ab, ob 
die Nase von Efllorescenzen ergriffen ist oder nicht, sondern davon, 
ob die Nervi cilinres selbst wfheirt sind. Vergleicht man die einzelnen 
Asste des Trigeminus in Betreff der Häufigkeit des Befallenwerdens 
von Zoster, so ist der Zoster immer im Bereiche des Nerv. frontalis 
und lacrymalis beobachtet worden, daher auch der Ausschlag nach dem 
Nerv. frontalıs benannt wird. Ob Reobachtungen vorliegen, in welchen 
beide Nerven oder einer derselben frei geblieben, ist mir uicht bekannt; 
es scheint, dass diese Formen bis jetzt unbeuchtet geblieben oder für 
andere Ausschlüge gehalten worden sind. Vielleicht mag hieran die 
von dem Namen Zoster herrührende Vorstellung, dass dieser Herpes 
eine gewisse Ausdehnung in die Länge haben solle, die Schuld tragen. 
Der Nervus nasociliaris ist nicht constant ergriffen; bald fehlt die 
Affection in der Ausbreitung des ganzen Nerven, bald nur in der Aus- 
breitung eines Zweiges desselben, und es sind in dieser Bexiehung alle 
möglichen Fälle beobachtet worden, Üefters waren alle Zweige des 
Nervus nasoeciliaris ergriffen; es war dann die Nasenwurzel (Infra- 
trochlearis), die Nasenspitze (Ethmoidalis) und der Bulbus (Rad. Ganglüi 
eiliaris) in den Process des Zoster hineingerogen; in anderen Fällen 
fehlte die Augenaffecetion und es wer Nasenwurzel und Nasenspitze 
von Ausschlag befallen (Infratrochlearis und Ethmoidalis); auch wurde 
bei Freissin der Nase nur die Augenaffection beobachtet (Rad. Gangliü 
ciliarin); endlich Herpes auf der Nasenwurzel und Augenaffestion bei 
Freisein der Nasenspitge (Infratrochlearis nnd Rad. Ganglii ciliaris). 
Letztere Verbindung fand sich in der von mir mitgetheilten Kranken- 
geschichte. 

Dass die dem Zoster zu Grunde liegende Krankheitsursache auch 
tiefer gelegene Organe ergreifen kann und in denselben den Geweben 
entsprechende Krankheitserscheiouugen hervorruft, dafür liegen be- 
weisende Beobachtungen vor. Ich habe noch kürzlich einen Fall von 
Herpes Zoster im Gebiete des zweiten Astes des Nerv. trigeminus 
notirt, der einen Beweis hierfür liefert; ähnliche Beobachtungen sind 
bereits anderweitig mitgetheilt. 

Die Kranke, eine gesunde, 24jährige Dienstmagd, hatte mehrere 
Tage auf einem Rübenfelde mit nackten Füssen gearbeitet. Am 
7. September Abends fühlte sie die heftigsten Schmerzen in der 
rechten Gesichtahälfte, besonders in der Umgebung des Auges, in dem 
ganzen Öberkiefer und in den oberen Zähnen. Die Schmerzen steigerten 
sich bis zu dem Grade, das die Person zwei Nächte vollkommen 
schlados zubrachte und am Tage unfähig war, irgend eine Beschäftigung 
vorzunehmen. Am 11. September Nachmittags constatirte ich nach- 
folgenden Befund: Die ganze rechte Gesichtshälfte war stark geschwollen, 
die Augenlider bildeten geröthete, pralle Wülste, »o dass es beinahe 
unmöglich war, den Bulbus zu besichtigen; die Conjunetiva des unteren 
Lides gerötbet und aufgelockert; die rechte Oberlippe hing, unfürmlich 
geschwollen, wie gelähmt über die Unterlippe herab; aus dem Mund- 
winkel Aoss beständig Speichel ab; unter dem Unterkiefer befand sich 
ebenfalls eine bedeutende Anschwellung, in welcher mehrere vergrösserte 
Drüsen zu fühlen waren. Ausgebildete Herpesgruppen befanden sich 
auf dem unteren Augenlide; auf der Wange, dem Oberkiefer ent- 
sprechend, vier, das Auge in einem Halbkreise umgebende Gruppen ; 
zwei lüngliche in dem Winkel zwischen Wange und Nase; zwei klei- 
nere auf der Öberlippe, bis zur Mittellinie reichend. Die Bläschen 
auf den bezeichneten Stellen waren vollkommen entwickelt und mit 
Serum prall gefüllt. Neben diesen ausgebildeten Efllorescanzen heob- 
achtete man noch einige Gruppen, deren Bläschen sich nur bis zu 
Papeln entwickelt hatten, auf deren Spitzen die Epidermis durch Serum 
kaum bemerkbar gehoben war. Von diesen befanden sich einzelne, 
mehr isolirt stehende Papeln auf der Seite nnd dem Rücken der Nase, 
zwei grössere Gruppen auf dem Jochbogen bis an die Haargreuze 
reichend und eins etwas höher auf der Schlüfe. Die Kranke war 
nicht im Stande, feste Sachen zu essen, da beim Kauen die oberen 
Zähne und die innere Seite der Wange und Oberlippe zu sehr 


sich einzelne, bläschenfürmige Emporhebungen des Epithel. Die 
Herpesbläschen trockneten innerhalb 3—4 Tagen zu dicken, gelblichen 
und brüunlichen Crusten ein. Die Schmerzen dauerten fort und waren 
besonders in den Zähnen zuweilen sehr hefiig. Am 10. Tage waren 
die Crusten meist abgefallen und hatten tiefe Nurben hinterlassen; die 
Bläschen auf der Innenseite der Wange und Oberlippe waren ebenfalls 
mit Hinterlassung von Narben verheil. Am 11. Tage fiel der seit 
einigen Tagen lose gewordene, sonst gesunde, zweite Backenzahn aus; 
die übrigen Zähne blieben fest, jedoch öfters noch schmerzhaft. Fieber- 
erscheinungen wurden während des ganzen Krankheitsrerlaufes nicht 
beobachtet. — Der Bulbus oculi blieb intact. 

Was die oben beschriebenen, unvollkommen entwickelten Gruppen 
betrifft, die ich als abortive Efflorescenzen bezeichnen möchte, so habe 
ich mir über ihre Entstehung folgende Ansicht gebildet. Ich halte die 
von Einigen gegebene Erklärung, dass die über die Mittellinie resp. 
ausserhalb des Bereiches eines Nervenastes aufschiessenden Efdores- 
eenzen Folge der Reizung und Entzündung der Haut durch den Zoster 
in der nächsten Nachbarschaft seien, nicht für alle Fälle ausreichend. 
Denn diess aborliven Hauternptionen befinden sich nicht zwischen den 
ächten und ausgebildeten Herpesgruppen, auch nicht auf entzündlich 
gerötheten Hautparthien. Die letzten Verzweigungen von Nerven, deren 
Gebiste aueinander grenzen, wie in unserem Falle der erste und zweite 
Ast des Trigeminus, greifen für eine gewiss Strecke ineinander und 
verlaufen unter mannigfachen Verbindungen nebeneinander, So ist es 
möglich, dass die Ramifieationen des von dem Herpesprocesse nicht 
ergriffenen Nerven die Krankheitsursache in den ergriffenen Zweigen 
paralysiren und nur jene unvollkommenen Formen aufkommen lassen. 

Der mitgetheilte Krankheitsfall möchte vielleicht anch einen kleinen 
Beitrag zur Lösung der Fruge liefern, ob die Krankheitsursuche bei 
Zoster direet die peripherischen Endigungen der Nerven trifft, oder auf 
tiefer gelegene Theile des Nervensystems ihre Wirkung primär ausübt. 


Zur Casuistik der Transfusion. 
Yon 
A. Evers in Rostock, 
iSchinss aus No. 9.} 


Achtundzwanzigster Fall, ausgeführt von Albanese am 26. Februar 
1869 und veröffentlicht n. a. O., betraf den Tischler 8. P, aus Palerıno, 
15 Jahre alt. Pat. hat sich am 7. Februar durch einen Fall eine starke 
Contusion am inneren und unteren Theil des rechten Oberschenkeels 
zugezogen und leidet an allabendlich wiederkehrendem Fieber, das mit 
Frost beginnt. Am 13. und 14. werden Incisionen awecks Entleerung 
von Eiter gemacht, man finder anf dem Grunde des Abscesses den 
Femur verdickt und seines Periostes entblüsst. Am Ib. stieg die 
Temperatur von 38,5° auf 40,8%; der Puls schwankte zwischen 150 
und 196. Am 22. gegen Abend ein heftiger Frost, Puls 140; der 
Eiter von fötiden Gernch, saurer Reaction und spärlich. Beim Be- 
stehen dieser Symptome wird ein septisches Fieber diagmostieirt und 
am 26. Februar eine Transfusion von 80 Grm. dehibrinirten Blutes in 
die Art. radialis sinistra gemacht. Abends 7 Uhr Temperatur 41,0°; 
Puls 160. — Am 27. Temperatur früh 36,°, Puls 112; Pat, ist be- 
nommen. Vom 28. Februar bis zum 2. März Delirien, Gliederzittern, 
profuss Durehfälle, die Temperatur schwankt zwischen 39,0” und 40,1%; 
der Puls ist klein und zwischen 130 und 140, Eiterung sehr spärlich. 
Am 3. März Tod. — Die Section ergiebt suppurative Periostitis, Caries 
der eompneten Knochensubstanz und suppnrative Östeomyelitis; «dann 
eitrige Synovitis im Hüftgelenk (wahrscheinlich in Folge einer Fractur 
und Absprengung des kleinen Trochanter). Im unteren Lappen der 
rechteu Lunge ein abzekaprelter, hämorrhagischer Infaret; die Leber 
voluminds und hyperümisch; die Milz geschwollen, ihre Pulpa zer- 
Hliessend; der Dünndarm stark hyperämisch, im Mesenterium viele 
kleine Eechymosen, dis Mesenterialdrüsen geschwollen, die Nieren ge- 
schwollen, ihr Parenchym dunkel. 

Neanundzwanzigster Fall, ausgeführt von Albanese am 7. Juni 
1869 und a. a. O. veröffentlicht, betraf V. G., 32 Jahre alt, aus 
Terranova. Der Pat. wird wegen fungöser Arthritis im Schultergelenk 
am 22. April 1969 die Resection der Schulter gemacht, nachdem sie 
schon seit 15 Monaten durch Eiterung und hohes Fieber (Temperatur 
bis 39,7°, Puls zwischen 102 und 125) sehr erschöpft ist. Nach der 
Operation wird die Eiterung geringer, der Puls sinkt auf 98 und die 
Temperstor wird fast normal; zwei Drittel der Wunde verheilten in 
10 Tagen. Am 5. Mai plötzlich neues Fieber, durch einen starken 
Frost eingeleitet; am Arm ein Erysipel. Vom 6.—1$. bleibt das 
Fieber auf gleicher Höhe, das Erysipel hat sich weiter ausgedehnt, der 
Knochenstumpf ist neerotischh Am 20. kommt profuser Durchfall und 
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Erbrechen hinzu uod in Folge dessen grosse Prostration. Die varge- 
schlagene Amputation wird verweigert und darauf die Resection des 
necrotischen Knochenstumpfes vorgenommen. Die Wunde besserte sich, 
sber die allgemeinen Erscheinungen nehmen zu; andauernder Durchfall, 
Puls 120— 150; Temperatur 39,5 —40,0°. Am 1, Juni treten Frost- 
schauer auf, dor Eiter ist wässrig, jauchig und von saurer Reaction. 
Vom 2.—6. Juni verschlimmert sich der Zustand; Senkungsabscosse 
in der Achselhöhle und am Vorderarm. Die Prostration ist enorm, 
die Kranke delirirt, der Puls ist kaum zu fühlen und aussetzend. Es 
wird am 7. die Transfusion von 116 Grm. defibrinirten Blutes gemacht. 
Nach einer Stunde ein heftiger Frost von halbstündiger Dauer. Die 
Kranke fühlt sich sehr erleichtert; Temperatur am Abend 40,5%, — 
Am 8. früh Temperatur 38,5%; Pals 120. Jetzt wird die vorge- 
schlagene Amputation Angenommen und ausgeführt. Danach 3 Tage 
locale und allgemeine Besserung. Am 11. wieder Usbelkeit und Er- 
brechen; Temperatur 40,1%. Am 14. ist der Zustand ein verzweifelter, 
der Puls nicht zu fühlen; Bespiration oberflächlich und jagend, die 
Wundilläche sieht glänzend weiss aus. Es wird eins Transfusion von 
150 Grm, defibrinirten Blutes in die Art. pedises sinistra gemacht; 
eine Stunde danach Frost, Erbrechen und unwillkürliche Defäcation ; 
Temperatur 39,6% Puls 130. Am 15. häufiger Durchfall; die Nacht 
war sehr imruhig, aber kein Erbrechen mehr. Vom 16. an fangen 
die allgemeinen Verbältnisse an sich zu bessern; die Ausleerungen 
werden gefärbt und weniger Aüssig; die Wunde füngt an zu ver- 
narben. — Am 4. Juli ist die Wunde fast völlig verheilt; der Darch- 
fall hat aufgehört, Pat. isst mit Appetit und befindet sich seit einiger 
Zeit ausser Bett; sie ist somit in vollkommener Genesung. 


Unter den aufgeführten 29 Fällen sind mit günstigem Erfolge 13: 
No. 4. 6, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 17, 19 (dieser Fall ist, da Pat. 
vor seiner Kohlenozydgasintosieation völlig geheilt ist durch die Trans- 
fusion, als günstig verlaufen angesehen), 21 und 28, d, b. in 44,83 püt, 
mit vorübergehend günstigem Erfolge 9: No. 5, 15, 16, 18, 23, 24; 
25, 25 und 27, d.h. in 31,03 pCt.; ohne Erfolg 7: I, 2, 3, 7, 
20, 22, 28, d.h. in 24,14 plt. 

Was die einzelnen Indicationen anbelangt, »o war: 

1) Acute Anämje 14 Mal (No. 1—14); davon Heilung ® Mal, 
d.h. in 64,28 pCt. Noch besser wird der Procentsatz, wenn man — 
wie billig — ausscheidet No. 2, wo der Tod schon vor der Trausfusion 
erfolgte, No. 5, wo die Folgen der ersten Blutung durch die Trans- 
fusion beseitigt waren und wo eine zweite Blutung den Tod herbei- 
führte, che zum Arzt geschickt werden konnte, und No. 7, wo die 
Pat, schon im Öterben war, als die Transfusion gemacht wurde; dann 
ergiebt sich eine Heilung in 81,81 pCt. 

2) Erschöpfung 3 Mal und zwar durch hohes Wundfieber 1 Mal 
(No, 15), durch Eiterung und Collaps nach einer schweren Operation 
I Mal (No. 16) und durch Phthisis 1 Mal (No. 17), Unter diesen 
3 Fällen leistete die Tansfusion in No. 15 einen nur vorübergehenden, 
aber in Bezug anf das Allgemeinbefinden wie auf die localen Verhält- 
nisse nicht zu verkennenden Erfolg. Viel eclatanter ist die Wirkung 
in No. It, wo die Tranafusion entschieden eine lebensrettende Rolle 
spielte, und in No. 17. Natürlich konnte sie nicht einer tödtlichen 
Pneumonis (No. 16) vorbeugen oder eine vorhandene Lungennfection 
beseitigen (No. 17). — 

3) Leucämie I Mal (No. 18); auch in diesem Fall hat die Trans- 
fusion geleistet, was man von ihr verlangen konnte: eine ganz beden- 
tende momentane Besserung. 

4) Kohlenoxydgasvergiftung 3 Mal (No. 19-21), darunter 2 Mal 
Heilung. Noch günstiger wird das Verhältnisse, wenn man bedenkt, 
dass in No, 20 der Pat. sehon im Verscheiden lag, wie die Transfusion 
gemacht wurde, und dass eine zur rechten Zeit angestellte Trens- 
fusion ihn höchst wahrscheinlich am Leben erhalten hätte, 

5) Kohlensäurevergiftung 1 Mal (No. 22); in diesem Falle war 
die Transfusion ohne jeden Erfolg. 

6) Pyümie und Septieimie 7 Mal (No. 23-—29), darunter 1 Mal 
Heilung. Es ist das um so mehr bemerkenswerth, als frühere Autoren 
in dieser Beziehung meistens zu negativen Resultsten gekommen sind. 
Schon Lücke hatte aus rein theoretischen Gründen die Transfusion 
bei Blutzersstzung empfohlen. Larsen machte 1847 bei oinom Manne, 
der an Biutzersetzung nach Exstirpation eines Zungeneaneroids litt, die 
Transfusion; der Kranke starb nach 2 Tagen unter den Erscheinungen 
der Pyämie; die Section wies keine embolischen Heerde nach (Panum 
in Virchow’s Archiv, XXVIL., pag,. 244). Neudörfer nahm sich 
der Sache mit Enthusinsmus an und machte in 5 Füllen von Eiter- 
fieber die Transfusion (Oesterr. Zeitschrift für praetische Heilkunde 
1860, No. 8 und 9). Er erzielte immer nur eine vorübergehende 
Besserung des allgemeinen Zustandes, nicht der Wunde, auf 58 Tage; 
später trat in allen Fällen der Tod ein. Doch sind diese Fälle, wie 
Hueter bemerkt, wohl eher auf Kräfteerschöpfung durch protrabirte 


Eiterung als auf Septicämie zu beziehen. Auf ähnliche Ursschen und 
hauptsächlich auf Collapsus nach einer schweren Operation ist der ge- 
wöhnlich hierher gerählte, von Dreesen publieirte Fall Esmarch's 
(Dressen, Diss. inaug, de transfusione sanguinis, Sil. 1861} zurück- 
zuführen: auch hierbei trat nach einer vorlibergehenden Besserung Tod 
ein. Nebenbei zeichnet sich dieser Fall dadurch aus, dass man de- 
fibrinirtes Kalbsblut zur Transfusion benutzte. — Den ersten gelungenen 
Versuch scheint Nussbaum gemacht zu haben, cf. die Statintik von 
v. Belina-Swiontkowsky, No. 134. Bei einem 18jährigen Menschen 
wollte nach einer Resection am Arme wegen Caries die Wunde nicht 
heilen und es trat Erschöpfung durch profuse Biterung ein. Nach 
einer Transfasion von 12 Unzen dafibrinirten Menschenblutes trat rasche 
Besserung ein, die Wunde granulirte und heilte. — Im Jahre 1569 
inachte Hueter {Centralblatt 1869, No, 25) eine vorläufige Mittheilung, 
betreffend die Transfusion von fioberfreiem Blut bei acuten, das Leben 
bedrohenden Wund- und Eiterfiebern und führte 3 Fälle an, die in 
obiger Zusammenstellung sub No, 15, 16 und 23 stehen. Er kam zu 
der Ueberzeugung, dass die Transfusion bei schweren Verletzungen im 
ersten Stadium eine lebensrettende Rolle spielen kann, und constatirte 
sowohl in Bezug auf das Allgemeinbetinden, wie aut das örtliche Ver- 
halten der Wundfäche den günstigen Einfluss der Transfusion, der vor- 
übergehend auch an dem Fall von Septicämie (No. 23) dentlich er- 
kennbar ist. Auch an dem Hasse’schen Fall von Transfusion bei 
Septichmie (No, 24} ist diese vorübergehende glinstige Wirkung nicht 
zu verkennen. Ein weiterer Versuch in diener Richtung wurde dann 
angestellt von Prof. König (No. 25); auch hierbei ist deutlich eine 
Besserung des Allgemeinbefindens und der Wunde zu erkennen. Doch 
zeigte der weitere Verlauf der Krankheit und namentlich das Fieber, 
dass man es mit complieirten Verhältnissen, Septicopyämie u. dergl. 
zu thun habe; und es liess sich daher von einer weiteren Transfusion 
Nichts erwarten. — Schr interessant aind nun die oben sub No. 26— 239 
aufgeführten Transfusionen von Albanese, die er selbst als durch 
Septicimie indieirt ungiebt. No. 26 ist aber unzweifelhaft nach dem 
Fieberverlanf wie nach der Seetion als ein Fall vun Pyämie aufzufassen; 
die Besserung ist eine nur schr vorübergohende, da kaum 24 Stunden 
nach der ersten Transfusion eine zweite gemacht wurde, Von desto 
grösserer Beweiskruft ist No. 27. Pat. hat seit 9 Jahren an ver- 
schiedenen, syphilitischen Affectionen, maist ulcerüser Natur, gelitten ; 
auch die inneren Organe — Leber, Milz, Nieren — sind affieirt und 
der Kranke ist im höchsten Grade eachectisch. Die neu hinzutretende 
Affection am Oberschenkel mit Septicimie bringt den Kranken in einen 
moribunden Zustand. Die erste Transfunion ist von geradezu über- 
raschender Wirkung auf die localen wie auf die allgemeinen Verhält- 
nisse; und diese Verbesserung hält 10 Tage — doppelt so lange, wie 
Hueter gefunden hatte — an. Von derselben Wirkung ist die zweite 
Transfusion. Dass man freilich bei den hachgradigen Veränderungen 
des ganzen Organismus nicht mehr hoffen durfte, das Leben zu erhalten, 
ist klar. Ohne jeilen Einfluss ist die Transfusion in No, 28 geblieben, 
von dem es nicht ganz klar ist, ob man es mit Pyämie oder mit 
Septicämie zu thun hatte. Dagegen bietet No. 29 den ersten, sicher 
constatirten Fall von Heilung der Septicäimie durch Transfusion. — 
Bedenkt man diese Thatsachen, so ist es wohl keins allzukühne Be- 
hauptung, wenn man der Transfusion in Bezug auf Heilung der Septi- 
eämie eine grosse Zukunft prophezeit. Schen aus rein theoretischen 
Gründen konnte man das schliessen. Bei dem hohen Fieber findet ja 
eine enorme Consumtion des Körpers statt, die durch die meist vor- 
handenen profusen Durchfälle noch gesteigert wird, während die Kranken 
meistens »0 gut wie keine Nahrung einführen. Dazu kommt, dass das 
im Gefässsystom cirenlirende Blut mit giftigen Substanzen geschwängert 
ist und also noch seinen verderblichen Einflass auf die ohnehin schon 
schlecht ernährten Organe ausübt. Wenn es nun also gelingt, das 
kranke Blut zu entfernen, gesundes an seine Stelle zu setzen und zu- 
gleich der weiteren Einfuhr von neuem Gifte vorzubeugen, so ist damit 
die Heilung der Bopticämie gegeben. Den beiden ersten Anforderungen 
kann man in vollem Maasse durch eine depletorische 'Transfusion ge- 
nügen; auch die letzte Bedingung lässt sich in vielen Fällen durch 
Sorge für ungehinderten Eiterabfluss, energische Desinfection, Reseetion, 
Amputation u. #, w. erfüllen. Und diess theoretische Raisonnement hat 
sich in der Praxis bewährt, freilich erst in einem einzigen Fall. 
Immerhin ist aber”dieser eine Fall beweiskräftig genug, um zu neuen 
Versuchen zu veranlassen; und die dringende Aufforderung dazu sei 
hiermit allen Aerzten an’s Herz gelegt. 


Weitere Reflexionen über Kriegschirurgie. 
Von Dr. Bahr, Stabsarzt. 
(Portsetzung aus No. 8.) 
Fine Puerpera Int, abgeschen von etwaigen Einrissen und 
Quetschungen am Genitalesual, jedenfalls an der Placentarstelle der 
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eirt hat, die bisesten Formen allgemeiner Sepsis erzeugen muss, 


Innenfläche des Uterus eine Wundfäche, welche sich frisch behäuten 
muss. Da diess Jeder weiss, so muss Jeder consequent weiter fragen, : 
warum sollte wohl die Uteruswande einer Puerpera einen anderen Hei- 
lungsverlauf durchmachen als andere, leichte, unter günstigen Um- 
ständen schnell heilende Schleimhautwunden? Warum sollte dieser 
Heilungsverlauf bei einer wenn auch an und fir sich leichten, so doch 
in einem tiefen Canal placirten Wunde nicht häufigen Störungen aus 
mechanischen Ursachen unterliegen? Können retinirte, faulande Blut- 
coagula, können die im Scheidengewülbe wie in einer Senkgruba sich 
absetzenden festen Secretbestandtheile nicht eine Vergiftung der Wunde 
mit putrider Stoffen leicht herbeiführen? Müssen in solchen Fällen 
nicht nothwendig die Folgen eintreten, die wir bei Wunden anderer 
Menschen eintreten sehen? Als solche Folgezustände kennen wir bei 
diesen wie bei anderen Wunden: 


I) Es kommt zu einer schr gleichmässig um die Wunde herum 
sich lagernden Schwellung der nächstliegenden Gewebe, zu einer ent- 
weder geruchfreien oder ein wenig faulig riechenden Absonderung und 
allenfalla auch zu einem ein wenig lieberhaften Zustand, Hierauf kann 
schnelle Heilung eintreten. 


2) Es entsteht eine erysipelatöre Ilnut- oder Schlaimhantentzün- 
dung, die von der Wunde aus sich über weite Strecken ausdehnt, mit 
lebhaften Fieber verläuft und nach einigen Tagen sich zurlieckbildet. 
Diese Erkrankungsform, deren Musterbild das Erysipelas faciei ist, kann 
sowohl durch Selbstinfeetion mit faulendem, retinirtem Blut und Wund- 
secret, als auch durch Imprügnirung der Wunde mit anderen putriden 
Stoffen entstehen, nnd man kann mit Billroth annehmen, dass diese 
putriden Gifte durch Finger, Schwänme, Charpie, Wäsche u. s. w. 
übertragen werden können. 


3) Es entsteht eine von der Wunde auslaufende, pseudoerysipe- 
latöse, septisch-phlegmonöse Entzündung. Die Wege dieses mit grosser 
Rapidität fortschreitenden Processer sind verschiedene, ebenso seine Be- 
nennungen. Ob derselbe dem subentanen, dem intermusculiren, dem 
periphlebitischen oder dem perilymphängitischen Gewebe folgt, hängt 
sicher von schr geringfügigen, manchmai ganz zufälligen, mechanischen 
Ursachen ab. Diesen Vorgang der fortschreitenden Bepris kann man, 
eben wegen der Rapidität seines Fortschreitens, sich nicht so denken, 
als ob die Jauche von der Wunde her in einem gleichsam drainirten 
Wogs fortlänft, sondern man muss annehmen, dass das faulige Secret 
durch Neuprodustion, durch das zustrümende Secret der getroffenen 
Gewebe sich mehrt und hierdurch sich vorwärtsbewegt, was ihm durch 
seine die Gewebe zerfressende, auflösende Eigenschaft noch erleichtert 
wird. Die Janche ist demnach meistens vollständig an dem Orte ent- 
standen, an dem sie vorgefüunden wird; ihre Fermente stammen von 
der Wundjauche ab, nicht aber ihre Substanz. Je nach dem Wege, 
den dieser progressive Jauchungsprocess verfolgt, resultiren daraus Zell- 
gewebsnecrosen, oder Lymphdrüsenabscesse, oder Venenthrombosen mit 
ihren secnndären, multipeln innerlichen Eiterungsheerden. „Es sind 
mie keine Fälle vorgekommen, in welchen nicht der Thrombose eine 
Entzlindung an der Wunde vorherging; diese Entzündungen stehen alao 
wahrscheinlich in bestimmtem Zusammenhang mit der Thrombose. In 
manchen Fällen beobachtet man ganz deutlich, dass die Entzündung 
vorwiogend den Venen nachgeht; das die Vene umgebende Bindegewebe 
wird besonders früh infiltrirt* (Billroth, Archiv. f. Chirurgie, IX., 
pag. 50). 

Die hier erwähnten, progressiv jauchigen Processe pflegen in den 
ersten 4 Tagen nach einer Verwundang ihren Anfang zu nehmen und sind 
beinahe immer von hohem Fieber begleitet. So verschieden auch die 
Folgen sein mögen, der Vormarsch des jauchigen Processes in die Ge- 
webe Ainein ist allen gemeinsam. Dieser Process führt bei einer 
Schädelfraetur zu Meningitis, bei einer Uteruswande zu Peritonitis, bei 
einer Diaphysenfrastur zu Onteomyelitis, bei einer Vene zu Thrombosen 
und Embolien, bei der Haut zum brandigen Zerfall, — Folgezustände, 
die, so verschiedenartig sie auch sein mögen, ihrer Entstehung nach 
doch ganz und gar gleichartig, nämlich Folgen progressivrer Jau- 
chung sind. 


4) Es kommt zu diphtheritischen Processen an den Wunden. Ea 
unterscheidet sich die Rachendiphtheritis in der ausgezeichnetsten Weise 
dureh den Fäuinissgeruch von dem Racheneroup, wenngleich es Misch- 
formen von Diphtheritis und Croup zu geben scheint. Wer die Rachen- 
diphtheritis durch den Geruch genügend gewürdigt hat, wer es weiss, 
wie die geringe dabei in Umsetzung begrifene Gewebsmasse, trotzdem 
ihr auf die Oberfliche heraustretendes Secret heständig durch Speien, 
Schlingen, Gurgeln, Würgen eliminirt wird, doch eine unverhältniws- 
müssig grosse Menge Fäulnissgase in jedem Zeitmoment pradneirt, der 
wird es begreiflich finden, dass ein kleiner diphtheritischer Krankheits- 
heerd, der sich in der Tiefe eines schwer zu evaenirenden Canals pla- 
Ich 
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kaon die Vermuthung nicht abweisen, dass die epidemische Pyämie der 
-Verwundeten und Wöchnerionen in der diphtherischen Wunderkrankung 
ihre Keimstätte haben dürfte, Man hat auf diesen Gegenstand seine 
Aufmerksamkeit noch nicht gerichtet und hat vielleicht aus der ge- 
ringen Gefahr oberflächlicher Wunddiphtheritis einen solchen Schluss 
bezüglich der Gefahr eines tief versenkten diphtheritischen Heerdes ge- 
macht. Man hat auch nach solcher diphtheritischen Erkrankung gar 
nicht gesucht, hat sie aber, wie auch aus den vorhin eitirten Berichten 
hervorgeht, vielfach mehr zufüllig anfgefunden. Man hat im Gegen- 
thail sicher sehr häufig aus der Reinheit der oberfächlichen Wund- 
theile einen falschen Schluss auf die tiefen Wundtheile gemacht, 
der etwa s0 richtig sein dürfte, als wenn man aus der Keim 
heit der Schaamlippen auf die Reinheit der Uteruswunde schliessen 
wollte. Wenn ein Mensch, der seit längerer Zeit eine zu einer carjüsen 
Koochenstelle oder zu einem necrotischen Splitter hinführende Eiterfistel 
besass, plötzlich ohne nachweisbare Veranlassung mit einem Schilttel- 
frost erkrankte und starb, nahm die Seeretion der Fistel alsdann #o- 
gleich im Beginn der Erkrankung einen besonders penetranten, vielleicht 
ganz characteristischen, leicht wiedererkennbaren Fäulnissgeruch an und 
rührte dieser Geruch vielleicht von einem kleinen diphtheritischen Heerd 
in der Tiefe des Eitercanals her? Es ist dies noch nicht untersucht 
worden, dass aber in einem von mir beobachteten derartigen Fall mit 
Eintritt der Pyämie die bisher gertchfreie Secretion einen fanligen 
Geruch annahm, weiss ich zuvorlässig, da es seit Jahren meine Ge- 
wohnheit ist, jede eiternde Fläche zu beriechen und beriechen zu lassen. 
Es betraf dieser Fall eine vom Femur her seit wenigen Wochen ber- 
vorguellende Eiterung hei einem "kleinen Kinde in einer Familie, in 
welcher ein halbes Jahr früher Rachendiphtheritis geherrscht hatte. 
Vielleicht war das diphtheritische Ferment, dem man allgemein eine 
ein Jahr und länger währende Lebensfähigkeit zuspricht, bei diesem 
Krankheitsfall thätig. Ich habe damals nicht darauf geachtet und 
weiss nicht, ob vielleicht nuch Andere ähnliche Beobachtungen gemacht 
haben mögen. Auch lohnt es wohl nicht der Mühe, hierüber in der 
Literatur Aufschluss zu suchen, da doch erst zukünftige Beobachtungen 
sicheren Aufschluss werden bringen können, Doch kenne ich, ohne 
nach Beweisen für den von mir vermutheten Zusammenhang des diphihe- 
ritischen Processes mit der epidemisch auftretenden Pyämie gesucht zu 
haben, zwei Berichte, welche hierfür zu sprechen scheinen. So be- 
richtet B. v. Langenbeck (Schussfracturen der Gelenke, Berlin 1868, 
pag- 35): „Die Rachendiphtheritis trat während des böhmischen Krieges 
bei einigen Verwundeten in contagiöser Form auf. In dem auf 'Ta- 
belle IIE, No. 11 mitgetheilten Fall zeigte sich die erste Spur der 
Krankheit (weisse Placques am Ganmensegel) nach einem Tags zuvor 
vorausgegangenen leichten Fieberfrost, 4 Wochen nach der Verwundung, 
gerade als wir anfingen, einige Hoffnung zu schöpfen, dass der Ver- 
wundete erhalten werden könne. Der Arzt des Vatienten wurde eben- 
falls sofort von Rachendijhtheritis befallen, jedoch durch Cauterisation 
rasch hergestellt, Im Reservelazareth zu Liegnitz wurde ein Verwun- 
deter mit Oberschenkelschussfraetur, welcher in einem feuchten Kranken- 
zimmer lag, von Diphtheritis des Rachens ud des Kehlkopfs befallen. 
Als die ersten Erscheinmugen von Angina auftraten, und bevor die 
Diphtheritis entdeckt worden, wurde Patient in ein anderes Kranken- 
zimmer transferirt, in welchem sich ein bereits vollständig geheilter 
Oberschenkelamputirter befand. Dieser wurde sofort von Rachendiphtbe- 
ritis befallen und starb, während der erstere geheilt wurde. Die Aerzte 
und Krankenwärter, welche in diesem Krankenzimmer die Pflege hatten, 
bekamen anginöse Beschwerden. In Königinhof wurde ein am Unter- 
schenkel Verwundeter, welcher in einem der dortigen Lazarethe lag 
und in der Heilung begrifen war, ebenfalls von Diphtheritis befallen, 
jedoch geheilt. Ich habe den Eindruck bekommen, dass diese Fälle 
in keinem Cansalnerus mit der Verwundung standen, sondern sich 
ebenso verhielten, wie die durch epidemische Einflüsse erzeugten Diphthe- 
ritiserkrankungen bei Nichtrerwundeten. Bei den ziemlich häufig 
vorkommenden Fällen von Wunddiphtheritis wurden Rachen- 
erscheinungen niemals beobachtet, und die Heilung durch desinfieirende 
Verbandmittel in der Regel schnell herbeigeführt.“ Mir scheint im 
Gegentheil der Causalnazus mit den ziemlich häufig vorgekommenen 
Fällen von Wunddiphtheritis ein sehr wahrscheinlicher zu sein, und 
dass beide Erkrankungen an demselben Individuum niemals gleichzeitig 
beobachtet wurden, ist auf jeden Fall eher begreifich als die ganz 
analoge Thatsache, dass so selten an einem Individuum mehrere oder 
alle Wunden zu gleicher Zeit von Hospitalbrand ergriffen werden. 
Ferner schreibt Barnes nech Anführung specielleer Beobachtungen 
(Schmidt's Jahrbücher, Bd, 140, pag. 319), „Jede vor Kurzem ent- 
bundene Wöchnerin ist sehr empfänglich für das Scharlachcontagium, 
Das dadurch entstehende Kindbettfieber tritt ganz besonders bisartig 
anf und pflanzt sich leicht fort. Aus gutem Grunde ist anzunehmen, 
dass manche in den Gebärhäusern ausbrechende Puerperalfieberepidemien 
auf eine Ansteckung mit dem Contagium der Scarlatina zurückzuführen 





sind.“ Wenn der hier behanptete Zusammenhang dieser beiden Krank- 
heiten besteht, dann ist es mir bis zur Gewissheit wahrscheinlich, dass 
er durch die Diphtheritis vermittelt wird, 


Bezüglich des Ansteckungsmodus kann man, wie schon angeführt, an- 
nehmen, dass die sub 2 erwähnten erysipelatösen Formen durch Imprägnirung 
der Wundo mit verschiedenartigen putriden Stoffen mittelst Schwämmen, 
Sonden, Finger, Charpie u. 5. w. erzeugt worden. Dass die mb 3 ge 
nannten progressiv jauchigen Processe in Folge der Sumpfbildung im 
Strombett aus mechanischen Ursachen mit Nothwendigkeit entstehen 
müssen, ist im Anfang dieser Arbeit bereits erörtert worden. Jedoch 
ist zu bedenken, dass, wenn man eine frische Wunde mit Wasser ab- 
wäscht und dadurch die Fermentkörper des Wassers den Wundfächen 
recht gründlich imprägnirt, das Secret dieser Wunde immer schneller 
faulen muss als das einer gleichen, mit einem trockenen Handtuch ge 
reinigten Wunde. Mit Wasser reinigt man eine frische Wunde nicht, 
sondern man besudelt sie damit und vergiftet sie mehr oder weniger. 
Man wird ungemein überrascht sein von der schnelleren Heilung der 
trocken gereinigten Wunden. Wenn aber eine eiterungsfreis Wund- 
beilung unmöglich ist, dann ist es sicher von grüsster Bedeutung, ob 
eins event. unausbleibliche Fäulniss des Wundsecrets und des der 
Wunde anhaftenden Blutes 24 Stunden früher oder später eintritt, weil 
sie im letzteren Falle eine durch fibrindse Schwellung widerstandsfühigere, 
nach ihrer Tiefe hin besser abgedämmte Wundfüche vorfindet. Jede 
Wunde ist um #0 infieirbarer, je frischer sie ist, und Granulationen 
sind der beste Schutz einer Wunde. Wird nun eine frische Wunde 
mit Wasser und Schwämmen bearbeitet und mit nassen Compressen 
beileckt, so folgt nicht selten der Beginn der Fäulniss unmittelbar auf 
den Act der Verwundung und selbst eine kleine Aderlasawunde kann 
alsdann die hösesten Folgen haben. Von diesem Causalnexus habe ich 
mich auf das allerbestimmteste überzeugt. Ehe eine trocken gereinigte 
Wunde fanlig secernirt, hat der Reparationsprocess schon erhebliche 
Fortschritte gemacht und spätere putride Selbstinfection findet schon 
einen Damm für ihr Fortschreiten vor. Ausser dem Wasser, das für 
jede frische Wunde schon ein Gift ist, giebt es jedoch noch schneller 
und intensiver wirkende Gifte, nämlich putride Stoffe, Leichengift, 
Milzbrandgift, diphtberitisches Gift u. =. w. Jauche wirkt auf frische, 
weniger auf ältere Wunden, sehr übel ein und erzeugt leicht Diphihe- 
ritis. Wer würde nicht Bedenken tragen, seinen (risch verwundeten 
Finger in eine janchige Wunde einzuführen. Auch frische Wunden, 
die im Terrain der Jauchung dem Kranken zugefügt werden, werden 
leicht diphtheritisch, z, B. die Wundränder nach Eröffnung jauchiger 
Abscesse. Wenn eine cariöse Knochenstelle sondirt wurde und biutete, 
oder wenn ein kleiner, noch adhärenter necrotischer Koochensplitter 
entfernt wurde und der Kranke noch an demselben Tage heftig hieberte 
und einiges Tage darauf starb (Billroth, a. a. O., pag. 123) mussten 
dann nothwendig die Instrumente unrein sein, oder konnten nicht diese 
kleinen Verletzungen zu tief versenkter, deshalb eben gefährlicher 
Wunddiphtheritis führen? Dass putride, diphtberitisfreie Wunden durch 
die Luft hindurch auf andere Wunden infieirend wirken, ist bisher un- 
erwiesen, Dagegen hat man noch nicht behanptet, dass die Rachen- 
diphtberitis sich lediglich durch unmittelbare Imprägnirung des diphthe- 
ritischen Gifts auf die Tonsillen fortpflanze und bezüglich des Puer- 
peralfiebers wird, trotz der in Deutschland herrschenden Semmel- 
weis'schen Impfungs- und Selbstansteckungstheorie von Hecker, 
Crede, C. Braun u. A. mit Recht eine zweite Möglichkeit der Fort- 
pflanzung durch die Luft vertheidigt. 


Das diphtheritische Gift haftet nicht so gar leicht anf einer 
Wund- oder Geschwürsfliche und wir wissen nicht, weshalb es mit 
Vorliebe gewisse Stellen aufsucht und die benachbarten, scheinbar ganz 
gleichartigen Stellen intact lässt. Eine vorangehende Erkältung, eine 
Loslösung des Epithels bereitet ihm offenbar nicht selten die Keim- 
stätte auf den Tonsillen vor und an Wunden haftet es offenbar um so 
eher, je frischer diese sind, Es mag deshalb wohl nur von dem Zeit- 
raum abhängen, in welchem es nach Eintritt der Verletzung bis zur 
Wunde vordringt, ob diese diphtheritisch erkrankt oder andernfalls zum 
Ausgangspunct progressiv jauchiger oder erysipelatüser Processe wird. 
Wir schützen gewiss eine Wunde vor allen diesen Erkrankungen da- 
durch am besten, dass wir sie so lange wie möglich und so vollständig 
wie möglich vor Fäulniss bewahren, Wie diess in chirurgischen Fällen 
anzustreben, darüber ist in den vorigen Abschnitten eigentlich ganz 
allein die Rede gewesen. 

(Schluss folgt.) 
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Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern, 


Bericht aus dem städtischen Pockenlazareth. 


Yon 
Dr. Lolbar Mever, 


(Schluss aus No. 9.) 


Fieber. — Ausnahmsweise kam in einigen seltenen Fällen, die 
sowohl wegen der kurzen Dauer, als auch der Geringfügigkeit der 
Eruption, sowie der Krankheitserscheinungen zur Variolois gerechnet 
werden mussten, vom 6., 7., 8. Tag an etwa ein geringes Eiterfieber 
von 37,5 —38,5—39° vor. Die blosse Tempersturhöhe un sich zeigte 
sich während des Suppurationsstadium durchaus nicht immer maass- 
gebend für die Intensität der Krankheit. So wurden einerseits relativ 
niedrige Fiebertemperaturen in sehr schweren, lethal endenden Fällen 
beobachtet und zwar ganz besonders häufig bei den Hämorrhagischen 
(of. Fall Fruböse, oben referirt) und bei den mit Abort complieirten. 
(Möglicher Weise bewirkte der Blutverlust die Temperaturerniedrigang.) 
Andererseits kommen nicht selten Fälle vor, wo bei einem remittirenden 
Fiebertypus mit einem Tagesdurchschnitt von 40° ein relativ gutes 
Allgemeinbefinden vorhanden war und selbst die Mahlzeiten zum Theil 
noch eingehalten wurden. In auffollendem Gegensatz hierzu steht jene 
vollkommene Abgeschlagenheit, Appetitlosigkeit und jener starke Krank- 
heitsgefühl im Prodromalstndium. Diese Differenzen werden schwerlich 
allein aus der Verschiedenheit der Temperaturcurven in beiden Stadien 
(hier eontinuirlicher, dort remittirender Typus) resultiren künnen. 

1) Mahn, Maurer, 20 Jahre alt, am 20, September mit (im Ge- 
sicht confluirender) Variola aufgenommen. 9. Tag der Ernption. Volle 
Pustel ohne Delle, Urin 1020, gesättigt. Chloride ziemlich reichlich. 
Sensorium frei. Besondere Beschwerden (bis auf das gewöhnliche Haut- 
brennen) fehlen. Dabei Temp. 39,5, 39,8, 40,8; Puls 108. 

10. Tag: Temp. 40,8, 40,9, 41,0; Puls 115. Status idem, 

11. Tag: Temp. 39,5, 39,0, 40,2; Puls 108. 

12. Tag: Temp. 39,0, 39,8. 39. Von da ab Almatıme des 
Fiebers. 

2) Bader, Maurerfrau, 8. Juni aufgenommen mit Variols. Bis 
zum 7. Tag geringes remittirendes Fieber von 37,5 - 38,5—39", 

7. Tag: Temp. 40, 40,2, 40,9; Puls 120. Meist volle Pustel, 
nur einige noch mit Delle. Sensorium frei. Isst die dargebotenen 
Speisen. Beschwerden bis auf Hautbrennen fehlen, Weder Abge- 
sehlagenheit, noch besonderes Krankheitsgefühl vorhanden. Urin 1020, 
Chloride reichlich. 

8. Tag: Temp. 40,0, 40,5, 41,2; Puls 128. Status idem. 

9. Tag: Temp. 39,8, 39,0, 40; Puls 118. Von da ab beden- 
tende Tempersturrerminderang. — Genesung am 12. Juli. 

Im Abheilungsstadium wechselten sehr oft normale oder sub- 
normale Temperaturen mit sehr hohen ab, ohne dans dadurch der gün- 
stige Verlauf etwa beeinträchtigt worden wäre, 

Diese Beweglichkeit der Temperatur in diesem Stadium zeigte 
sich auch öfters bei ganz fieberlosen Variolois- oder bei der Genesung 
nahen Variolafüllen, indem zufolge irgend einer leichten Schädlichkeit, 
wie Erkältung, Diätfehler, Gemüthsbewegung (öfters liess sich jedoch 
kein Grund nachweisen). ephemere, zuweilen hyperpyretische Tem- 
peraturen auftraten, die ebenso schnell, als sie gekommen waren, auch 
wieder verschwanden. <Oft wurden dieselben durch Sehlittelfröste ein- 
geleitet. 

1) Clolbring, Maler, 31. October mit Variolois aufgenommen. Am 
7. November fast vollendete Abheilung. 

8. November: Temp. 40,0, 40,5, 41,8; Puls 130. Urin hellgelb, 
1075. Chloride reichlich. Geringe Benommenheit. — Appetit gering. — 
Ursache der Tomperatursteigerung nicht nachweisbar, 

9. November: Temp. 37,5 von da ab normales Verhalten. 

2) Morava, Frau, am 23. März mit Variolois aufgenommen. — 
Normaler Verlauf bis zum 31. März: Abheilung. Temp. 37,5, 39,8, 
42,8; Puls 140. Gemüthsbewegung nachweisbar. Urin 1016. Chlo- 
ride reichlich. Am folgenden Tage bereits wieder normales Verhalten. 

In den schweren, besonders den lethal verlaufenden Fällen erhob 
sich die Temperatur bald nach der (aledann nur sehr kurze Zeit 
dauernden) Dofervesconz zu sehr beträchtlichen Höhen und zwar mit 
sehr geringer Tagesdifferenz, sodass statt den gewöhnlichen remittirenden 
hier ein subeontionirlicher oder sogar continwirlicher Typus eintrat, 

Prognostisch ungünstig (d. h. bezüglich der ferneren Temperatur- 
steigerung) war es fast stets, wenn die 2. Messung (um 11 Uhr) bereits 
einen höheren Stand, als die 1. (8 Uhr) und umgekehrt günstig, wenn 
sie denselben oder gar einen geringeren zeigte. (Auf die Bedeutung 
und Wichtigkeit dieser frühzeitigen Ascendenz und Descendenz hat 
Wunderlich bekanntlich zuerst die Aufmerksamkeit gelenkt.) 

Eine tägliche Durchschnittshöhe von 40 wurde mehrere Tags lang 
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in vielen Fällen beobachtet, ohne dass der Verdacht auf die Existenz 
eines etwa vorbandeneu proagonischen Stadiums (Wunderlich) sich 
bestätigt hätte, Wur das letztere selbst betrifft, »o zeigte es in der 
Mehrzahl der Fülle die Form mit ansteigender Temperatur. In den 
mit Delirium tremens complicirten Fällen waren meistentheils die von 
Wunderlich angegebenen Formen zu constatiren, indem entweder Er- 
mässigungen und Erhöhungen und zwar in einem unregelmässigen Typus 
(bei steigender Pulszahl) abwechselten oder indem die Temperatur bis 
zur Agone continuirlich sank (ebenfalls bei steigender Pulszahl), wm 
dann plötzlich sich zu schr bwdeutender Höhe wieder zu erheben. Aus 
den Tempersturverbältnissen allein ohne Zuhülfenahme der begleitenden 
Symptome hätte ich jedoch in keinem Falle auf ein solches Stadium 
zu schliessen gewagt. 

Bezüglich der postmortsten Temperatursteigerungen war unter 
den 44 Fällen 15 Mal gar keine (die Temperatur sank eontinuirlich) 
bemerkbar; 10 Mal blieb die Temperatur post mortem während 
tl, Stunden dieselbe, wie im Augenblick des Todes; in den 
übrigen 19 Fällen war eine mehr oder weniger bedeutende absolute 
Steigerung vorhanden. Auf eine übermässige Erregung des Nerven- 
systems mit nuchfolgender Erschöpfung desselben bei Lebzeiten war 
letztere jedoch nicht zurückzuführen. Von den 12 lethal endenden 
Fällen mit Delirium tremens war nämlich nur bei 6 eine absolute 
Steigerung vorhanden, In einem von diesen stand allerdings das Ther- 
mometer | Stunde post mortem 43,0° (Agonie 41,0%). In 4 Fällen 
dugegen war keine und in den übrigen 2 nur eine relative Erhöhung 
vorhanden, indem die Aganietemperatur noch I Stunde post meortem 
dieselbe blieb, — In einem Fall von Uraemie mit heftigen eclamptischen 
Anfüllen war keino Steigerung vorhanden. 

Bei den Kindern trat der Tod stets frühzeitig in den ersten Tagen 
der Eruption ein und zwar immer untor Sufocationserscheinungen, ans- 
gehend von den Entzündungsprocessen in den Respirationsorgunen. Die 
Erwachsenen starben im Durchschnitt dagegen erst am 8. Tag und 
mar in 6 Fällen konnten die erkrankten Respirntionsorgane als un- 
zweifelhafte Todesursache notirt werden. 

Bezüglich des Urins wurde Eiweiss bei Varicellen und bei Variolois 
niemals, bei Variola aber und zwar vorübergehend und mehr oder 
minder reichlich 13 Mal {d. h. für 196 Fälle: 6,63 pCt.) gefunden. 
Die Meuge der Chloride stand durchaus nicht immer in einem umge- 
kehrten Verhältnisse zur Tempernturhöhe. Denn 1) sowohl bei Variola, 
als auch bei Variolois war in einer grossen Heihe von Fällen in den 
ersten Tagen der Eruption zur Zeit der Defervescenz während eines 
vollkommen guten Allgemeinbefindens der Chloridegehalt theils sehr 
gering, theils gleich 0. 2) Während des Suffocationsstadiums war trotz 
oft sehr bedeutender Tempreraturhöhen in einer sehr grossen Anzahl 
der Fülle der Chloridegehalt sehr reichlich. Und zwar traf das Ver- 
halten meist diejenigen Fälle, wo gleichzeitig bei gutem Allgemein- 
befinden Nahrung eingenommen wurde. In den schweren und den lethal 
endenden Fällen waren die Chloride verringert oder fehlten gänzlich. 
Eine Erklärung wage ich vorläufig nicht zu geben. Möglicher Weise 
steht das Fehlen der Chloride in den ersten Tagen der Eruption wih- 
rend der Defervescenz noch mit dem vorangegangenen hohen Prodro- 
malfieber, — Ja die Chloride nicht sofort, d. h. innerhalb der nächsten 
24 Stunden, etwa wie Harnstoff aus dem Körper ansgeschieden zu 
werden branchen (Voit) —, und ferner der reiche Chloridegehalt wäh- 
rend des Soppurationsfiebers mit der gleichzeitigen Nahrungsaufnahme 
in einem gewissen Zusammenhang. 

Die Abheilung wurde oft (die Fälle mit Compliention sind dabei 
ausgenommen) ohne nachweisbaren Grund verzügert, indem unter den 
Borken die Uiceration weiter um sich griff, sodass schliesslich üfters 
anfänglich kleine oberfächliche Efflorescenzen tiefe Narben hinterliessen, 
Diese Verhiltnisse sind, wie ich glaube, auf allgemeine constitutionelle 
Verhältnisse des betreffenden Individaums zurückzuführen. Daher konnte 
auch bei unserem Materisi die Dauer der Krankbeit nicht in allen 
Fällen als Ausdruck der Intensität derselben angesehen werden, 

Gewöhnlich betrug die Dauer von: 

Varloellen 1—2 Wochen, 
Verioloiis 1—3 „ 
Veriola 83—5 = 

Unter den Complicationen, welche nicht als zum Pockenprocess 
gehörig anzusehen sind, kommen vor: 

1) Alte Nephritis 3 Mal (darunter 1 Mal Urämie). 

2} Hemiplegie „ {Apoplexie). 

3) Tripper 

4) Ulcus chron. eruris 

5) Tuaberculone 

9) Psychose 

10) Staphylom 

11) Perityphlitis 

12) Polyartbritis 


»’ (Paralyse). 
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13) Hydroovarium 1 Mal. 
14) Morbus cordis I u 
15) Lupus faciei Ay 


Zweiundzwanzigster Semestralbericht über die unter 
Leitung des Geh. Med.-Rathes Professor Dr. Marti n 
stehende geburtshülfliche und gynäcologische Klinik 
und Poliklinik der Universität Berlin. 
Von 
Dr. Osear Kulp, 
d. Z. Secundürarsi der Enibindungssnsialt. 
{Fortseizung aus No.0.) 


4. Der Geburt, 

Wehenschwäche wurde 29 mal notirt. Dieselbe trat 2 mal in 
der ersten Periode, sonst in der zweiten ein, und zwar 8 mal nach 
vorhergehenden Krampfwehen, 1 mal bei Hüngebauch, 2 mal bei Ge- 
mini, I mal nach vorzeitigem Wasserabfuss, I mal bei Stenosis vaginse, 
6 mal bei Endometritis et Colpitis (1 mul mit Condyl, acum.). Ein 
mehrstündiges Aussetzen der Wehen kam 3 mal vor {l mal in Folge 
einer Gemüthsbewegung). Die Behandlung bestand in Darreichung von 
See. corn., tmethodischem Reiben des Fundus uteri, eventuell Expressio 
foetus, Dampfbad, Zange bei eintretender Indication (9 mal). 

Krampfwehen kamen 43 mal vor. Diese waren 32 mal clo- 
nische, 11 mal tonische, und zwar I mal Strietura uteri, 10 mal Tris- 
mus uteri. Ursachen in 15 Fällen waren: Erkältung kurz vor der 
Geburt 1 mal, Endometritis 8 mal, Colpitis granulosa und gonorrhoiea 
2 mal (auch vorzeitiger Wasserabfluss), früher Wasserabfluss 1 mal, 
Boekenenge I mal, Adhärenz der Nachgeburt 1 mal, unzeitiger Becale- 
gebrauch 1 mal. Die Behandlung bestand in innerlichem Gebrauch von 
Ipecac., Pulv. Dow., in Sinapismas, Opiumelyatir, Morphium subeutan, 
warmen Scheideninjectionen. 8 mal trat nach Lösung des Krampfes 
Wohenschwäche ein und wurde 6 mal die Zunge notliwendig, 1 mal 
folgte auf die spontan beendete Geburt eine Nachblutung. 

Stenose der Scheide als Geburtshiuderniss I mal. Die 34jähr, 
Ip. war stets unter Schmerzen im Kreuz menstruirt, leugnet eine Eut- 
zündung der Genitalien überstanden zu haben. Nach 1/jähr. Ebe 
coneipirte sie. Coitus stets schmerzhaft. Nach 24stündiger Geburts- 
dauer fühlt man über der Mitte der Scheide eine zweigroschengrosse, 
feinrandige Oecffnung, dariiber die prallgespannte Blase, umgeben von 
dem etwas wulstigen Muttermunde, dicht oberhalb der stenosirten Stelle. 
Zwischen ihm und $tenose kann man ziemlich hoch hinauf dringen. 
Becken normal. Unter Anwendung warmer Scheidendouchen und der 
Wirkung des nach erfolgtem Diasensprunge von oben durch die Wehen 
angeirängten Kopfes erweitert sich die Verengung allmälig. Als später 
die Wehen schwächer wurden, die Stenose fast ganz erweitert war und 
Meconium abiloss, wurde Soc. eorn. gegeben und dann bei Verlang- 
samung der Herztöne nach 40stlindiger Geburtsdauer mittelst Zange 
ein sterbender Knabe ausgezogen. Nach der Entbindung fühlt man an 
Stelle der ehemaligen Stenose links hinten einen Schleimhautriss. Eine 
bedeutende Nachblutung stand auf Essig-Wässereinspritzung. Tod nach 
50 Stunden. Bei der Section findet sich Meningitis cerebralis. 

Elastische Geschwulst im kleinen Becken als Geburts- 
hinderniss I mal bei einer 32jähr. Ip. Dieselbe war faustgross, von birnen- 
förmiger Gestalt, die Basis nach unten bis 1 Zoll oberhalb des Anna 
zwischen hinterer Mastdarmwand und Kreuxbein liegend, der grüsste 
Durchmesser mit der Höhe des Kreuzbeins zusammenfallend. Der Kopf 
befand sich in tiefem Querstand (grosse Fontanelle links) oberhalb der 
Geschwulst, schief eingestellt (Pfeilnaht nahe dem Promontorium). Ein 
Repositionsversuch der Geschwulst misslang. Wegen Erschöpfung der 
Kreissenden warde 12'/, Stunden nach Wehenanfung (20 Stunden nach 
Wasserabfluss) die Zange angelegt. Bei den Tractionen trat die Ge- 
schwulst bis zur Afteröffuung herab. Es wurde ein lebendes, schr 
kräftiges Mädchen entwickelt. Wochenbett ohne wesentliche Störung. 

Beckenenge wurde nnter den klinischen und poliklinischen Ge- 
burtsfällen 20 mal erkannt, und zwar: 

a) Allgemein verengte Becken 7, bei 2 Ipp., 2 IIpp., 2 IIIpp., 
1 IVp., welche, mit Ausnahme einer, früher theils Zangengeburten 


überstanden, theilsa todte Kinder zur Welt gebracht hatten. Die 
Beckenmnasse waren: 

Sp. il, 22 —26 Cim. 

Cr.il. 24 —?7 PR 

Troch. 26,9—31 Pr 

C.e 16,2—19,25 „ 

Obl. 19,2—225 „ 

C.d. 10 —11,2 „ 


rn nn En a nn — nn nn m nn 


In 2 dieser Fülle war anamnestisch Rachitis fastgestellt (DIE. d. 
8p. u. Cr. il. O u. # Ctm.), in 1 Full bestand Tuberculosis pulmonum 
und allgemeine Schwäche, in I Fall war Kleinheit des ganzen Körpers 
vorhanden. — In 2 Fällen bestand ausserdem eine Differenz der beiden 
Obl. ext, von I Ctm. — Die Kinder stellten sich zur Geburt in 
Schädellage 4 mal, Stirnlage I mal, Gesichtsiage I mal, vollkommener 
Fusslage I mal. — Die Wehen waren 2 mal krampfhaft (1 mal nach 
vorzeitigem Secalegebrauch), I mal schwach, sonst gut, — I mal war 
Placents praevia vorhanden (Ausziehung des todten Kindes an den 
Füssen); 2 mal waren vergebliche Zangenversuche anderer Aerzte vor- 
ausgegangen; in dem einen Falls (C. e. 16,2, C.d. 10) wurde noch 
einmal ein leichter Zangenversuch gemacht, dann Perforation und Ke- 
phalothrypsie ausgeführt, in dem anderen nach entstandener Uterus- 
ruptur bei hohem (Jueratand des Genichtes durch Kephalothrypsie allein 
ein 4120 Grms, wiegendes Kind herausbefördert; 1 mal wurde ausser- 
dem Perforation und Kephalotbrypsie wegen Stirnlage gemacht; 1 mal 
ging die Geburt spontan zu Ende (leb. Kind), 2 mal wurde sie durch 
die Zange {1 leb., I todt. Kind) zu Ende gebracht. — Ausser der 
Puerpers mit Kuptura uteri starb die eine durch die Zange von einem 
4394 Gris, wiegenden todten Kinde Entbundene an Peritonitis, die 
übrigen genasen, ü 

b} Gerndverengte Becken 13, bei 2 Ipp., 2 Iipp., 4 1llpp., 
1 IVp., 2 Vlipp, I 1Xp, 1 XVlIp. Von den 11 Mpp. hatten 2 
früber spontan lebende Kinder geboren, die anderen spontan schwer 
theils lebende, theila todte; oder Zangengeburten, künstliche Früh- 
geburten, Wendungen und Extractionen, Perforationen und Kephalo- 
thrypsien überstanden. Die Beckenmessungen ergaben: 


Sp. il, 24,529 Cim. 
Cr. il. 26 —30,2 „ 
Troch. 29 — 31,8 „ 
Ge 17 —19 u 
Obl. 19,3—23,75 „, 
Cd. 8 —Il es 


10 mal war in der Kindheit Rachitis dagewesen und betrug die 
Differenz der Sp. u. Cr. il. I mal 6, I mal 0,5, U mal 0,8, I mal I, 
2 mul 1,2, 2 mal 1,7, 1 mal 2,5, I mal 3,8 Ctm. In den 3 anderen 
Fällen, wo vollkommene Gesundheit in der Kindheit vorhanden gewesen 
sein sollte, war diese Differenz 1,8. 2,3. 3 Ctm. Ein Unterschied der 
ÖObl. ext. bestand zu gleicher Zeit 6 mal, I mal am 0,5, 4 mal um I, 
U mal um 1,3 Ctm. — Die Kinder stellten sich zur Geburt 10 mal 
in Schädellage (1 mal aus Schieflage, I mal schiefe Einstellung: Sut. 
sag. dicht am Promeontorium, 1 mal IV. Stellung), ı mal im Schieflage, 
2 mal in vollkommener Fusslage.. — Die Wehen waren 3 mal zu 
schwach, sonst regelmässig. — 3 mal war bei Schüdellage die Nabel- 
schour vorgefallen (1 mal ausserdem der linke Fuss und die linke 
Hand), I mal floss das Fruchtwasser vorzeitig ab, 1 mal fand sich 
Plac. preev. centr. — 1 mal wurde nach vergeblichen Zangenversuchen 
eines anderen Arztes wegen Ruptura uteri ein 3220 Grms. wiegender 
Knabe mittelst Perforation und Kephalothrypsis entwickelt (C. v. 7,5 
Ctim.). Tod der Frau nach 36 Stunden. 4 mal wurde die künstliche 
Frühgeburt (C. d. 9,5. 9,5. 10,1, 10,8) eingeleitet (4 lebende Kinder) 
und musste davon I mal bei Pl, praev. centr. und Schieflage durch 
Wendung und Extraction beendet werden. Das asphyctische Mädchen 
wird zum vollen Leben gebracht. Beim Reiben des Uterus zum Behnf 
der Entfernung der Nachgeburt hört man ein glucksendes Geräunch. 
Die Nachgeburt folgt 10 Minuten post partum leicht, ohne dass Luft- 
blasen dabei bemerkt werden. Tod der Frau nsch 31 Stunden unter 
Erbrechen und hochgradiger Dyspnoe. Bei der 33 Stunden post mor- 
tem angestellten Section fand aich der Uterus stark durch Gas aus 
gedehnt, ebenso Gas im Peritonaeal-, Pleurn-, Perieardialsack, im Herzen 
und sämmtlichen Gefässen; die Haut des ganzen Körpers war emphy- 
sematös mit einzelnen Blasen voll trüben Serums; an den Lungen 
einige subplenrale Ecchymosen. In einem zweiten Falle Armlösung 
und Expression des Kopfes, in einem dritten zeigte das Kind Druck- 
epuren vom Promontorium an der Haut des Schädel. — 2 mal kam 
die Zange zur Anwendung (todte Kinder), 3 mal wurde wegen Vorfall 
dor Nabelschnur Wendung und Extraction gemacht (lebende Kinder), 
I mal Sectio cassarea (C. d. 8, C, v. 6; asphyetisches, nicht belebtes 
Kind, Mutter stirbt nach 69 Stunden an Peritonitis), I mal ging die 
Geburt spontan zu Ende (leb. Kind). Ausser den erwähnten 3 Todes- 
fällen günstige Puerperien. 

Fehlerhafte Lagen während der Gshurt wurden 21 mal beob- 
achtet, 2 mal bei Ipp. (2128 J.), 19 mal bei Mpp. (25—40 J.), 
und zwar 7 ITpp., 4 IlIpp., 2 IVpp., 1 Vp., 8 Vipp., 1 Xip., 1 XVIp. 
Von den Frauen war eine 29jähr, VIp. bereits 4 mal von todten 
Kindern bei Guerlage, 1 mal nur von einem lebenden Kinde in 
Sehädellage entbunden worden; das Becken war nicht verengt. Ausser- 
dem war eine 39jähr. IVp. früher einmal durch Wendung und Ex- 
traction bei Querlage, eine 35jähr. TIIp. 1 mal mittelat Zange ent- 
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bunden. Sonst gebaren 14 früher leicht, apontan, 2 stets wegen 
Beckenenge schwer. — Die Kindslagen waren: 

10 mal Kopf links, Rücken vorn, Es waren vorgefullen: 1 mal der 
rechte Arm, 3 mal der rechte Arm und die Nabelschour, — 
I mal Placenta praevia. 

I mal Kopf links, Rücken hinten mit Vorfall des lioken Armes. 

2 mal Kopf rechts, Rücken vorn mit Vorfall des linken Armes. 

6 mal Kopf rechts, Rücken hinten; 1 mal mit Vorfall des rechten 
Armes, 2 mal mit Vorfall des rechten Armes und der Nabel- 
schnur, 1 mal war bei Hüftlage der Bauch bis in die Scham- 
spalto herabgetrieben. 

t mai Kopf links 

1 mal Kopf rechts 

Die Wehen waren 7 mal schwach, sonst gut. — I mal stellte 
sich bei einer künstlichen Frühgeburt durch Selbstwendung aus 
1. Schieflage eine I, Schädellage her (lebendes Kind). 1 mal erfolgte 
bei einem Hydrops sanguinolentus in der Mitte des 9. Monats die Ge- 
hart durch Selbstentwickelung, «0 dass bei vorliegender rechter Schulter 
(Kopf links) und Vorfall der pulsiosen Nabelschnur unter Wirkung der 
kräftigen Wehen zuerst der rechte Arm vorfel, aus den Geschlechts- 
theilen heraustrat, während die Schulter tief eingepresst wurde. Rechts 
neben ihr trat darauf die rechte Seite und der Steiss mit den Füssen 
heraus und folgte endlich der am langgestreckten Halse befindliche 
Kopf. 1 mal wurde durch Äussere Wendung der rechts liegende Kopf 
(Rücken hinten) eingeleitet und eine II. Schädellage hergestellt, »päter 
zeigte sich der Kopf nach links hin ahgewichen und der rechte, hinten 
liegende Arm vorgefallen, worauf die Wendung auf den linken Fnss 
md Extraction gemacht wurde {lebendes Kind). 1 mal wurde ferner 
durch combinirte Wendung eine I. Schädellage aus II, Querlage her- 
gestellt (lebendes Kind), Sonst kam 17 mal die innere Wendung mit 
folgender Extraetion zur Anwendung (13 lebende, 3 todte, I sterben- 
des Kind}, 2 mal aufs Knie, 1 mal auf den Steiss, sonst auf den Fuss 
der vorliegenden Seite. — Eine Frau bekam eine atonische Nach- 
bintung, genass aber, I starb an Peritonitis nach schwerer Wendung, 
1 an Lufteintritt in Uterus und Venen (Pl. praev. centr. und Becken- 
enge); die übrigen Wochenbette verliefen günstig. 

Fehlerhafte Haltung der Frucht: 7 mal lag die Hand am 
Halse, und zwar 3 mal die rechte (2 mal bei I., I mal bei II, Schädel- 
lage), I mal beide (bei II. Schädellage). — Ausser dem schon erwähnten 
Vorgefallensein des Armes bei Schief- und Querlagen kam ein Var- 
liegen, resp. Vorgefallensein von Extremitäten bei Geradlagen 8 mal 
zur Beobachtung. 1 mal lag 2 Tage vor der Geburt bei I, Gesichts- 
lage die rechte Hand vor; dieselbe zog sich bei apontaner Umwandlung 
der Gesichts- in Schüdellage zurück, Während der Gebart lag | mal 
die rechte Hand bei I. Schädellage vor, I mal dieselbe bei If. ein- 
facher Steisslage, 1 mal die rechte Hand und der linke Fuss bei 
IL. Schädellage (Reposition der Extremitäten durch den Practicanten; 
spontane Geburt; lebendes Kind), I mal die linke Hand, der linke Fuss 
und die Nabelschnur bei I. Schädellage (Wendung und Extraction ; 
lebendes Kind), 2 mal lag der linke Fuss neben dem Kopfe vor (I mal 
bei 11. Schädellage, linke Hand am Halse, Nabelschnur um den Hals; 
I mal bei TJ, Schädellage des zweiten Zwillings, spontanes Zurück- 
weichen bei linker Seitenlage), ti mal endlich lagen beide Füsso bei 
einem in III. Schädellage befindlichen zweiten Zwilling vor, spontane 
Geburt mit dem Rumpfe anliegenden Beinen, 

Falsche Drehung des Hinterhaupten nach Geburt des 
Kopfes wurde 4 mal beobachtet; 3 mal drehte es sich bei I, Schädel- 
lage nach rechts, } mal bei II. nach links. In 2 Fällen war die 
Nabelschnur 2 mal, resp. I mal um den Hals geschlungen. 

Hydramnios 3 mal; darunter 1 mal bei Zwillingsschwangerschaft 
einer 42jähr, IXp., I mal bei einer 42jähr. Xp. mit Cyclopie des im 
VII. Monat sterbend geborenen Mädchens. Hier war der Leib bereits 
im VII. Monat so stark, wie sonst am Ende der Schwangerschaft. Es 
war sowohl eine sehr grossa Menge falschen, wie wahren Fruchtwassers 
vorhanden. 

Caput galestum 2 mal bei zu grosser Festigkeit der Eibäute. 
1 mal darunter wurden beide Zwillinge in der Glückshaube geboren. 

Vor- und frühzeitiger Wasserabfluss fand 29 mal statt, 
und zwar 16 mal vor oder zugleich mit dem Wehenanfang, 13 mal 
nach demselben bei gering erweitertem Muttermund, Es betraf 24 Ipp.. 
3 Ipp., 2 Ilpp. In 16 Fällen waren die Ursachen: Endometritis et 
Colpitis 9 mal, Colpitis grannlosa 4 mal, Querlage I mal, Gesichtsinge 
1 mal, Fall auf den Bauch I mal. Die erste Geburtsperiode wurde 
hauptsächlich in den mit entzlindlichen Processen complicirten Geburts- 
füllen erheblich verlängert; ihre Dauer betrug hier im Minimum 5°, 
im Maximum 76, im Mittel 26", Stunden. 

(Fortsetzung folgt.) 


| ohne nähere Angabe. 


Notizen. 


Aus Sachsen, Mitte Februar 1970. (Parcere personis, dicere 
de vitiis.) „Ein Königreich für einen Generalstabsarzt und einen 
Generalstabsarzt für ein Königreich!“ 8o tünt bei uns jetzt der 
Schmerzensschrei, nachdem der bisherige Generalstabsarzt des königlich 
sächsischen 12. norddeutschen Bundesarmeecorps, Prof. Dr. Günther, 
Anfangs dieses Monats in die Reihe der Pensionäre übergetreten ist. 
Trotz der langjährigen militärärztlichen Dienstzeit lautete die Anzeige 
im Regierungsblatt einfach und nüchtern; „Se. K, Majestät haben die 
erbetene Entlassung aus allerhöchsten Kriegsdiensten mit der gusetz- 
lichen Pension und der Erlaubniss zum Tragen der bisherigen Uniform 
mit den Abzeichen für Verabschiedete allergnüdigst zu bewilligen 
geraht,.““ Dr. Günther, früher Schüler und nachher selbst Professor 
der Anatomie und Physiologie an der jetzt eingegangenen chirurgisch- 
meslicinischen Academic zu Dresden, war seit dem Januar 1850 
Generalstabsarzt der königlich sächsischen Armee und Vorstand der 
Sanitätsdireetion. In diesem zwanzigjährigen Zeitraume, in welchen 
such die Feldzüge in Holstein und in Oesterreich fallen, ist es nicht 
wöglich gewesen, einen Nachfolger des Generalstabsarztes in der süch- 
sischen Armee selbst heranzubilden. Bei aller Hochachtung vor dem 
Character G’s., bei aller Anerkennung seiner wissenschaftlichen Leistungen 
ist ihm der Vorwurf nicht zu ersparen, dass unter seiner Direction 
der Grund zu der gegenwärtigen Calamitit gelert worden ist. Wäh- 
rend und bald nach den Sturmjahren von 1849 und 1949 traten 
einige in Leipzig promovirte Aerzte als höhere Unteroffliciere in die 
sächsische Armes ein, nachdem die letztere bis dahin nur von der 
oben erwähnten Academie mit Aerzten versorgt worden war, ja ver- 
sorgt worden durfiel Anstatt nun bei der vorzussichtlichen Unhalt- 
barkeit der chirurgisch-medieinischen Academie sich den neuen Ver- 
hältnissen allmälig zu accommodiren, anstatt die eingetretenen Promoti, 
sofern nie als Militärärzte brauchbar, in der Armee zu erhalten und 
immer ınehr auf der Universität gebildete tüchtige Krüfte heranzuziehen, 
geschah, insbesondere in den funfziger Jahren, von alledem Nichts, ja 
eher das gerade Gegentheil. Man übertrug ungescheut die für die 
Zögliuge der chirurgisch-medicinischen Academie (als Aerzte zweiter 
Classe) geltenden Bestimmungen auf die von der Landesuniversität mit 
den summis honoribus iv medicina, chirurgin ot arte obstetricia aus- 
gestatteten Doctoren, man machte ihr Avancement von mehrfachen 
unwürdigen, bei verschlossenen Thüren abzuhaltenden Prüfungen ab- 
hängig, man beliess sie in der zwitterhaften Stellung zwischen Offcier 
und Unterofücier mit täglicher Löhnung von 12 Silbergroschen, man 
that Nichts für wissenschaftliche und practische Fortbildung, besonders 
in operativer Hinsicht u. s. w. Wer in dem Verdacht stand, irgend 
welche Schritte zur Hebung und Aufbesserung des militärärztlichen 
Standes seines engeren Vaterlandes gethan zu haben, wurde ohne 
Weiteres mit einer Strafverseizung in eine kleine Gamison des süch- 
sischen Sibiriens belohnt, Erst bei der Mobilmachung während des 
italienischen Krieges 1559 wurden nothredrungen einige halbe Reform- 
maassregeln getroffen; in der Hauptsuche ging es aber in dem alten 
beliebten Geleise furt. Die nächste Folge dieses Systems, für welches 
wir bei den sonstigen ungünstigen höheren Constellationen den Chef 
des Militüir-Medicinalwesens nicht ausschliesslich verantwortlich machen 
wollen, war die, dass die mit den besten Hoffnungen und Absichten 
in die Armee eingetretenen Doetoren allmülig wieder austraten und in 
dem Civil ein besseres, ehrenvolleres Fortkommen suchten und grössten- 
theils auch fanden. Eine weitere beklagenswerthe Folge stellte sich 
bei Beginn des dentschen Krieges im Jahre 1866 heraus; es fehlte 
nämlich unter den höheren Militärürzten fast vollständig an geübten 
Operateuren und man war ausserordentlich froh, als es gelungen war, 
diese Lücke wenigstens für die Dauer des Feldzuges durch etliche in 
Leipzig engagirte Kräfte einigermaassen ausfüllen zu können. Als eine 
dritte Consequenz zeigt sich gegenwärtig der Mangel einer geeigneten 
Persönlichkeit zur Vebernahme des wichtigen Postens eines General- 
stabsarztes. Nachdem sich die Verhandlungen mit Professor Esmarch 
aus hier nieht zu erürternden Gründen leider zerschlagen haben, hat 
man sich genöthigt gesehen, die oberste Leitung des gesammten säch- 
sischen Militär-Medieinalwesens interimistisch dem ältesten Oberstabsarzt 
zu übertragen, der überdies nicht einmal Doctor der Medicin ist! Ea 
konnte eben nicht anders kommen, als es gekommen ist, und man 
orntet nicht besser und nicht schlechter, als man gesäet! 


Wir hegen den aufrichtigen Wunsch, dass der rechte Mann noch 
gefunden und gewonnen werden möge. Obschon die theoretische und 
praetische Kenntnis des Operirens bei dem höchsten Militirarzte eines 
norddeutschen Bundesarmeecorps in unseren Augen etwas Selbstrer- 
ständliches ist, so bedarf es hier doch keines Operateurs par excellence. 
Wichtig ist vor Allem administratives Talent, unterstützt von dem 
klaren Bownsstsein des Erreichbaren nnd der selbstständigen Autorität 
und Energie, um das für das Wohl der Armee und die Ehre des 


96 


militärärztlichen Standes unbedingt Erforderliche auch durchzuführen. 
Hat man eine solche Persbulichkeit gefunden, so knausere man nicht 
mit der Besoldung in einer Zeit, wo man Millionen und wieder Mil- 
lionen für Panzerplatten und Portificationen zur Verfügung hat. Für 
die Gesundheit und das Leben des Soldaten im Krieg und Frieden 
findet man doch keinen besseren Schutz, als ein Corps tüchtiger 
Sanltätabenmten mit einem anserlesenen, erprobten Mann an der Spitze! 

Berlin. Unserem ausgezeichneten Landsmann, dem Plysiologen 
Schiff in Florenz, dem bisher als Lehrer ein kaum nennenswerther 
Platz eingeräumt war, ist nun auch nach dieser Richtung eine weit 
grössere Wirksamkeit eröffnet. Es ist ihm nämlich in dem Hospital 
von St. Maria nuora ein Hörsaal für seine Vorlesungen, der Mit- 
gebrauch eines Laborateriums für die Vorbereitungen zu ihnen über- 
wiesen. Die erste derselben gestaltete sich zu einem wahren Triumph 
für Schiff durch die Zusammensetzung des versammelten Publicums, 
durch dessen lebhaftesten Beifall und dadurch, dass ihm Viele der Au- 
wesenden nach dem Schlnss das Geleit in seine Wohnung gaben, Die 
neue Stellung, welche Schiff gewonnen, ist al» ein neuer Sieg freier 
Forschung über den ihr widerhaarigen Geist des Clerus zu betrachten, 
denn dieser gerade hat gegen Schiff seit seiner Anwesenheit in Flo- 
renz eonspirirt und seine wissenschaftliche Thätigkeit gehemmt. 

Pest, Trotz der verschiedenen Einwände des Uultnsministers hat 
das Unterbans die Errichtung einer eigenen Lehrcanzel für Homöopathie, 
die Errichtung einer homdopnthischen Klinik au der Universität be- 
schlossen. 

Universitäten. In Greifswald wurde der bisherige Privat- 
docent Dr. Häckermann zum ausserordentlichen Professor ernannt; 
desgleichen in München der Privatdoeent Dr. Koilmann und in 
Bonn Dr. Öbervnier. — In Würzburg liess sich Dr. Helfreich 
als Privatdocent nieder, — Es starben in Göttingen der Dr. W., 
Keferstein, Professor der Zoologie und vergleichenden Anatomie; in 
Gratx, wohin er sich zurückgezogen hatte, der Botaniker und P’rläon- 
tologe Unger, wahrscheinlich als Opfer eines Meuchelmordes. und in 
Bonn der 97jährige Dr. G. W. Stein, vor Kilian der ordentliche 
Professor und Direetor der geburtsbälfliehen Klinik. 


Vorlesungen auf dentschen Univeraitäten im Sommer- 
Semester 1870. 

1. Hürsburg. Botanik: Suche. — Chemie: Strecker, 
Hilger, Schubert. — Physik: Kurdt. — Anatomie und Phy- 
siologie. v. Köllicker: Anatomie des Menschen, Th. 2, Ent- 
wickelungsgeschichte, vergleichende; v. Recklinghausen: specielle 
pathologische, Curs mit Seetionsübungen; Köster: mieroseopischer 
Cours, Missbildungen; Hassze: Osteologie und Syndesmologie, topogra- 
phische Anatomie, Sinnesorgane, Repetitorium; Eisner: microscopischer 
Curs, allgemeine Gewebelehre. — Innere Medicin. v. Reckling- 
hausen: Geschichte; Rinecker: Geisteskrankheiten, psychiatrische 
und pädiatrische Klinik; Bamberger; specielle Pathologie und Tihe- 
rapie, Klinik; Geigzel: Poliklinik, Perenssion und Auscultation ; 
Schubert: Toxienlogie;s Rossbach: Cur« der Laryngoreopie, Repe- 
titorium der Materia medien. — Aeussere Medicin. vw. Linhart: 
Klinik, Operationscur; Welz: ophtlalmologische Klinik, Augen- 
operationseurs, Accommolations- und Refractions-Krankheiten mit 
Brillenwahl, Odontologie; Adelmann: Augenheilkunde mit klinischer 
Anleitung; Textor: Instrumentenlehre, Uebungen mit dem Osteotom ; 
v. Tröltsch: Cors üiber normale und pathologische Anatomie des 
Ohres nebst Lehre der Untersuchung desselben; Dehler: Chirurgie, 
Th. 2, Instrumenten- nnd Verbandiehre;s Helfreich: ein Abschnitt 
der Ophthalmologie, Ophthalmoseopie. — Geburtshülfe. Scanzoni: 
Klinik mit Touchirübungen; v. Franque: Gymücologie, Operations- 
curs; Müller: Kepetitorinm, Öperstions- und Instrumentenlehre, 

2. Göttingen. Chemie: Wöhler, Hübner, Stromeyer, 
v. Uslar, Wicke, Bödecker. — Physik: Weber, Listing, 
Kohlransch. — Botanik: Bartling, (iriesebach, JLantzius- 
Beninga. — Anatomie und Physiologie. Grenacher: ver- 
gleichende Anatomie, praetische Ucbungen in Zoologie und Zootomie; 
Henle: aystematische Anatomie, allgemeine; micruscopische Uebungen 
Krause und Krämer; Herbst: allgemeine und besondere Physio- 
logie; Meissner; Eıperimental-Physiologie, Th. 1, Physiologie der 
Zeugung, Arbeiten im Laboratorium, — Innere Mediein. Krause: 
allgemeine Pathologie und Therapie; Wiese: physicalische Diagnostik; 
Marx; Pharmacologie; Husemann: Arzueimittellehre und Receptir- 
kunde, Repetitorien darin und in Therapie, die Anästhetica; Marme: 
Arzneimittellehre und Pharmacognosie, Receptirkunst, die wichtigsten 
Gifte, pharmacologische und toxicologische Untersuchungen, practische 
Anwendung der Electrieität; Wiggers: Pharmacognosie, Pharmacie; 
Stromeyer: desgl.; Hasse: specielle Pathologie und Therapie, Klinik 


und Poliklinik} Krümer: Hautkrankheiten; Meyer: Pathologie und 
Therapie der Geisteskrankheiten, Klinik, die Schädelkdifformitäten und 
ihre Behandlung für Diagnostik. — Aeussere Mediein. Baum: 
Chirurgie, Th. 1, Knochenbrüche und Verrenkungen, Klinik und Poli- 
klinik, Operstionseurs; Lohmeyer: specielle Chirurgie; Schweigger: 
Augenoperstionslehre, Augenklinik, Uebungen mit dem Angenspiegel, 
psthologische Anatomie des Auges. — Geburtehülfe Schwartz: 
Gynäcologie, Operationscurs, Klinik; Krämer: Casuistieum, — Staats- 
medicin. Lohmeyer: Sanitätspolizei. 


Personalien, 

Ehrenbeseugungen. Dem Kreisphysicus, Geheimen Sanitäts- 
rath Dr. Rubbaum zu Rathenow ist der Rothe Adlerorden 3. Classe 
mit der Schleife, dem Regierungs- und Medieinalrsth Dr. Behm in 
Bromberg der Character als Geheimer Medicinalrath und dem Kreis 
pkysions, Banitätsrath Dr. Schäfer in Düsseldorf der Character als 
Geheimer Sanitätsrath verliehen worden. 

Personalveränderungen. Anstellungen: Der Geheime Me- 
dieinalratb Dr. Quincke in Berlin ist zum ausserordentlichen Mit- 
glied der wissenschaftlichen Dreputation für das Medicinalwesen und 
der Kreisphysicus Dr. Ed, Beyer in Essen zum Regierungs- und 
Medicivalrath ernannt worden. Der Regierungs- und Medieinalrath Dr. 
Ed. Beyer ist der Königlichen Regierung in Düsseldorf überwiesen, 
der practische Arzt Dr. Puellen zu Grevenbroich zum Kreisphysicus 
des Kreises Grevenbroich ernannt worden. Niederlassungen: Dr. 
Brüggemann, Dr. Pet. Esser, Dr. Olberty in Cöln, Dr. Schar- 
renbroich in Siegburg. Verzogen sind: Dr. Lübs von Achim nach 
Buckau, Dr. Rohde von Droehtersen nach Zeven, Dr. Herbst von 
Ciln nach Wipperfürth, Dr. Burger von Siegburg nach Bonn, Dr. 
v. Kranz von Wiebl nach Hameln. 

Todesfälle. Dr. Lütx in Deutz. 


a mm 

Bewerber um die den 15. k. M. vacant werdende Hülfsarst- (Hülfs- 
wundarzt-) Stelle im hiesigen Landkrankenhause, womit ein Jabresgehalt 
von 150 Thir. nebst freier Station verbanden ist, werden aufgefordert, ihre 
Meldungsgesuche nebst Staatsprüfungszcugniss binnen 14 Tagen bei der 
unterzeichneten Behörde einzursichen, 

Cassel, am 18. Februar 1870. 

Die Landkrankenkaus-Direstion. 
vr. Dernbach, 


Ein täichtiger, nicht mebr ganz junger und bemittelter Arzt findet Ge- 
logenbeit zur Uebernahme einer guten Praxis in Berlin, 

Frankirte und versiegelte Adressen sind abzugeben in der Expedition 
der Vossischen Zeitung zu Berlin, lreite Strasse No. 8, unter der Chiffre 


Bad Elgersburg 


im Thüringer Walde, 


von der Natur begünstigste Wasserheilanstalt. Mineralbäder, Fich- 
tonnadel-Bool-Büder. Molkenenren. 
Auskunft durch den dirigirenden Arzt: Dr, Schultz. 


Im Verlage vm Georg Kelmer in Berlin ist soeben erschienen 
und durch jede Buchhandlung zu besishen: 
Die 
vier Factoren der Geburt. 
Grundzüge einer Physik der Geburt. 
Von 
Dr. Wilh. L. Küneke, 


Director der Entbindung und Hebasmmenlehrsustuls zu Celle, 


Preis: 1 Thir. 15 Ser. 





5 Klimalische 
Wıiınterkurorte 


mit besonderer Rücksicht 
auf die 


Winterstationen 
der Schweiz, Tirols, Oberitaliens und des südlichen 
F rankreichs, 
Eio Leitfaden für Aerzte und Laien 


von 
Hermann Reimer, 


Preis: 25 Sgr. 
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Sonnabend, 


Besiallungen auf diese Zelt- 
schrift, welche allwöcheni- 
lich Sonnabends erscheinl, 
nehmen alle Buchhandlungen 
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Das Wurstgift. 
von 


Dr, Müller in Minden. 
(Fortaefzung sus No. 6.) 


1. Die Wirkung des Wurstgiftes auf den Menschen. 
Das eigentlich gifige Princip der verdorbenen Wurst kennen wir 
zur Zeit noch nicht. Wir müssen uns daher allein an die zur Er- 
scheinung kommenden Wirkungen dieses Giftes halten. Diese Wirkung 
ist eine so eigenthümliche, dass selbst die Classificirung des Wurstgiftes 
den Gelehrten grosse Schwierigkeit gemacht hat. Van Hasselt meint, 
es komme das Wurstgift noch am nächsten jener Gruppe von Giften, 
welche man Venena exsiccantia genantt hat. Als Haupt- und End- 
wirkung des Wurstgiftes erkennt er die Neuroparulyse, namentlich die 
Paralyse des Ganglieusystems an. Frank und Lebort finden eine 
Analogie der Wurstvergiftung mit der Belladonnavergiftung, Sobern- 
heim mit Cholera, Weiss mit Typhus und Kerner endlich sieht 
sogar im Uretinismus und den Erscheinungen des Botulismus manches 
Verwandte! Husemann sagt: „Es ist schwierig, in der Pathologie 
ein Pendant zur Wurstrergiftung zu finden; uns scheinen einige Fälle 
von Diabetes insipidus einigermaassen Achnlichkeit zu haben, wenn 
auch nur eme schr entfernte. Von den Intoxicationen möchte die 
Vergiftung mit gewissen Pilsen am meisten Analogie darbisten '). 

Es ist, wie bei vielen anderen Giften, auch hier die Frage viel- 
fach hin und her ventilirt worden, ob die Primärwirkung des Wurst- 
giftes eine Infeetion des Blutes oder eine Affeetion der Nerven sei. 
Während Kerner mehr geneigt war, dio Norvenafaction für die pri- 
märe Wirkung anzusehen, bekannten sieh wohl die Meisten zu der 
Ansicht, dass die Nervenaffeetion secundür sei, bedingt durch die Auf- 
nahme des Giftes in die Blutmasse, Die Wirkungsart dieses Giftes 
zu ergründen, möchte gewiss mit zu den schwierigsten Problemen der 
Toxieologie gehören. Am wenigsten werden wir der Lösung solcher 

') Husemann, I c., pag. 336. 





Aufgabs näher kommen durch Aufhäufung von Hypothesen. Nur an 
der Hand der Thatsachen werden wir den Weg zur Erklärung finden. 

Um ein reines Bild der Wirkungen des Wurstgiftes zu bekommen, 
ohne fremde Züge und Compliestionen von Einwirkungen anderer mit 
zur Wirkung gekomnener schädlicher Potenzen, muss ınan die unter 
Kubrik „Wurstvergiftung‘ gewöhnlich mitgetheilten Fälle genan von 
einander sondern und nach ihrer Zusammengehörigkeit sie gruppiren. 

Bei aufmerksamerem Studium der mitgetheilten Beobachtungen sehen 
wir, dass zunächst manche Fälle von Trichinose fülschlich unter dieser 
Rubrik angeführt and. Von diesen Füllen wird später die Rede sein. 
Aber auch in manchen Fällen von Botuliemus finden wir, dass neben 
den charasteristischen Erscheinungen der Wurstvergiftung Symptome 
suftraten, die nothwendig durch eins andere Noxe müssen hervorge- 
rufen sein, 

In der einen Gruppe von Fällen sehen wir allein das Wurstgift 
wirken. 

In einer zweiten Gruppe von Fällen sehen wir durch eins wirk- 
liche Fänlniss der Wurstmasse, welehe von jener Zersetzung, die dus 
Wurstgift erzeugt, durchaus verschieden ist, Erscheinungen hervorge- 
rufen werden, welche von denen der ersten Gruppe durchaus abweichen. 

In einer dritten Gruppe von Fällen scheinen die Wirkungen der 
beginnenden Fäulniss und des Wurstgiftes sich zu combiniren. Manche 
Autoren. haben allerdings die Behauptung aufgestellt, so Kerner, 
Schlossberger und Andere, duss die wigentliche Fäulniss das Wurst- 
gift neutralisire und zerstörn. Die Erfahrung lehrt aber, dass die 
Erstere, wenigstens bis zu einem gewissen Grade neben dem Letzteren 
existiren könne, Vielleicht hat hier die Fäuluiss noch nicht den Grad 
erreicht oder sie hat noch nicht die gunze Masse der Wurst so durch- 
derungen, dass jene specifache Zersetzung durch sie aufgehoben werden 
konnte, Sei dem, wie ihm wolle, die Thatsache beweist, dass Fäulniss 
und Wurstgift neben und mit einander zur Einwirkung gelangen können. 

Endlich wellen wir in einer vierten Gruppe von Fällen solches 
Beobachtungen zusammenstellen, in welchen Vergiftungen hervorgebracht 
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Die italienische Mediein des 17. Jahrhunderts und die 


iatromechanische Schule. 
Von 
Dr. R. Finckenstein, 
Privatdocent on der k, Uaiversität zu Breslau, 
(Fortsetzung aus No.7.} 

Die Lehren Borelli’s und Bellini’s fanden in Italien bald 
reissenden Abgang. Es existiren eine Menge Blicher aus jener Zeit, 
doren Titel sofort den Ursprung aus der iatromechanischen Schule verräth, 
Theoremata familiaria de physico-medicis Iucubrationibus juxta legen 
mechanicas heisst das Werk eines gewissen Giovambattista Scara- 
mucei, der den Mechanismus des Herzens ganz nach dem Muster jener 
beiden Tonangeber erklärt und die Wirkungen des Aderlasses auch 
auf rein mechanischem Wege anseinandersetzt. Von ganz ähnlichem 
Character sind die Lucubrationes physico-mechanicne des Ferd. San- 
tanelli, eines Schülers des als Philosoph und Naturforscher berühmten 
nespolitaninchen Professors Thomas Cornelius von Cosenza, der 
vielfach Experimente über den Blutumlauf angestellt un 
für die Verbreitung der Cartesisnischen Philosophie in fltal 
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welches System dem mechanischen Geschmacke der Zeit a0 liberaus 
zusagte. Einer der talentvollsten Vertreter der neuen Richtung aber 
war ein Landsmann des Cornelius, Guiseppe Antonio Donzellini, 
der in Venedig practieirte und 1707 einen Dialog herausgab, Symposion 
medicum, sive quaestio convivialis de usu mathematum in arte medica, 
worin über die Vor- und Nachtheile der Mathematik für die Mediein 
disputirt wird. Alle, die das Buch gelesen haben, loben es als ein 
geistreiches Werk und sind entzückt von der blendenden Schönheit des 
Styls. Sprengel sagt nicht mit Unrecht, die italienischen Aerzte, 
die sich im theoretischen Theil der Mediein mit mathematischen Be- 
rechnungen abgaben, waren wirklich gelehrte und vicheitig gebildete 
Männer und das hob sie in den Augen der Philosophen weit über die 
rohen und unwissenden Chemiker empor. Donizelli, ein Anhänger 
der Cartesischen Philosophie, sah in der Welt nur ein mathematisches 
Werk dos Schöpfers und deshalb war ihm die Mathematik die sicherste 
Methode, die Weisheit des Schöpfers zu erkennen. Alle Kräfte der 
Natur sah er mur für eine Ausführung der Gesetze an, welche der 
Schöpfer der materiellen Welt gegeben. Mit der sinnlichen Erfahrung 
lernen wir nur die Erscheinungen kennen, die in der Natur zu Tage 
treten, ihre gesetzmässige Begründung zu erforschen, dazu bedarf «es 
r Mathematik. Sprengel scheint den guten Mann nicht recht ver- 
den zu haben, wenn er sagt, dass derselbe die Anwendung‘ der 
11 


wurden durch Würste, weiche von dem Fleische anerkannt kranker 
Thiere (Milzbrand, Lungenseuche ete.) zubereitet waren. 

1. In wirkliche Fäulniss übergegangene Würste bringen natür- 
lich dieselben Erscheinungen hervor, welche man nach dem Genuss 
faulen Fleisches beobachtet, Ich habe 8 Beobachtungen dieser Art 
gesammelt. In dem einen, von Martini mitgetheilten Falle traten 
neben den gewöhnlichen Symptomen ausserdem Erscheinungen auf, 
welche dureh Triehinen hervorgerufen wurden. Beschränken wir uns 
daher auf jene 7 Beobachtungen. Höchstwahrscheinlich ist hierhin auch 
zu zählen die Vergiftung anf dem Sängerfeste in Andelüngen, welche 
augenblicklich noch von den Gelehrten schr verschieden gedeutet wird, 
indem die Einen sie auf Triehinose zurlickführen wollen, Andere da- 
gegen «das dort gereichte Fleisch für zersetzt und faulig erklären. 
Wir werden uns erlauben, auf diesen interessanten Fall später zurück- 
zukommen. 

In neuster Zeit berichtet über eine Vergiftung mit Schwarten- 
magen, welche in Lahr und Umgebung vorkam, Kussmaul (Deutsches 
Archiv für klinische Mediein, Bd. IV., Heft 5, pag. 455). 

Yon einer kranken Kuh wurde Fleisch zusammen mit Schweine- 
fleisch zu einem Schwartenmagen zubereitet. Das Schwein war gesund, 
Alle Personen, sowohl die, welche von dem Schweinefleisch, als auch 
die, welche von dem Kuhßleisch assen, blieben gesund; die aber von 
dem Schwartenmagen genossen, erkrankten sämmtlich. Hunde, Kutzen, 
Schweine, die man mit dem Schwartenmagen fütterte, blieben dagegen 
gesund. 

Die Erkrankung trat in allen Fällen in den ersten 24 Stunden 
nach dom Genuss dos Schwartenmagens ein, Die gewöhnlichen Symptome 
der Vergiftung bestanden in UVebelkeit, Brechreiz, Würgen, Erbrechen 
von Speise, saurer Massen und Galle, Leibweh, Durchfall, Fieber, 
Durst, Kopfweh, Schwindel, Schlaflosigkeit und grosser Schwäche. 
Einige Male ist auch Glielerreissen, trockner Mund, Kratzen im Halse 
beobachtet werden. Im den leichten Fällen verschwanden die Erschei- 
nungen in S—14 Tagen; iu den schwereren kam es zu Betäubung, 
Delirium, Zuckungen und anderen cerebralen Erscheinungen der be- 
denklichsten Art, die mitunter an Typhus erinnerten. In allen schweren 
Fällen Erweiterung der Pupille mit verminderter Erregbarkeit der Iris 
gegen Lichtreir, ferner häufig verminderte Urinseeretion, mebrmals mit 
lüstigem Drang verbunden. Einige Male Wadenkrämpfe, 

Vier Personen starben, ein Kind 2 Tage, drei Erwachsene ®, 
12, 14 Tage nach dem Genuss. Die anderen Schwererkrankten brauchten 
3—4 Wochen bis zum Eintritt der Genesung und noch ebenso viel 
Zeit bis zur gänzlichen Wieterherstellung. 

Bei zwei Sestionen fanıl man Catarrh des guuzen Darmtractus, 
stark injieirte Mucosa, Erosionen, Schwellung der Fullikel. Der Darm- 
inhalt war in dem einen Falle Alissig, schleimig, in dem anderen breiig 
und gelblich. In dem einen Falle war die Milz klein, derb, in dem 
anderen war geringe Milzanschwellung vorkanden. 

Bei mehr nla 70 Personen traten die Symptome der Vergiftung 
binnen 24 Stunden nach dem Genuss des Schwartenmagens auf, 

Kussmanl kommt hei der Frage nach der Natur der hier zur 
Einwirkung gelungten Schädlichkeit, nachdem er Typhus, Trichinen, 
gewöhnliches Fäulnissgift ausgeschlossen, zu der Annahme, „es handelt 
sich um ein thierisches, in der Wurst selbst erst entstandenes, eigen- 
thümliches. dem sıgenannten Wurstgift Ähnliches oder mit ihm iden- 
tisches Gift.‘ 
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In dem von Kerner beobachteten Falle (Weiss, I. e., pag. 215) 
erkrankte nach dem Genuss alten, geräucherten Rindlleisches eine Person. 
Das Rind war ganz gesund gewesen, das Fleisch 14 Tage im Rauch 


aufgehangen, dann 6 Wochen lang in eine Kiste eingeschlossen. Das 
Fleisch schmeckte widrig, 
Es Es 
genssen; slarben! 
Dr. Reuss '). 13 Personen erkrankten nach dem 
Genuss verdorbenen Rindfleisches und von Knack- 
waren a 2 2 2 ren. et 13 .—_ 
Dr. Dehne*‘). 3 Personen erkrankten nach dem 
Genuss verdorbenen Rindleische . . 2... 3 —_ 
Hankel. 3 Personen erkrankten naclı dam Genuss 
faulen Rinddeischs . . - PR Nr 3 -- 
Tripe’). 66 Personen erkrankten nach dem Ge 
muss verdorbener Würte 2 200. 65 L 
Plate ®. 4 Personen erkrankten nach dem Gem 
PET Tg; gewordenen Ochsenschlundes . . 4 — 
Weiss". 4 Personen erkrankten nach dem Ge- 
nuss von Würsten von Schafskling . . 4 — 


Kerner. 1 Person erkraukte nach dem Gimme 
von altem Rinddeisch - » 2... es l 
94 Personen erkrankten nach dem Ga faulen Fleischea, 
93 genasen, 1 starb. 


Die Vergiftungseracheinungen waren eingetreten „bald nach dem 
Genuss," „eins halbe Stunde nach dem Genuss,* „nach wenigen 
Stunden,“ „nach 3—3'/, Stunden.“ Die Dauer der Krankheit be- 
schränkt sich auf wenige Tage. Von 94 Personen starb nur eine. 

(Fortsetzung folgt.) 


Die angewandte Heilelectricität 
Von 
Dr. Th. Clemens in Frankfurt a. M. 
(Poriseizung aus No. 6.) 
Yı. Artikel, 

Die Krankheiten des Rückenmwarks in ihren Be- 
ziehungenzudenelectrischen Strömen als Heilmittel, 
Vierte Abtheilung 
Die Vorläüuferstadien der Spinalparalysen und deren Be- 
handlang durch eleetrische Ströme. — (Der Herpes Zoster 
ohne Exanthem der Paralytiker oder die Zoster-Nenralgie.) 

Wenden wir uns von der Zoster-Neuralgie zu den neuralgischen 
Formen überhaupt, wie solche das Vorläuferstadium der Spinal-Para- 
Iytiker kennzeichnen, so finden wir im Vordergrund die verschiedensten 
Formen abuormer Hautinnervation. Da ich jedoch bereits von diesen 
Leiden im Allgemeinen gerprochen habe, so will ich hier nur noch 

’) Wurteinb. Gerrit. 61, 68. IRd5 

‘; Fraugue, Med. Juhrb. 8. Nuasuu XV. u. XV, 536. 1869, 

"5 Brit. How. AXV,. pet 697, Ian. 4860 Schmidı's Janrh,, Rd. 10R, pag. 30, 
*, Jahresber. 4 natiirl, Gesellsch. Graubünden“, N. F. Rh, reg 87. Schmidi's 


Jet, Bd. 168, pre 30 
Weise, be, pay i. 


Mathematik auf den practischen Theil der Mediein sich verbeten habe; 
das wenigstens ist gar kein Grund dagegen, dass die Mathematik Ge- 
wissheit in der Erkenntniss giebt, die Mediein aber eine unsichere Er- 
fahrungswissenschaft ist. Donizelli zählt selbst eine Menge Beispiele 
auf, die beweisen sollen, wie vortheilhaft das machematische Studium 
und die mathematische Methode auch für den reinen Practiker ist. 
Er beruft sich zu allermeist auf Bernouilli und Pitkairn, von denen 
der erstere allerdings sich einen grossen Ruf in der Mathematik, aber 
wohl nicht als Arzt erworben hat, der andere, und das sei unbeschadet 
seines medicinischen Ruhmes gesagt, Unglaubliches darin geleistet hat, 
die Physiologie und Pathologie anf blosse Rechenerempel zu redueiren. 
Indessen ohne gerade blind zu sein, wird man wohl nicht verkennen, 
dass alle Beobachtungen und Erfahrungen, die auf sinnlicher Basis be- 
ruhen, ihre volle Begründung erst durch den mathematischen Beweis 
erlangen, ja selbst die Wirkungen der Medicamente, wenn sie nicht 
dem blossen Zufall auheimgestellt, und über den Bereich der Empirie 
erhoben werden sollen, müssten bis zur Klarheit und Evidenz des 
mathematischen Beweisen gefördert werden, was gewöhnlich nur an dor 
Unmöglichkeit scheitert, alle dabei eoneurrirenden Momente in Be- 
rechnung zu ziehen. Die Mathematik ist nicht blos eine Hülfe für 
die Physiologie, weil man ja einen Körper fiberhaupt erst aus seinen 
physicalischen Eigenschaften, Gewicht, Gestalt, Bewegung u. 5. w. er- 


kennen kann, rie ist nicht nur ein unbedingtes Erfordernirs fir das 
Studium der einzelnen Functionen, ohne Optik lässt sich ja das Sehen, 
ohne Akustik das Hören nicht begreifen, sondern sie fürdert auch die 
Patkolugie, insofern bier dieselben Verhältnisse, nur abnorm, obwalten, 
wie in der Phyaiologie, des Nutzens nicht zu gedenken, den eine ma- 
thematische Forschung für die Consequenz dern Denkens und die Strickt- 
heit des Beweises bietet. Zudem lehrt die heutige Mediein, das wir 
zur richtigen Erkenntoiss der Krankheiten gewisser Instrumente lbe- 
dürfen, deren Construction auf mathematischer Grundlage beruht, und 
einen ferneren Beweis von der Drauchbarkeit dieses Studiums giebt 
selbat die Chirurgie, die in vielen Beziehungen, technischen wie ope- 
rativen, einer mathematischen und physicslischen Vorschule nicht ent- 
behren kann. 

Auch des schon im ersten Aufsatz erwähnten Dominik Guiliel- 
mini’s Schriften, namentlich die in Venedig 1701 ermchienene, De 
sanguinis natura et conslitulione, exrereitatio physico-medica, gehören 
hierher. Den Kreislauf erklärte er nach dem Gesetz der communi- 
eirendun Röhren und die Absonderungen aus dem verschiedenen Lumen 
der Gefässmündungen. Ehedem Ingenicor oder Wasserbauinspeetor 
wendete er die Gesetze der Statik und Hydraulik dann auch als Lehrer 
der Physiologie auf die körperlichen Functionen an, und versuchte ans 
der Form und Beschaffenheit der Blutkügelchen, die gesunden wie 
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einige weniger gukannte Formen und deren electrische Behandlung be- 
leuchten. Hallueinationen im Gebiete der Tast- und Hautnerven sind 
bei Paralytikern im Vorläuferstadium nicht selten und oft im höchsten 
Grade peinigend. Es gehören hierher vor allen Dingen die fire Idee 
in Folge Ioenler Alicnntion des Hantgefühls. Fast in jeder Teren- 
anstalt finden wir solche angehenden Paralytiker, welche sich mit einer 
fixen Idee tragen, die aus solchen Motiven entsprungen ist. Sn be- 
handelte ich einen Paralytiker, der mir nicht genug von einem fir 
ihn schrecklichen Zustand erzählen konnte, in dem er durchaus das 
Gefühl hatte, als wäre sein Kopf a0 gross wie ein Planet. Patient 
wurde von dieser Wahnrorstellung im Traume befallen, erwachte mit 
derselben und konnte erst ganz allmälig durch Betastunz und Schmerz- 
erregung in der Kopfsehwarte sich von dieser für ihn schrecklichen 
Last- Hallueinntion (Gefühlswahnsinn) losmachen. Der Kranke war ein 
gebildeter Mann und hat mir oft genug unumwunden erklärt, dass, wenn 
diese Wahnvorstellung nicht ven ihm gewichen wäre, er sich für einen 
Tollhauscandidaten gehalten hätte. Hier leistete die galvanische Acu- 
punetur auf Kopf, Stirm und Nacken die herrlichsten Berultate und 
der Kranke fühlte sich nach jeder Sitzung wie neugeboren, das Allge- 
meingefühl in der Kopfhaut war und blieb normal, Joch nahmen die 
paralytischen Symptome ihren ungestörten Fortgang. Die verschiedenen 
Formen von Pruritus, sowie dar Insectenkrabbein {namentlich dem 
Stadium paralylicum des Marasmus eigen) gehören ebenfalls hierher. 
Einen Mann in den 70er Juhren wit begiunender Paralyse, der, geistig 
klar, Tag und Nacht im Bette sass und die vermeintlichen Läuse und 
Flöhe sich absuchte, dabei auf seine Familie schalt und tobte, die 
Gerichte um Hülfe anrief wegen dieser schäindlichen Misshandlung und 
»bsichtlichen Verunreinigung seines Lagers, wurde von mir von dieser 
Gefühls-Hallueinntion durch die electrische Abreibung (mit grossen, 
durch einen Inductiensstrom geladenen Schwammelectroden) in 3 Tagen 
vollkommen hergestellt. Die Paralrse nahm dessenungeachtet ihren 
Fortgang und der Kranke ging nach Jahren marastisch zu Grunde. - 
Eine weitere symptomstische Krankheit angehender Paralytiker, welche 
oft schwere Folgen nach sich zieht, ist die Respiratio imperfecta, wie 
solche bei rapider Thorarabmagernng duech Schwund der Itespirations- 
muskeln oft eine beientende Höhe erreicht. Wie sehr das Allgemein- 
befinden durch diese Punctionsstörung getrübt wird, ist bei dem allge- 
mein trägen Stoffwechsel angehender Paralytiker selbstredend. Diessen- 
ungeachtet werden hier auch bei der eleetrischen Behandlung solcher 
Kranken grosse Fehler gemncht, weil man meistens das Augenmerk 
nur einseitig auf Rücken und Extremitäten richtet und die so heilsame 
Varulisation trügen, geschwundenen Respirationsmnekeln zum 
grossen Nachtbeil der Kranken unterlässt, Es rind mir nicht wenige 
Fälle vorgekommen, wo auiche bLintarme Patienten durch kräftige Fars- 
disation der Kespirationstmuskeln und Inhalatios von ozunisirtem Saner- 
stoff mehr in ihrer Genesung gefördert wurden, als wenn ich selbst 
die methodisch beste Galvanisntion des Rickenmarks allein vorgenommen 
hätte. Bemerken muss ich hierbei, dass man in diesen Fällen niemals 
vergessen soll, den Halstheil des Sympathicus bei der galvanischen 
Behandlung des Rickenmarks in den Strombereich einzuschalten. Auch 
die Beschaffenheit der Schilddrüse ’), die man bei angehenden Paraly- 


der 


") Nicht jede grsehwollene Schilddrüse angehender Paralyliker ist eine soge- 
nannte Morbus Basedawli und nicht jeder Symptomeneompdex verdient den 
Kamen rinor besonderen Kraukheii Auf dieses Thema komme ich ul ıgens 
nschstens noch suwsführlicher zu sprechen 


tikern überhaupt oft geschwollen findet, muss mit in die eleetrische 
Behandlung eingeschlossen werden, sei die Geschwulst auch noch #0 
gering. Das Alterniren von Hoden- un Schilddrüsen- Schwellung *) 
bei solchen Kranken habe ich bereits mehrfach besprochen. Die Fara- 
disation der Athemmuskein ist eine so einfache heileleetrische Manipti= 
lation, dass ich eine Anleitung hier zu geben nicht fiir näthig finde, 
Bei der auf electrischem Wege zu bewirkenden Verkleinerung der 
Schilddriise genügt ein constanter Strom von 6— 10 Elementen, auch 
kann mit Nutzen die Acnpuneter er Deüse mittelst leichter Induetions- 
ströme mit Erfolg vorgenommen werden, Bei serofulösen Versonen 
muss man dabei vorsichtig sein, weil bei zu starken Nadelströmen 
leicht Jocsie Entzündungen und Eiterungen vorkommen können. Um 
der Blutoxydation dieser Flachathmer zu Hülfe zu kommen, berliene 
ich mich eines sehr einfachen Sauerstofferzengers. Eine gut pe- 
schlossene, in durehbohrtem Kork mit ableitendem Glasrohr versehene 
Retorte, gefüllt mit einen Gemenge ehlorsaurem Kali und Mangan- 
stückchen, wird im Sandbad über einer Berzelinslampe 86 lange erhitzt, 
bis Sauerstoff sich entwickelt, der dunn durch ein Actzkalibad nach 
einem Ölasgasometer geführt wird. In diesen Gasometer giesse ich 
gewöhnlich su viel reetifieirtes Torpentinöl oder Waldwelläl, dass der 
eintretende Sauerstoff dicht über die Oberfliche des Oeles streichen 
muss, Der so erhaltene Sanerstof ist ozonisirt #, riecht etwas nach 
dem Terpentinöl und wird un durch eine Gummiröhre mit Mundstück 
von dem j'atienten mit Juft gemischt eingeathmet. Wie mächtig dieses 
Mittel bei angehenden Paralytikern wirkt, die bei ohnediesa schwacher 
Herzrespiration an venidsen Stasen leiden und im Winter das Zimmer 
hüten missen, davon kann sich jeder College durch Anwendung dieses 
einfachen und unschädlichen Apparates leicht überzeugen. Ich habe 
bei solchen Curen wiederholt thermometrische Messungen in Achsel- 
höhle und After angestellt und mich von der Wärmerunahme überzeugt. 
Das Vorlänferstadium der Spinnlparalysen ist ein Fehl, wo die indivi- 
Uuelle Behandlung nach gennuester Beobachtung aller Krankheits- 
sympiome oft mit grossem Erfolge gekrönt ist, und eine einseitige, 
rein nur electrische Behandlung ist hier ebenso verwerfich, wie eine 
schablonenmässige heileleetrische Behandlung überhaupt. Ich halıe 
mehrere Fälle geheilt, wo ich überzeugt sein konnte, dass ohne Sauer- 
stofinhalation meine Bemühungen wohl resultatlos geblieben wären. 
Electrische Abreibungen des ganzen Körpers (Tonisiren des Hautnerven- 
systems), Inhalation ozonisirten Sauerstolls, galranische Behandlung des 
Sympathieus und Kückenmarks, alle diese Momente sind oft bei einem 
und demselben Individuum angereigt und habe ich den Spinalschwindel 
(meist dureh Hyperämie des Kleinhirns hervorgerufen) durch Inhala- 
tionen ogorisirten Sanerstoffs manchmal schneller beseitigt, als es mir 
durch direste electrische Erregung des Vasomstorine möglich gewesen 
wäre, Duos Einatbmen der olectrischen Luft, Jer wahren Lebensluft 
leleetrisch erregier Sauerstoff), wird am Krankenbett noch mehr leisten, 
als unsere gepriesensten Insassen der Apothekerbilchsen! 


’, Bolsschwelluog nach Congesilonirung der Boden, Elerstückt und des Lierus 


war ein bereits dreh Bimert sehr bekanntes Symptom, die ihren Jungfravuen 
tesnatb ofer den Hals messen hessen, weal ade dessen plönzliche Schwellung 
#ls Zeichen des volleugenen Gola oder vitigetretener Schwengerschafl an- 
Sehen. 

benselben Apporst babe Ich mit Erfulg bei Diphtheritis und Typhus suge- 
wondt, ja beiten Pelle, wo bereits venöse Hismstoxe mi Sapor ehigeireion war, 
gusch fürlpesetnie Inbalation dieses szonlsirten Sanersioflfa Heilnng erreicht, 
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kranken Bewegungen des Blutes abzuleiten. Das Blut selbst betrachtete 


vr als eine Nlüssigkeit, in welchen sich suspendirt finden: 1) viel- 
gestaltige Salztheilchen vom verschiedensten Caliber und Gewicht, 
2) weissliche Fasern einer klebrigen Substanz (Fibrine), 3) ruthe 


Kügelehen und andere ovale gequetschte Körperchen, 4) Spuren von 
Schwefel, unmittelbar aus dem Chylus herübergenommen, 5) nicht genug 
verdünnte Chylustheilcben selbst, 6) endlich Lufttheilchen, theils diekere 
aus dem Chylus, theils dünnere aus der Respiration. Unverkennbar 
sind in dieser Beschreibung auch einige chemistrische Züge beigemischt, 
und man sieht sehr leicht, dass allein schon aus der Anwesenheit von 
Salz und Schwefel im Biute das Material vorhanden war, um patho- 
logische Excurse darauf zu bauen und namentlich eine Fieber- nnd 
Entzündungslchre zu begründen. Ein neapolitanischer Arzt, Nicolo 
de Crescenzo, schrieb auch in der That auf Grund der entwickelten 
Sätze des Guilielmini eine solche Fieberlehre, De febrium ratione, 
und selbst Lancisi in seiner Lehre von den Absonderungen aloptirte 
ohne Scheu dieselben Principe. Ein parmesanischer Arzt und Schüler 
Bellini’s, Ascania Maria Buezicalave aus Lucea veröfentlichte 
im Jahre 1701 ein Novam systema medico-mechanicum, et nova tu- 
morum methodus, quorum nomine comprehenduntur inflammationes omnes 
intrinsecus et eıtrinsecus advenientes. Es ist gewiss interessant, hier 
einen Vergleich mit unserer Zeit anzustellen und zu sehen, wie leicht 





eine neue Entdeckung und die Sucht darauf ein nenes System zu be- 
gründen, zu Extraraganzen führt. Dass der Italiener aus einem Haufen 
Blutkügelchen, aus der Richtung, die sie in ihrera Lauf nehmen, aus 
der Geschwindigkeit, mit der sie sich drängen, aus ihrer Einkeilung 
in den engsten Canälen die krankhaften Verimlerungen des Körpers 
deducirt, ist am Ende weniger merkwürdig, als dass er auf den Ein- 
fall kommt, «ie er sagt, eine neue Theorie der Entstehung der krank- 
haften Geschwülste zu emaniren, die er alle für Entzündungen aus- 
giebt. Er ist im Ganzen ein sehr untergeordneter Kopf gewesen, wenn 
man, wie billig, dem Urtheile Haller's glauben darf. In einen ähn- 
lichen Fehler kann aber auch ein viel stärkerer Geist verfallen, wenn 
er einseitig auf ein blosses Form- oder Stracturelement, das er mit 
Hölfe der microscopischen und pathologischen Anatomie verfolgt, ein 
ganzes System der Biologie und Pathologie errichten will. Die wunder- 
lichsten Ausschreitungen der Nachbeter bleiben dann nicht aus, und 
wie bei jener Corpusculartheorie der Erfinder jede Geschwulst für eine 
Entzündung ausgab, s0 kommt heut mancher Anhünger der Zellen- 
theorie dahin, jede Entzündung für eine Geschwulst auszugeben. 
(Fortsetzung folgt.) 
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Fall von vollständiger Atresia ani mit fehlendem 
Mastdarm. 


Yon 


Dr. C. G. Rothe in Altenburg. 


Frau Otto, Schneiderafrau in Altenburg, bereits Mutter zweier 
Kinder, wurde am 29. October 1868 Mittags 11 Uhr von einem Knaben 
entbunden, Eine halbe Stunde später wurde ich hinzugerufen, weil 
man beim Waschen des Kleinen die Wahrnehmung gemacht, dass derselbe 
„hinten keine Oefnung habe. Die Untersuchung bestätigte die Wahr- 
nehmung der Hebamme vollkommen, der im Uebrigen wohlgebildete 
Knaba von sehr gesundem, kräftiigem Aussehen hatte keine Spur eines 
Afters. Vom Serotum verlief die Raphe genau in der Medianlinie un- 
unterbrochen zum Ende des Steissbeins. Keine Vertiefung, keine Narbe, 
keine Horvorrngung, — nichts deutete die Stelle eines Anus an. Auch 
mittelst des Gefühls lies sich keine Andeutung des etwa unter den 
äusseren Bedeckungen verborgenen Rectum oder seiner Schliessmuskeln 
entdecken. Die seichte Furche zwischen den Nates, in welcher die 
Raphe verlief, fühlte sich gleichmässig glatt, prall und derb an, wie 
die Muskeln zu beiden Seiten. 

Drei Stunden später machte ich unter Assistenz des Herrn Chir. 


Beyer einen Versuch, auf operatirem Wege den natürlichen Anus 


herzustellen, Nachdem eine gebogene Sonde als Wegweiser durch die 
Harnröhre in die Blase eingeführt worden, wobei eine mässige (Quan- 
tität klaren Urins (zum ersten Male} abfloss. liess ich das Kind in der 
Knie-Bauchlage festhalten und machte etwa 2 Ctm. unterhalb der Steiss- 
beinspitze, an der Stelle, wo der After hätte sein sollen, einen 2 Cim, 
langen Schnitt durch die Haut genau in der Raphe nach vorn. Vor- 
gichtig drang ich mit dem Messer in der Richtung, die ein vorhandenes 
Reetum hätte nehmen müssen, nach oben durch dichtes Binde- und 
Muskelgewebe, Als ich reichlich 2'/, Ctm. tief eingedrungen war und 
immer dicht vor dem Finger, durch eine dünne Scheidewand getrennt, 
die Sonde in der Blase, hinten das Kreuxbein, aber nirgends eina 
weiche, Auctuirende Stelle fühlte, wagte ich nicht weiter mit Messer 
oder Troikart einzndringen, um nicht das Bauchfell zu verletzen, wohl 
aber gelang es mir, in wenigen Minuten mich mit der Fingerspitze 
noch über 2 Cim. tief durch das feste Gewebe hindurchzuarbeiten, bis 
ich den kleinen Finger in seiner ganzen Länge durch den Wundcanal 
einführen und die Fingerspitze ziemlich frei bewegen konnte, so dass 
sie nach vorn die comvere Krümmung der Sonde bis zum Knopf durch 
die Blasenwand umspannte, nach hinten an das Promontorium anstiesa, 
Trotzdem das letzte Fingerglied sich ziemlich frei bewegte, war es 
nicht in einer offenen Höhle, sondern ringe von Gewebe feat um- 
schlossen, welches der Bewegung folgte. Das Bauchfell war offenbar 
unverletzt, da weder eine Flüssigkeit abfloss, noch Därme sich in die 
Oeffnung drängten, Da sich auch jetzt keine Spur eines Reetum 
zeigte, erklärte ich die Operation, obgleich erfulglos, für Iwendigt. Bie 
hatte etwa 20 Minuten gedauert und der Blutverlunt kaum einen 'Thee- 
löffel voll betragen. In die Wunde wurde eine Wike eingelegt, um 
sie ofen zu erhalten und ich entfernte mich mit dem Vorsatze, am 
nächsten Tage die Herstellung eines künstlichen Afters an der vorderen 
Bauchwand vorzunehmen. 

Ich kam vergebens. Die Eltern verweigerten aufs hartnäckigste 
die Einwilligung zur Operation. „Lieber wollten sie das Kind sterben, 
denn glinstigen Falls als Krüppel leben schen.“ Das Kind nahm keine 
Nahrung, brach das wenige Kingeflösste sofort heraus, hatte wenig 
Ruhe, entleerte keinen Urin, magerte rasch ab, nahm eine gelbe Haut- 
farbe und verschied nach 6 Tagen, am 3. November. 

Die Section zeigte in der Brusthöhle nichts Abnormes, in der 
Bauchhöhle den von Gasen aufgetriebenen Magen und Darm, beide stark 
geröthet, das Colon descendens verlief normal bis zur Crista ilei, wo 
es, anstatt in das S romanum sich zu verlängern, sich horizontal nach 
rechts wandte, bis über die Mittellinie hinaus den Dünndarm bedeckte 
und dann, in spitzem Winkel nach abwärts und links gerichtet, all- 
mälig sich erweiternd in die stark aufgetriebene Blase 
überging, so dass es mit der lotzteren einen birnförmigen, das ganze 
Becken bis an’s Promentoriom ausfüllenden Schlauch bildete; die durch 
die Harnröhre eingeführte Sonde drang ohne Hinderniss in diesen 
Schlauch ein und bewegte sich frei im unteren Theile seiner Höhle. 
Der Schlauch ınaass vom muthmansslichen Ende des Colon 12 Ctm. 
in der Länge, 15 tm. im Umfange und war mit einer ziemlich dick- 
Büssigen, graugelben Masse angefüllt, während im übrigen Darm und 
im Magen noch Meconium sich befand. Der durch die Operations- 
wundse eingeführte Finger wurde, von dem Bauehfell bedeckt, unmittel- 
har hinter der hinteren Blasenwand fühlbar, Ein Vertex vesieae sowie 
ein Ligamentam ruspensorium waren nicht vorkanden, sondern der 
dinne, darmähnliche Schlauch, welcher die Blase bildete und in die 
Harnrölre mündete, verengte sich nach oben ganz allmälig zu dem 
Lumen des Colon, so dass er das nach unten birmförmig erweiterte 


Ende desselben darzustelien schien. Aus diesem Mangel des Vertex 
und somit des eigentlichen M. detrusor erklärt es sich, dass von dem 
etwa 5—6 Unzen betragenden Inhalte des Schlauches durch die Harn- 
röhre nichts abgellossen war. 

Den Eltern, die ihren Widerstand bitter bereuten, konnte ich 
wenigstens die beruhigende Versicherung ertheilen, dass keine Operation 
das Leben ihres Kindes geretist hätte. 


Mittheilungen aus der Praxis 


von 
Dr. Kästner in Bordesholm. 


Verschluss des Mastdarms bei einem neugebornen Kinde. 
Perforation der häutigen Membran. Heilung. 

Knabe 5. in R., 8 Tage alt, war nach Aussage der Hebamme 
in der ersten Schädellage und ohne nachweisbare Abnormitäten kräftig 
und gesund geboren. Der Knabe hatte in den ersten Tagen die Brust 
gern und reichlich genommen, nur war es der Mutter aufgefallen, dass 
sich der Kleins wohl nass, aber nicht schmutzig machte, Die Heb- 
amme und einige Altmütter, welche der ländlichen Praxis nach in 
solchen Angelegenheiten zuerst gefragt werden, und nicht selten mit 
hunderten von Kathschlägen bereit stehen, wurden consultirt, und trotz 
weisser Lehren, dem Kinde den Leib zu reiben und Mannasaft zu 
reichen, ging der Wunsch der Mutter, ein schmutziges Tuch zu sehen, 
nicht in Erfüllung. Nach 7 Tagen, in welcher Zeit das Kind von 
Tag zu Tag unruhiger geworden, der Baach des Kleinen sich mehr 
und mehr aufgetrieben hatte, wurde endlich die Hülfe des Arztes, um, 
wie ınan sagte, Alles gethan zu haben, in Anspruch genommen. 

Dei meinem Besuche am 8. Tage des Morgens fand ich ein elem- 
diglich aussehendes Kind mit alten Zügen und strohgelber Geaichts- 
fürbe; es schrie mit matter helegtor Stimme auf, wenn es angelasst 
wurde, würgte und brach bei der leisesten Bewegung, sowie bei der 
Darreichung von Wasser oder Milch; die Brust hatte das Kind in den 
letzten 2 Tagen schon nicht mehr genommen, Die Kussere Unter- 
suchung des sehr abgemagerten Kindes ergab, ausser einem sehr auf- 
getriebenen Leibe vun 40 Cm. Umfang, nichts Alnormes. Die Bauch- 
decken waren so ausgedehnt, dass der Verlauf des ganzen Colons dent- 
lich markirt war, dabei der ganze Leib sehr emplindlich, und die vor- 
dere Fläche desselben rothlaufurtig ergriffen. 

Mir blieb bei normaler Ocffnung des Afters, soweit ich denselben 
auseinander ziehen konnte, nirgends ein Anhaltapunct für den schein- 
bar vorhandenen Bildangsfehler, Schon wollte ich nach gemachter An- 
ordnung, den Leib mit kalten Wassertüchern einzuwickeln, das Haus 
verlassen, als mir die Mittheilung von Tanchou und Hedenus Hand- 
lung, Klinische Chirurgie, 2. Bd., 239, wo beim Ucbergang in den 
Mastdarın, oder mehr oder weniger höher hinauf, häutige Verschliessung 
des Mastdarıns Erwähnung findet, einfiel. 

Nach Einölung des kleinen Fingers der linken Hand, ging ich 
mit demselben in die Afteröffnung, wobei die rechte Hand den Leib 
des Kindes unterstützte. Der Finger fand in der Mühe von 2 Zell 
keinen Widerstand, erst in der Höhe von 3'/, Zoll entdeckte die Finger- 
spitze einen häutigen Verschluss des Rectums, sowie deutliche Fluctuation 
beim Niederdrücken des Leibes mit der rechten Hand. lie Membran, 
die nicht stark zu sein schien, wurde «durch kräftiges Hinaufschieben 
des kleinen Fingers gesprengt, und diese gemachte Öefnung mittelst 
des eingeführten Zeigefingers erweitert. Die Folge wir, dass nach 
Entfernung des l'ingers sich Massen von Meeonivum und Gas entleerte, 
was dem Kinde scheinbar eine grosse Erleichterung brachte. Unter 
der Anwendung von kalten Einspritzungen in den After, um die starke 
Ausdehnung des Rectums und des übrigen Darmrohrs zurückzubilden 
({vermittelst Contraction der Muskelfasern), genas der kleine Knabe 
unter entsprechender Milchnahrung vollkommen. 

Vor einigen Wechen erkrankte dasselbe Kind, jetzt über 1 Jahr 
alt, unter denselben Erscheinungen der Stuhlrerhaltung, nar war diess- 
mal der Verschluss des Rectums durch einen festen Kothpfropf bedingt, 
der an derselben Stelle sich festgesetzt, wo früher der häutige Ver- 
schluss stattgefunden. Derselbe wurde mit dem Finger entfernt, wo- 
nach, wie das erste Mal, grosse Massen von Kotlı entleert wnrden. 
Die leichten Eltern hatten den Rath, bei Stuhlverhaltung von einem 
Tage dieselbe sofort durch Clyatiere zu beseitigen, vergessen, und bald 
den gut entwickelten Knaben verloren, Ob der aufs Nene sehr aus- 
gedehnte Darmtrastus sich durch die Anwendung tonisirender Mittel 
zurück bilden wird, muss vorläufig dahin gestellt bleiben. 


Verschluss der Afteröffnung in Folge von Exeision im 
Umkreise derselben. Durchschneidung des After- 
ringes. Heilung. 

Fräulein Ch. in P,, 24 Jahre alt und früher stets gesund, litt im 
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Sommer 1869 an wiederholter Mastdarmblutung, wogegen [ojestion von 
Alsunlösung und kaltem Wasser vergeblich angewendet wurde. Da die 
Blutung sich öfter wiederholte, giog man zu einer Eisenchloridlösung 
über, die mit Tampons getränkt und in den Mastdarın eingeführt wurde, 
Diese Behandlung führte einen Prolapsus (Prolapsus ani) des Mastdarms 
herbei, wogegen der behandelnde Arzt die Excision mehrerer keilför- 
miger Hautsticke aus dem Umkreise des Afters vorosahm, und tiefe 
Incisionen bis in die Sphineterfusern, in die rosettförmig vorgefallenen 
Mastdarmfalten machte, Unter entsprechender Ruhe und kalter Fo- 
mentation waren die Wunden hald geheilt, und der Prolapsus ani be- 
seitigt — jedech in der 5. Woche, wo ich die Kranke zuerst sah, 
eine »0 bedeutende Verengerung der Afterdffinung zugegen, dass die 
Spitze einer gewöhnlichen Ulystierspritze nur mit Mühe und nicht ohne 
bedentenden Schmerz zu verursachen, eingeführt werden konnte. Die 
gewöhnlichen Entleerungen des Mastdarms und der Harnblase mussten 
in der letzten Woche unter bedeutenden Schmerzen und Tenesmus 
öfter unternommen werden, ohne dem fortwährenden Drange genügen 
zu können. Das Rectum war durch die allmälige Ansammluug von 
Fäcalmassen enorm uusgedehnt, wodurch Uteras, Scheide und Harnblase 
in ihrem Raumverhältniss beschränkt und nach vorne gedrängt waren, 
Der gauze Leib war tyınpanitisch ausgedehnt, und empfindlich bei Druck, 
dabei war Aufstossen und Neigung zum Erbrechen zugegen, und die 
sonst sehr ruhige und heitere junge Dame war tief verstimmt. Um 
das Gemtith der Patientin wieder aufzurichten, wurde Alles vermieden, 
wäs auf einen erneuten operativen Eingriff Bezug haben konnte, und 
eine allmälige Erweiterung der Afteröffoung durch Dilatation in Aus- 
sicht gestellt, wohl wissend, dass diess nicht zum Ziele führen werde, 
da die schonendste Untersuchung vermittelst eines sehr dünnen elasti- 
schen Catheters die heftigsten Reflexerscheinungen auf Blase und 
Rectum herrorriefen. Die Versuche, durch elastische Cathoter eine 
allmälige Erweiterung herbeizuführen, wurden aufgenommen, aber, da 
die Afteröffnung immer enger wurde, und Patientin von Tag zu Tag 
sich hinfälliger zeigte, nach 4 Tagen wieder eingestellt. Die Krunke, 
die sich inzwischen zu einer Operation entschlossen, wurde unter be- 
reitwilliger Assistenz meines Herrn Uollegen Dr. Wallichs chloro- 
formirt, und in die Steinschnittslage gebracht. Die Afteröffnung, die 
vor 5 Tagen noch einem elastischen dünnen Catheter Eingang ge 
währte, war bis auf ein unbedeutendes Grübchen, wo höchstens die 
Spitze einer Rabenfeder eingebracht werden konnte, geschwunden, und 
würde in einigen Tagen vollkommen verwachsen gewesen sein. 

Der Finger entdeckte nach vorgenommener Dilatation der After- 
öffnung keine Verengerung des Rectums, und wurde der Sphincter nach 
beiden Seiten und nach hinten vollkommen durchschnitten, un so eine 
grosse Afteröffnung hergestellt. Gleich nach der Operation drüngten 
sich grosse Fäculmassen hervor, die jede Einsicht und Orientirung 
durch Speculum und Finger unthunlich machten. Erst nach Ablauf 
von einigen Tagen, nachdem «er Mastdarm unter Einwirkung von 
kalten Wasserelystieren vun seiner Bürde befreit war, wurde die bis 
dahin vermuthete Erweiterung des blastdarms bestätigt, duch sonst 
keine Alnormitäten aufgefunden. Der heftige Stuhlzwang war schon 
am anderen Tage nach der Operation geschwunden, und wurde der 
Harn ohne Schmerzen und in grösseren Zwischenräumen gelassen. Die 
Thätigkeit des Darmcanals durch Abführmittel anzuregen, blieb hei 
wiederholtem Versuche erfolglos, indem das verschluckte Mittel durch 
Erbrechen wieder entferut wurde, und musste, um tägliche Entleerungen 
herbeizuführen, die Trügheit des Rectum durch Clystiere angeregt werden. 
Der gänzlich verbirene Appetit stellte sich nach und mach wieder 
ein, und kannte die Kranke am 
ohne Einwirkung von Morphium wieder ruhig schlafen. 
heilte unter kalten Ueberschlägen und täglichen Sitzbädern in 14 Tagen 
vollkommen. Gegen die anfangs gefürchtete Wiederverengerung des 
Afters wurden eonisch geformte Uylinder von polirtem Poekholx täglich in 
den After geschoben, und diess in den ersten Wochen fortgesetzt, «o dass 


keine genaue Angabe machen, nur soviel waaste er, dass diessibe bis 
zur angegebenen Grösse 12 Wochen hedurft hatte. Anfangs und auch 
später habe er keine Schmerzen von Bedeutung gehabt, jedoch einen 
stechenden Schmerz io bezeichneter Gegend empfunden, wenn er sich 
gebückt. Seine Arbeit, das Dreschen, eine bekannte, nicht leichte 
Beschäftigung habe er nie eingestellt, und meinte, wenn es bei ihm 
wur hätte heilen wollen, hätte er auch jetzt noch keinen Arzt auf- 
gesucht, 

Die eingeführte Sonde ging tief und nach verschiedenen Rich- 
tungen hin, und da mehrere Fistelöffnungen in einer Richtung lagen, 
spaltete ich dieselben, um so eine Lingenwunde zu bilden, und mittelst 
des Fingers eine genauere Uebersicht zu erlangen. Beim Eingehen 
mit demselben entdeckte ich oberhalb des Schambogenastes einen 
rauhen Gegenstand, so dass ich glaubte, mit einem necrotischen Knochen 
benannter Gegend zu thun zu haben, und, da derselbe sich beweglich 
zeigte, wurde er mittelat der Kornzange entfernt. Es zeigte sich aber, 
dass os kein Knochen, sondern eine grosse Fischgräte war, welche den 
Darın und sämmtliche Bedeckungen benannter Gegend allmälig durch- 
bohrt, und sich unter der Haut in perpendieulärer Stellung gelagert 
hatte, Auch über die Zeit, wann der Matum Nische gegessen, liess sich 
nichts ermitteln. Die Wunde heilte nach Entfernung dieses fremden 
Körpers in 8 Tagen unter Anwendung von warmen Wassereompressen. 

Die ausserordentlich geringe Reaction, welche die Fischgräte auf 
ihrem Wege benanntem Kranken gemacht, ist die Veranlassung dieser 
kurzen Notiz. 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Zweiundzwanzigster Semestralbericht über die unter 
Leitung des Geh. Med.-Rathes Professor Dr. Martin 
stehende geburtshülfliche und gynücologische Klinik 
und Poliklinik der Universität Berlin. 
Von 
Dr. Oscar Kulp, 
d. 2. Seeundärarzi der Enibindungaanstalt. 
(Forisetzung aus No.10.) 


Ruptura uteri wurde 3 mal beobachtet. I mal bei einer 24jähr. 
Ilp. mit mässig allgemein und schrägverengtem Becken in Folge vor- 
zeitiger Zaugenversuche anderer Aerzte hei Gesichtslage (s. diese). Im 
zweiten Falle war bei einer 35jähr. Ilp. mit rachitisch geradverengtem 
Becken (C. e. 18, C. d. 9,6, C. v. 7,5), die schon 2 mal mittelst Zange 
entbunden war, nach 3 vergeblichen Zangenversuchen fremder Aerzte 
mit Abgleiten von dem in IV. Stellung im Beckeneingang stehenden 
Kopfe ein uerer, mit der Symphyss parsllel verlaufender Riss in der 
vorderen Wand des (errix uteri entstanden. Es wurde mittelst Per- 
foration und Kephalothrypsie ein ohne Gehirn 3220 Grms. wiegendes, 
50 resp. 38 Um. langes Kind entwickelt. Tod nach 36 Stunden. — 
Im dritten Falle hatten bei einer 40jähr. VIp., die wegen Beckenenge 


' stets von todten Kindern schwer entbunden war, 26 Stunden nach dem 


4. Tage nach der Operation schen | 
Die Wunde | 


die Kranke in der 5. Woche als vollkommen geheilt entlassen wurde. ' 


Dieser Fall hat ein doppeltes Interesse, einmal zeigt derselbe, 


dass man bei Exeision aus dem Umkreis des Aftors die Wundspitzen — | 


wie hier geschehen — nicht bis in den After verlängern soll, und 
dass man, wenn as dennoch geschieht, der Verengerung durch Ein- 
schieben conischer Cylinder, während der Vernarbang, entgegen treten 
muss, um eine so enorme Verengerung, wie beschrieben, zu verhüten, 


Entfernung einer 2 Zoll grossen Fischgräte aus der Re- 
gio epigastrica, Heilung durch Naturhülfe, 
Am 10. November 1868 stellte sich der Tagelöhner Roggensack, 


mir in der Regio epigasirica eine manushandgrosse, scheekig und roth 
ausschende Geschwulst, die mit mehreren fistulösen Oefinungen versehen 
war und einen libelriechenden Eiter absonderte. 

Ueber die Entstehung dieser Geschwulst konnte mir der Kranke 





Wehenanfange und 17 Stunden nach dem Wasserabfluss die vorher 
kräftigen Wehen plötzlich unter einem heftigen Schmerz im Leibe 
aufgehört, war der vorher fest auf den Beckeneingang gepresste Kopf 
ermporgewichen und geringer Blutabgang eingetreten. Wegen Verdachta 
auf Roptura uteri wurde bei zweithnlergrussem Muttermunde die sehr 
schwere Wendung und Estraction mit Kephalothrypsie des nachfol- 
genden Kopfes gemncht, Die Frau erkrankte an Perimetritis, wurde 
ihrem Wunsche gemäss mit den Resten eines beiderseitigen Exsudates 
entlassen und starb später in einem Krankenhaus an Peritonitis. 
Vorfall der Nabelschnur kam 19 mal vor, 3 mal bei Ipp., 
16 mal bei Mpp.. nämlich 5 Ipp., 2 Ilipp., I IVp., 1 Vp. 4 Vipp., 
2 Vilpp., 1 Mp. Bei der einen Vip. waren schon 4 Entbindungen 
mittelet Wendung und Extraction bei (Juerlagen vorhergegangen, was 
auch jetzt wieder der Fall war; hei einer Vp. war früher eine Steiss- 
lage, sonst immer Schädellagen vorgekommen. Von den 9 ge-- 
messenen Becken waren 4 gerndverengt (C. d. I mal 10, 2 mal 10,2; 
Ce I mal 15,5 Ctm.), 2 weiter als normal (C. e. 21 w. 21,2 Ctm.). — 
Mässiger Hängebauch war I mal ausgebildet (Schädellage), — Das 
Fruchtwasser Ross 1 mal vorzeitig ab (Wnerlage), war 5 mal besonders 


| reichlich. — Die Kinder lagen in Schädelluge 10 mal, in Schief- und 
59 Jahre alt, aus Schierenser, Kreis Kiel, zur Untersuchung, und zeigte | 


Querlage 9 mal, in unvollkommener Fusslage 1 mal. In 1 Fall von 
Schädellage war ein Fuss und eine Hand, in 6 Fällen von Schief- und 
Querlage je ein Arm zugleich mit der Nabelschnur vorgefallen. — 
Die vorgefallene Nabelschnur lag bei 1. Schädelluge 1 mal vor der 
rechten Synchendrose ((Qmerstand des Kopfes), 1 mal in der rechten 
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Pfannengegend, 1 mal hinter dem rechten, 1 mal hinter dem linken 
horizontalen Schambeinast, 1 mal rechts zwischen Kopf und vorge 
fallenem Nuss; bei 11, Schüdellage 1 mal in der rechten Pfannen- 
gegend. — 1 mal war der Nabelschnurvorfall mit Placenta praevia 
eomplieirt, — In 4 Füllen war die vorgefallene Nabelschnur pulslos, 
3 mal bei Schädeliage {1 mal Pl. praev.}, spontane Geburt todter Kin- 
der, I mal bei Hydenps sanguinolentns in Anerlage, Evolutio apontanea. 
In den 15 übrigen Fällen wurde 2 mal bei Schädellagen die Repo- 
sition vergeblich versucht, darauf durch Wendung und Extraetion 
lebende Kinder zu Tage gefördert, I mal bei Schüdellags die Hepo- 
sition vollführt und später mittelst Zunge ein todtes Kind extrahirt, 
1 mal kam bei wnvollkommener Fusslage die Extraetion mit Zange am 
nachfolgenden Kopf (stark asphyetischer, ball helebtes, nach 8 Stunden 
sterbendes Kind} und I1.mal, hei 4 Schädellagen und 7 Schief- und 
Querlagen, die Wendung und Extraction (2 tote, 9 lebende Kinder) 
zur Anwendung. Von rem Müttern erkrankte eine vorher an Culpitis 
grannloaa leidende an Parametritis, die übrigen machten leichte Puer- 
perien durch. 

Nabelschnurumschlingungen wurden 27 mal notirt. Die- 
selbe war ein Mal um den Hals in 19, zwei Mal in 6, drei Mal in 
2 Fällen. Ausserdem Isg die Nabelschnur 1 mal über der rechten 
Schulter und 3 mal kam bei Beckenendegeburten ein Reiten auf der 
Nabelschnur zur Beobachtung. 

Kurze Nabelschnur I mal, nämlich 38 Utm. Inne. 

Partus praecipitatus 4 mal; I mal bei einer Ip, welche sich 
bald nach Wehenanfang in's Irett legte, das Wasser verlor und gleich 
daranf ein mittelstarkes, lebendes Kind gebar. 2 mal bei Flypp., die 
früher leicht geboren hatten, Die eine gebar in 1%, Stunden ein 
2010 Grms., die andere in 20 Minuten ein 3000 Gnas. wiegendes 
Kind. 1 mal hei einer EIp., welche stet* überstürzte Geburten (3 und 
' Stunde Dauer) durchgemacht hatte und ein weites Becken (Sp. il. 
28,3. Cr. il. 30. Troch. 33,5. C. e. 21. ÖObl. utq. 24) besass, Diese 
gebar innerhalb 35 Minuten ein 3600 Grms. schweres Kind. 

Eelampsie kam 3 mal bei Ipp. zum Ausbruch, I mal vor, 2 mal 
nach dem Wehenanfang. Ursachen waren 2 mal Nephritis (1 mal Ge 
mini), 1 mal Nervenreizung dureh Spannung des Scheideneingangos 
dureh den einschneidenden Kopf. — Der erste Fall betraf eine 25jähr. 
Ip. 6 Wochen vor Ende der Schwangerschaft Nephritis mit hach- 
gradigen Oedemen; im Urin stärker Eiweissgehalt, hyaline Cylinder, 
spec. Gew, 1009, Ienetion sauer. Inf. rad. Ipecac, &, Ammon. ncet, 
inverlich. Um die Hälfte des 10. Monats Wehenanfang. 26 Stunden 
Stunden später eclamptischer Anfal!, Chloroform, Eishlase auf den 
Kopf, dann noch 3 Anfälle nach 1, 1%. 2% Stunden. Sensoriam 
nach dem ersten und zweiten Anfall frei, nach dem dritten gestört, 
nach dem vierten Bomnvolenz. Scheidendonchen bei zweigroschengrossem 
Mattermunde, Morph. hydrochl. gr. ', subeutan, Danach mahrstün- 
diger Schlaf und Erwachen mit Hewusstsein. 30 Stunden nach der 
Morphiuminjeetion Wiederauftreten der Wehen und 12 Stunden später 
Geburt von lebenden Zwillingen. Kein Anfall mehr. Abnahme des 
Eiweissgehaltes und der Oedeme. Genesung, — Vie zweite Patientin, 
eine 22jähr. Ip., erkrankte 5 Wochen vor Ende der Gravidität an 
Nephritis mit Rronchinleatarrh nach Erkältung. Anfang des 10, Mo- 
nata Ausbruch der Eclumpsie. Nach 15 Anfällen, nach deren ersten 
das Bewusstsein noch ungetrübt gewesen, später aber immer schwächer 
geworden sein soll und nachdem endlich auf eine vorübergehende grosse 
Unruhe Coms eingetreten war, wurde sie in die Anstalt gebracht. 
Hier nach 5etündiger Pause newes Auftreten von 12 Anfällen mit 
Intervallen von %, Wr Ya Ya Yan Ya Ya Ye Ye 1A: 1A 
Stunden. Im Harn viel Eiweiss, Cylinder, Plutkörperchen. Morphium 
subentan, Eisblase auf den Kopf, Chloroform kam wiederholt zur An- 
wendung. 24 $tunlen nach dem ersten, 2'/, Stunden nach dem letzten 
Anfalle Geburt eines todten Knaben. 
2°; Stunden post partum, starker Rronchialeatarrh mit Trachealranseln 
und hoehgradiger Dyspnoe, 12 Stauden nach der Entbindung Auf- 
hören «des Coma, 76 Stunden nachher noeh Delirien, theils mit grosser 
Unruhe, 100 Stunden nachher Erwachen zum Bewusstsein. Allmäliges 
Schwinden der Oedeme und des Eiweissgehaltes im Harn, letzteres bis 
zum 14. Tage. Heiltng. — Im dritten Falle trat bei einer völlig 
gesunden 18jähr. Ip. mit normalem Becken, 11 Stunden nach dem 
Wehenanfang während des Einschneidens des Kopfes (bei Meconium- 
abfluss) ein eclampitischer Anfall anf, der darch Chloroform bekämpft 
wurde. Mittelst Zange wird ein lebender Knabe extrahirt. Nach dem 
Anfalle ist der Urin dunkelroth, trüb, enthält frische, rothe Biut- 
körperchen und viel Eiweiss, welche Beimengungen nach 12 Stunden 
bereits verschwunden sind. Gutes Wochenbett, 

Blutungen nach der Geburt und im Wochenbett kamen 
9 mal vor. 6 mal trat bald nach der Entbindung eine Blutung aus 
mangelhafter Contraction des Uterus ein. Dieselbe stand 4 mal auf 
Reiben des Fundus uteri durch die Bauchdecken und Darreichung von 


Im Wochenbett noch 1 Anfall, | 


Becale cornutum, 1 mal musste mit der Hand die Uterusinnenfliche 
gereizt werden (die Frau hatta schon hei der ersten Entbindung eine 
profuse Nachblutung gehabt), 1 mal kam nach Zwillingsgeburt eine 
eombinirte Compression des Uterus von innen und aussen zur Anmwen- 
dung (». unter Zwillinge), 1 mal zerplatzte ein Varix des Scheiden- 
einganges bei der Geburt; die Blutung wurde durch Auflegen eines 
mit Lig. ferr. sesqnichl. getränkten Bänschehens zum Stehen gebracht. — 
In einem Falle wurde ferner am 2. Tage des Wochenbettes ein 184 
Grms, wiegendes Blutgerinnsel ausgestossen, wo-in der Schwangerschaft 
Endonetritis bestanden hatte. 2 mal trat eine Spätblutung am 12. 
und am Al. Tage ein, beide Male in Folge von Verhaltung eines 
Nachgeburtsrestes ; diese wurden am 20. und 13. Tage manuell entfernt: 
im ersten Falle Metrophlebitis und Tod, im zweiten Genesung, 

Verhaltung der Nachgeburt oder von Stücken dersel- 
ben wurde 27 mal beobachtet. 5 mal wurde bei rechtzeitiger Geburt 
die ganze Placenta verhalten, und zwar 6 mal durch partielle Adhärenz 
(1 mal war eine Placenta succentoriata adhärent, der Hauptmutter- 
kuchen gelöst; 2 Frauen starben}, 1 mal durch Füllung der Harnblase, 
I mal dureb Austritt der Placenta in die Bauchhöhle bei Raptara uteri 
(stirbt). 3 mal blieb ferner der grösste Theil der abgerissonen Eihäute 
verhalten (1 mal sogleich entfernt, 1 mal am 2., I mal am 4. Tage 
des Wochenbottes aus der Scheide genommen}; cbenso blieben 2 mal 
kleine Stückchen des Mutterkuchens zurück {1 stirbt an Metrophle- 
bitis). — Bei frühreitiger Entbindung blieb die Nachgeburt 2 mal 
(1 mal 13 Tage lang), bei vorzeitiger 1 mal, bei Abortus 11 mal 
(1 mal 4 Monate, I mal 5, I mal 8 Tage lang), allemal aus almormer 
Adhärenz (1 stirbt an Endometritis diphtberitica), verhalten, 

Mania puerperalis brach 5 mal aus bei 5 Ipp. von 27, 28, 
29, 33, 36 Jahren. 2 mal trat nach vorherigem Wohlbefluden am 
Anfang des 5. Tages ein heftiger maniacalischer Anfall auf, in einem 
Falle von einem Schlittelfrost mit Schmerzen im Kreur und Tempe- 
ratnesteigerung auf 41,4° inaugurirt. Beide Male bestand ein Uleus 
diphtheritienm an der hinteren Commiasur. Kalte Umschläge, Morphium 
subeutan. Am folgenden Tage Wohlbefinden, welches blieb, — In 
dem 3. Falle, wo die Gelnrt wegen Meconiumabfuss durch Expressio 
foetus beendet war, stieg die Temperatur am Ende des 3. Tages plätz- 
lich bedeutend ohne nachweisbare locale Ursache, nur dass tiber Kopf- 
schmerz geklagt wurde. Dieselbe blieb hoch, bis endlich am 6. Tage 
Puerpera anfingt, sich über Gehörshullucinationen zu Aussern, die sich 
nach einigen Tagen wieder verlieren, während die Temperatur Sjırlinge 
von 1—2” innerhalb 12 Stunden machte. Später bildete sich eine 
Phlegmasia alba dulens aus. Heilung und Entlassung am 21. Tage. — 
Bei einer vierten, nach vorzeitigem Wasserabfuss spontan entbundenen 
Wöchnerin, die vor der Entbindung mannigfache Gemithserregungen 
durchgemacht hatte, broch, nachdem seit dem 3. Tage eine Endo- 
metritis mit übelriechendem Lochialsceret aufgetreten war, am Ende 
des 8. Tages die Manie aus, welche sich schnell steigerte, unter An- 
wendung von Morphium subeutan allmälig abnahm, bis am 15. Tage 
das Sonsorium vollständig frei war. Nach Heilung eines Deenbitus am 
Os sacrum wird Wöchnerin am 19, Tage entlassen, — Die 5. Patientin 
war nach vorzeitigen vergeblichen Zangenverauchen eines anderen Arztes 
bei bestehenden Krampfwehen endlich wegen Erschöpfung mittelst Zange 
entbunden worden. Im Wochenbett brach Manie aus und wurde Puer- 
pera zur Irrenabtheilung der Charit6 dirigiert. 


Von anderweitigen Erkrankungen kamen vor: 

2 mal Pneumonie, I mal in der Schwangerschaft (Abort), 1 mal im 
Wochenbett. 

2 mal Tubereulosis pulmotmn, davon 1 mal in der Gravidität, rocht- 
zeitige Geburt eines lebenden Kindes, 

I mal Vitium cordis. 

10 mal Untarrhus gasteo-intestinalis, 

3 mal Tumor hepatis (} mal Echinoeoccus). 

I mal Gallensteincolik,. 

mal Tumor splenis. 

mal Typhus petechialis. 

mal Carcinoma peritonnei, 

mal Carcinoma glandulae inguinalis dertrae, 

mal Nephritis. 

mal Hernis inguinalis. 

mal Ankyloris articuli femoris, 

mal Anämie. 


nn 


Von sämmtlichen in der gynicologisehen und geburtshülfichen 
Klinik und Poliklinik während des Sommersemesters behandelten Frauen 
starben, s0 lange sie in der Behandlung waren, 22, und zwar: 

1) Kreissende I durch Verblutung bei Placenta praovia centralia. 

2) Wöchnerinnen 17, nämlich; 

1 an Animie nach Placenta praevia. 
2 an Ruptura uterl. 
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1 '/, Stunde nach der Entbindung mittelst Extraction am 
Steiss, nachdem schen lange fortgesetzte lixtractions- 
versuche eines anderen Arztes vorhergegangen waren. 
Section nicht gestattet. 

1 am Tage nach der durch Krampfwehen und Adhärenz 
der Nachgeburt complieirten Geburt, Obduetion nicht 
gemacht, 

I an Lufteintritt in Uterus und Venen. 

2 an Endometritis diphtheritica. 

5 an Peritonitis; I nach schwerer Zangenentbindung, 1 nach 
Seetio eaesaren, 2 nach Diphtheritis uteri, 1 bei Gra- 
viditas estrauterins. 

1 an Metruphlebitis und Pyämie. 

I an Meningitis cerebralis. 

2 an Preuinonie, 

3) Gynäcolögische Kranke 4, nämlich: 

I an Hydrops ovarii. 

3 an Unneroid. 


Von Missbildungen und abmormen Befunden bei Kindern kamen vor: 
I mal Cyelopie. 
I mal Ankyloglosson. 
2 mal Schädeleindrücke. 
1 mal Querrisse am Halse nach Gesichtslage. 


Ausserdem wurde bei Kindern noch behandelt: 
20 mal Ophtbalmia neonatorum. 


i mal Soor. 

6 mal Icterus neonatorum. 

1 mal Erysipelas neonatorum. 
1 mal Preumonia erouposa. 
2 mal Encephalitis, 

1 mal Pyaemia. 

3 mal Atrophie. 


Es starben davon: 
1 an Erysipelas neonatorum. 
I an Pneumonia crenpos®. 
2 an Encephalitis. 
I an Pyämie. 
6 an Atrophie und Lebensachwäche. 
(Schluss folgt.) 


Notizen. 

erlin. Der Generalstabsarzt, um den der Correspandent aus 
Dresden in der vorigen Nammer der Deutschen Klinik einen Nothschrei 
erhob, ist bereits gefunden und zwar in der Person des preussischen 
Oberstabsarztes Dr. W. A. Roth, zur Zeit am Invalidenhaus in Berlin. 
Es ist diese Wahl gewiss eine sehr glückliche zu nennen, sobald das 
sächsische Kriegsministerium eben im eigenen Lande eine geeignete 
Kraft nicht fand. Dr. Both hat sich in den verschiedensten Rich- 
tungen practisch und literarisch hervorgerhan und besitzt auch das 
organisatorische Talent, welches der Correrpondent als eine hauptsäch- 
liche Eigenschaft für Dr. Günther's Nachfulger verlangt. 

— In Bozug auf die vom Bundesennzleramt abschläglich beschie- 
dene Petition der Wundärzte wegen Führung des Titels „praetischer 
Arzt,“ wo in der Antwort Bezug anf den Paseus der Petition 
der Berliner medieinischen Gesellschaft an den Reichstag genommen 
war: „Wer ohne hierzu approhirt zu sein, sich als Arzt n. ». w. be- 
zeichnet u. #. w., soll ınit (eldbusse bis zu 100 Thin. u. s. w. bestraft 
werden,* richteten die Petenten in einer Zuschrift an die (Gesellschaft 
die Frage an dieselbe, ob sie unter den betreffenden Personen auch 
die Wundärzte erster Classe verstanden habe. Der Vorsitzende, Dr. 
v. Langenbeck, erklärte in der Sitzung dieser Gesellschaft vom 
5. Jamar d. J., dass die Gesellschaft seiner Meioung nach bei dem 
Entwnrfe des erwähnten Passus an die Woundärzte erster Classe nicht 
gedacht habe, und Dr. Fränkel glaubt, dass der angezogene, van 
ihm ursprünglich verfasste Paragraph der Gewerbeordnung den Wund- 
ärzten erster Classe nicht verbiete, sich Arzt zu nennen. Er hält es 
für das Gerathenste, wenn die Wundärzts erster Classe sich ohne 
Weiteres den Titel „Arzt“ beilegen und sbwarten, ob sie dafür zur 
Verantwortung gezogen, resp. vom Richter verurtheilt werden, Auch 
stände es ihnen noch offen, beim Reichstage zu rerlamiren. In diesem 
Sinne giebt die Gesellschaft auf jene Anfrage dem Dr. Kollosser 
Bescheid. — In einer besonderen Begutachtung der nämlichen 
Frage gelangt Dr. O. Labes zu folgendem Schlusssatz: Meiner An- 


sicht nach giebt es auch in dieser Sache wur einen Weg, nämlich 
den Weg des Rechtes und der Wahrheit, und der ist folgender: Die 
Bundesregierung erklärt; „Da nach den Bundergesetzen nur eine Cate- 
gorie von wirklichen wissenschaftlichen Aerzten existirt und existiren 
soll, #» “erden alle mit der offieiellen Befugniss zur Ausübung der 
gesammten lleilkunde versehenen Medicinalpersonen, unter Aufhebung 
der bisherigen landesüblichen Sendertitulaturen, ihrer amtlichen (gewerb- 
lichen) Befugniss entsprechend „practische Aerzte" benannt, Hiernach 
werden alle Sonderbestimmungen Jer einzeinen Landesrogierungen auf- 
gehoben und die Approbationen entsprechend abgeändert.‘ 

— Die hier anwesenden Siamesischen Zwillinge gewährten am 
27. Februar, auf Anregung des Geheimrathes Dr. Borend, einer An- 
zahl competenter ärztlicher Fachgenossen, unter denen sich ansser dem 
oben Genannten Hr. Geh. Ober-Medieinalrath Dr. Frericha, die Pro- 
fessoren der Anatomie, Geheimrath Dr. Keichert, Dr. Hartmann 
und Andere befanden, Gelegenheit zu einer eingehenden Untersuchung 
des durch sie repräsentirten, in der Vergangenheit und Gegenwart an- 
erkannt einzig dastahenden Naturphiinomens, das ein so hohes Lebens- 
alter bis zu 60 Jahren erreicht hat. Es ward allseitig festgestellt, 
dass der die Zwillinge einigende bäutige Verbindungsbestandtbeil zwei 
Stränge, die Reste der ehemaligen Nabelgefüsse, enthalte und dass 
Leber und Herzbeutel Beider nach diesem Verbindungsbestandtheil hin- 
gezogen sind. Wichtige Organe in dem letzteren selbst {wie Jer be- 
rühmte französische Anntom Urureilhier einst vermuthete) konnten 
nicht constatirt werden. Nichtsdestoweniger wurde von allen anwesenden 
Aerzten eine Trennung des Verbindungsbestandtheilea, also der beiden 
Personen auf operativem Wege, wegen der dadurch leicht erfolgenden 
Eröffnung der Unterleibshöhle ala eine das Leben geführdende wider- 
ratben. — Einen ausführlichen Vortrag über diese Sinmesen und die 
aus der Literatur bekannten einschlägigen Fülle gedenkt Hr, Geheim- 
rath Dr. Berend in der am 25. d. M. statifindenden Sitzung der 
hiesigen Hufeland'schen medieinisch-chirurgischen Gesellschaft zu halten 
und hier auch das in seiner anatomischen Priratsammlung befindliche, 
aus einem holländischen Museum stammende merkwürdige Gypsmodell 
des in der Literatur bekannten sogenannten Doppelchinesen vorzuzeigen, 
welcher vor langer Zeit in England sich sehen liess und ebenfalls ein 
höheres Lebensalter erreicht hat. 


Preisaufgabe, Die königlich belgische Academie der Mediein 
in Brüssel stellt als Preisaufgabe; „Ursachen, Prophylaxe, Behandlung 
des sporndischen und epidemischen Typhus mit besonderer Erörterung 
der Frage, ob der Erdmagnetismus in der Aetiologie der Krankheit 
eine wesentliche Rolle epielt.* Bis 1. März 1872 miissen die, in 
lateinischer oder französischer Sprache verfassten Arbeiten an den 
Secretär der Academie, Place de Muste No, 1, franco eingesandt sein. 
Preis: Medaillen im Werth von 1000 Fr. 


Vorlesungen auf deutschen Universitäten im Sommer- 
Somester 1870. 

3. Greifswald, Chemie: Limpricht, Schwanert, Otto, 
Baumstark. — Physik; v. Veilitsch.- — Botanik: Münter, 
Jessen. — Anatomie u, Physiologie Schnltze: A. des Ge- 
fässsystems, vorgl. Knochenlehre: Dudge: Experimental-Ph., Ph. der 
Sinnesorgane, mieroscop.-physiolog. Uurs; Grohe: specielle patholog. 
A., Practieum ders.; Landoia: Entwickelumgrgesch., Osteo- u, Chon- 
drolugie, Zeugungslehre, vergleich, A.; Roth: Practic. der Histologie, 
Missbildungen, — Innere Mediein,. Arndt: Kucyelopädie u. Metho- 
dologie; I,anrer: Arzneimittellchre, Heilgnellenlehre,;, Bengelsdorf: 
Receptirkunst; Krabbs: physical. Diagnostik; Maosler: Patholog. u. 
Therap., Th, 1, Milzkraukh,, taryngo- u. rhinose. Uebungen, Klinik 
a, Potikl.; Grohe: Kr. der (eschlechtsorgane; Kichstedt: venerische 
u. Hautkr. — Aeussere Medicin. W,aurer: Verbandlehre; Hüter: 
Akiurgie, OÖperationsübungen, Knochen-Entzündangen u. -Brüche, Klinik 
u. Polikl.; Schirmer: Augen-EHeilkunde, -Operation, -Klinik; Vogt: 
Auswahl aus Ohren- u. Zahn-Heilkunde, chirurg.-propüdeut, Uchgu, — 
Geburtshülfe. FPernice: Thevrie, Krankb. des Uteras, Klinik u. 
Polikl, nebst Operat. am Phantom. — Stastsmedicin. Hücker- 
mann: gerichtliche Med,, med. Polizei; Arndt: Auswahl a. d. foren- 
sischen Psychiatrie. 

4. Rostock. Chemie: Schulze. — Physik: Karsten. — 
Rotanik: Röper. — Anatomie u. Physiologie: Aubert: Phy- 
siolog. der vegetat. Funct., Uebgn.; Henke: A., Th. 2, Topographie 
der Bewegungen, histolog. Uebgn.; Schulze: allgem. Gewebelehre, 
microscop.-anatom. Vebgn., vergleich. A... Th. 2. — Innere Mediecin. 
Ackermann: allgem. Patholog., Araneimittellehre, pract. Uebgn.; 
Thierfelder: Krankh, des Nervensystems, Herzkrankh., Klinik u. 
Polikl. — Aeussere Mediein. König: allgem, Chirurgie, specielle 
der Extremitäten mit Operationslehre, Operstionseurs, Klinik; Zehen- 
der: Augenheilkunde, Th. I, Augen-Operstionscars, -Klinik. — Go- 


\ burtshülfe. Winckel: dieselb., Patholog. u. Therap, der Geburt, 
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Klinik; Brummerstädt: Unter- 


suchungen. 

5. Breslau. Chemie: Löwig, Poleck, Welzky. — Physik: 
Marbach, Meyer. — Botanik: Cohn, Göppert, — Anntomie 
u. Physiologie. Grube: Zoologie, Th. I, Demonstrationen, Uebgn.; 
Barkow: vergleich. A., anatem.-patholog. Morpholog., zaotom, Uebgn., 
Anthropologie; Grosser: Osteologie u. Syndesmologie, Angiologie, 
Microscopie; Heidenhain: Gewebelehre, mieroseop. Curs, Physiolog-, 
Th. 1, thierische Rlectrieität, experiment. Uebgn.; Waldeyer: allgem. 
patholog. A., Practie, dors., Uebgn., Parasiten d. M.; Auerbach: 
Zeugung u. Entwickelung. — Innere Mediein. Häser: Einleitung 
in das Studium d. Med. u. Naturwissenschaften, allgem, Patholog. u. 
Therap., Arznel-, Heilquellen-Lehre u. Receptirk.; Lebert: spec. 
Patholog. u. Therap., Herzkrankh., Klinik u. Polikl.; Ebstein: Bal- 
neotherapie; Finckenstein: Biologie; Köbner: Hantkr., Syphilis; 
Lewald: Arzneimittellehre, BReceptirkunst; Friedberg: Syphilis; 
Nenmann: paychiatr. Uebgn. — Aeussere Medicin. Fischer: 
Akiurgie, Reseetionen, Operationsübungen, Klinik u. Polikl.; Fürster: 
Augenoperationecurs uw. Polikl,; Klopsch: chirurg. Instrumenten- und 
Bandagenlehre, Orthopädie; Veltolini: Anatomie u. Patholog. des 
Gehörganges, laryngo- u. rhinoee. Curs; Cohn: Augenspiegel, diagnost. 
Uebgn.; Maass: Koochenbrüche mit Verbandübgn., Gelenkkr.; Paul: 
Kopfrerletzungen; Richter; Brüche u. Verrenkgn. d. Kn., plastische 
Chirurgie. — Geburtshülfe. Spiegelberg: Öperationscurs, die 
wichtigsten gynäcolog. Operat., Klinik u. Polikl.; Freund: Diagnostik 
der Frauenkr., der Becken. — Stastsmedicin. Friedberg: g= 
richt. Med.; Neumann: dergl. Psychiatrie. 


Frauenkrankh., Operstionscurs, 


Personalien, 

Ehrenbezeugungen. Dem Leibarzt des Prinzen Albrecht von 
Preussen, Geheimen Sanitätsrath Dr. Bicking in Berlin, ist der Kö- 
nigliche Kronenorden 2, Classe, dem Sanitätserath Dr. Schmurr in 
Wollio der Königliche Kronenorden 4. Classe, sowie dem dirigirenden 
Arzte des Landkrankenhauses zu Bettenhausen bei Cassel, Oberstabs- 
arzt a.D. Dr. Rosenkranz, der Character als Sanitätsrath verliehen 
worden, 

Personalreründerungen. Niederlassungen: Dr. Schumacher 
in Aachen. Verzogen sind: Dr. Adam Beyer von Cornelimünster 
nach Aachen, Dr. Kreutzer von Gemünd nach Rossbach. 

Todesfälle, Kreiswundarzt Wolf in Rawicz, Kreis Kröben, 





Bewerber um die den 13. k. M. vacant werdende Hülfsarzt- (Hülis- 
woundarzt-) Stelle im biesigen Landkrankenhause, womit ein Jahresgehalt 
von 150 Thlr. nebst freier Station verbunden ist, werden aufgefordert, ihre 
Meldungsgesuche nebst Staatsprüfungszeugniss binnen 14 Tagen bei der 
unterzeichneten Rehlirde einzureichen. 

Cassel, am 18. Februar 1870. 

Die Landkrankenhaus-Direotion. 
vr. Dernbach. 


Zur Wiederbesetzang der Anfang« April a. o, frei werdenden Assistenz- 
arıtstelle im Hospital zum heiligen Geist werden schriftliche Anmeldungen 
ebendaselbst entgegen genommen. 

Die näheren Bedingungen und die betreffende Instrustion können im 
Hospital eingesehen werien. 

Frankfurt «. M., Märs 1870, 

Pfege-Amt 
des Hospitals zum heiligen Geist, 


Die Stelle eines Assistenzarztes an der hiesigen Irrenanstalt wird am 
41. Mai vacant und soll dann wo möglich sofort wieder beswtzt werden. 
Etwaige Rewerber werden aufgefordert, ihre Gesuche baldgefälligst bei dem 
unterzeichneten Director einzureichen. Die Dotirung der Stelle beträgt 
300 Thir. jährlich neben freier Wohnung uad Verpflegung in der ersten 
Classe. 

Osnabrück, den 5. Mürs 1870. 

6. Meyer, Dr., 
Sanitütsrath und Director. 





Ein tGchtiger, nicht mehr ganz junger und bemittelter Arzt findet eine 
günstige Gelegenheit zur UVebernahme einer guten Praxis in Berlin, 

Frankirte und versiegelte Adressen sind in der Zeitungs- Annoncen- 
Expedition von Rudolf Mosse, Berlio, Frivdrichsstrasse 60, unter Q. 9384 
nioderzulogen. 


Aufruf. 

Diejenigen hierselbst practicirenden Herren Aerzte, welche gesonnen 
sind, für die Sanitätswachen, zunächst für eine in der Bernard'schen 
Apotheke zum Einborn befindliche, sowie auch für mehrere andere eventuell 
vom Localoomitd fernerweit zu errichtende Wachen irgendwie (nicht unent- 
geltliche) Leistungen nach einem bestimmten Turnus zu übernehmen, wer- 
den hößichet ersucht, sich zur definitiven Beratbung am Montag, den 
14. März c., Abends 7 Uhr, in der Curstrasse 34 und 35 einzufinden, 

Berlin, den 9. März 1870, 

Dr. Bernard, 
Apothokenbesiteer. 


Dr, Julius Beer, 
pract, Arzt ete, 


Verlag von G, Reimer in Berlin (Anhaltstrasse 12), zu 
beziehen durch jede Buchhandlung: 


Billroth, Th., Die allgemeine chirurgische Pathologie 
und Therapie in iunfzig Vorlesungen. Ein Handbuch für 
Studirende und Aerzte. Vierte überarbeitete und mit Holz- 
schnitten vermehrte Auflage. 3 Thir. 20 Sgr. 

— — Ueber den Bau der Schleimpolypen. Mit 5 Kupfer- 


tafeln. gr. 4. cart. 1 Thlr. 10 Sgr. 
— — Beiträge zur pathologischen Histologie nach 
Beobnehtungen aus der Königl. ebirurg. Universitätsklinik 
zu Berlin. Mit 6 Kupfertafeln. gr. 8. t Thir, 


— — Historische Studien über die Beurtheilung und 
Behandlung der Schusswunden vom funfschnten Jahrh. 
bis auf die neueste Zeit. gr. 8. 15 Sgr. 

— — Untersuchungen über die Entwickelung der 
Blutgetfässe nebst Beobachtungen aus der Königl. chirurg. 
Universitätsklinik zu Berlin. Mit 5 Kupfertafeln. gr. 4. 
cart. 2 Thlr. 

Du Bois-Reymond, Untersuchungen über thierische 
Eleetrieität, gr. 8, 

I. Bd. Mit 6 Kupfertafeln. 
II. Bd. 1. Abth. Mit 4 Kupfertaf. 3 Tllr. 10 Sgr. 
— — 2. Abth. Mit 1 Kupfertaf. 2 Thir, 

Boudier, E., Die Pilze in öconomischer, chemischer 
und toxieologiseher Hinsicht. Eine von der kaiser!. 
Academie der Medicin zu Paris mit dem Orfila'schen Preise 
gekrönte Schrift. Mit Bewilligung des Verfassers aus dem 
Französischen übertragen und mit Anmerkuugen versehen 
von Dr. med. Th. Husemann. Mit 2 lithographirten Tafeln. 

1 Thlr. 20 Sgr. 

Brücke, E., Anatomische Beschreibung des meusch- 
liehen Augapfels. gr. 4. 1 Thlr, 

Gurlt, E., Beiträgezur vergleichenden pathologischen 
Anatomie der Gelenkkrankheiten. gr. #. 

2 Thlr. 20 Sgr. 

— — Ueber einige durch Erkrankung der Gelenk- 


4 Thlr, 20 Sgr. 


verbindungen verursachte Misstaltungen des 
menschlichen Beckens, Mit 5 Taieln Abklduxeee u 
1 Tabelle, fol. cart. 


5 Thlr. 10 Sgr. 
Husemann, Th. und A, Handbuch der Toxieologie. 
Im Anschluss an die zweite Auflage von A. W. M. van 
Hasselt's Handleiding tot de vergittleer für Aerzte und 
Apotheker bearbeitet. 2 Theile u. Supplem. 4 Thlr. 10 Sgr. 
Küneke, W. L., Die vier Factoren der Geburt. Grund- 
züge einer Physik der Geburt, 1 Thlr. 15 Sgr. 
Litzmann, C. €. T., Die Formen des Beckens, insbes. 
des engen weiblichen Beckens, nach eigenen Beobachtungen 
und Untersuchungen, nebst einem Anhang über die Östeo- 
malacie. Mit 6 lithographirten Tafeln, gr. 4. cart. 4 Thlr. 
Luschka, 1., Die Adergeflechte des menschlichen 
Gelirus. Bine Monograpliie. Mit 4 Tafeln Abbildungen, 
gr. 4. cart. 3 Thir. 10 Sgr. 
— — Die Halbgelenke des menschlichen Körpers. 
Eine Monographie. Mit 6 Kupfertafeln. gr. 4. cart. 
5 Thir, 20 Sgr. 
— — Der Hirnanhang und die Steissdrüse des Men- 
schen. Mit 2 Kupfertafeln. gr. 4. cart, 3 Thlr. 10 Sgr. 





Berichtigung. 
In dem Insernt von Mechanicus Erbe in Tübingen [No. 8) lies in der 2. Zeile 
a. 84. 30 kr. oder Tbir. #4. — sta fl. 23. 3 kr. oder Thir. 43. 18 Ser. 
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Bemerkungen tiber die Consequenzen der Bundes- 
Gewerbeordnung 
von 
Dr. Kollosser. 


Das königlich sächsische Ministerium hat unter dem 21. October 
1869 eine den Einfuss der Bundes-Gewerbeordoung auf das Medicinal- 
wesen betreffende Verordnung erlassen, analog welcher wir diejenigen 
preussischen Gesetze und Verordnungen aufführen wollen, welche durch 
das Gewerbogesetz vom 21. Juni 1869 gleichfalls in Wegfall ge- 
kommen oder wesentlich verändert sind. 

Es erledigen sich durch die gedachte Gewerbeordnung und sind 
auf Grund derselben für aufgehoben zu erachten namentlich fulgende 
Vorschriften : 

1) Die Bestimmungen der 85. 702 und 703, Thl. I., Tit. XX. 
des Allgemeinen Landrechts, nach welchen Niemand ohne vorher erhal- 
tene Erlaubniss des Staates aus der Our der Wunden oder innerlichen 
Krankheiten ein Gewerbe machen soll; Wondürzte sich aller inneren 
Curon ohne ausdrückliche Gestattung enthalten missen; — sowie die 
Bestimmung in &. 199 des Strafgesetzbuches vom 14. April 1551 
rücksichtlich der darin mit Strafe bedrohten Vornahme der Heilung 
äusserer oder innerer Krankheiten oder geburtshüllicher Handlangen 
Seitens nichtapprobirter Persunen gegen Belohnung oder einem polizei- 
lichen Verbote zuwider. Dagegen bleibt die Anmaassung der Fuuc- 
tionen einer Hebeamme ohne die daze auch künftighin erfurderliche 
Gestattung der zuständigen Behörde auch fernerhin als Medieasterei 
strafbar. 

2) Die Circularverfügung vom 6. Januar 1841, betreffend die 
Nachweisung eines Wahlattestes Seitens einer Hebeammen-Lehrtochter 
und die Verpflichtung der Hebeammen, in den ihnen angewiesenen 
Bezirken mindestens 5 Jahre lang zu verbleiben. 

3) Der 8. 2a., Tit. Il. der revidirten Apothekerordnung vom 
11. October 1501. An dessen Stelle würde jedoch folgende Bestimmung 





treten müssen: „Recepte, die in die Apotheke gebracht werden, ist 
der Apotheker anzufertigen nur verpflichtet, wenn dieselben von einem 
mit Approbation (3. 29 der Gewerbeordaung) versehenen oder von einem 
vor dem Inkrafttreten der Gewerbeordnung zur ärztlichen oder wund- 
ärztlichen Praxis berechtigt gewesenen Arzte oder Wundarzte ver- 
schrieben worden sind.‘ 

4) Die Cireularverfügung vom 24. August 1825, Tit. II., Alin. 2, 
die beschränkte Ausübung der inneren Heilkunde Seitens der soge- 
vannten Wundärzte 1. Classe betreffend, 

5) Die Circularverfügung vom 1. Mai 1825, die allgemeine Ver- 
breitung der Schutzblatternimpfung betreffend. 

6) Der 8.345. 2. des Strafgesetzbuches, wer Gift oder Arzuneien 
an Andere ablässt, und das Regiement vom 20. Juni 1843 über die 
Bufugniss zum Selbstdispensiren homöupathischer Arzueien; da den 
Nichtärzten, welche nach homöcpathischen Prineipien curiren, eine 
Prüfung nicht zugemnthet werden kann und Arzneimittel in homto- 
pathischer Gabe nicht zu den Giften gehören und der Verkauf von 
Arzneimitteln nur im Umberziehen verboten ist ($. 56. 5. der Gewerbe- 
ordnung). 

7) Anmerkung Ü. des Cireularreseripts vom 24. August 1825 
und die Binisterialverfügung vom 13. Februar 1860, die Führung des 
medieinischen Doetortitels von Seiten der anf nicht-preussischen Uni- 
versitäten promovirten Medico-Chirurgen betreffend, denn der Doetor- 
titel kann nicht mehr zu demen gerechnet werden, „durch welche der 
Gisube erweckt wird, der Inhaber desselben sei eine geprüfte Medi- 
einalperson.‘* 

8) Die Ministerialverfügung vom 25. August 1858, die Anwen- 
dung des Lebensmagnetismus betreffend. 

9) Die Cirenlarverfügung des Ministers des Innern vom 8. August 
1810, sub I1T. und IV., und der Cireulorverfügung vom 3. Juli 1829, 
sub V. An die bezüglichen Stellen dürften fulgende Bestimmungen 
treten: „Der Kreisphysicus hat über die amtliche Thätigkeit der inner- 
halb seiner Kreises wohnenden beamteten Aerzte Aufsicht zu führen. 





Feuilleton. 
Einige Notizen über den Alpeneurort Engelberg. 


Yon 
Dr. Carl v. Brunn, 
Assistenzarzt der medieinischen Klinik za Halle, 
(Schluss sus No, 40.) 

Die mittlere Rarometerhöhe des Jahres betrügt in Engelberg 
670 Mm. (= 25,6 Zoll}, ist also im Verhältniss zum Barometerstande 
in der Ebene sehr niedrig. Demzufolge ist die Luft erheblich ver- 
dünnter und benöthigt die oben erwähnten tiefen Inspirationen, um 
dem Athembedürfniss zu genügen. 

Der mittiere Feuchtigkeitsgehalt der I,nft beträgt 70, wenn die 
Menge der Wasserdimpfe, welche die Atmosphäre bei den obwaltenden 
Temperaturverbältnissen aufzunehmen im Stande ist, gleich 100 gesetzt 
wird. Regenschauer stellten sich während meines mehrwöchentlichen 
Aufenthalts und nach Beobachtungen Anderer über frühere Jahre nicht 
selten ein und dann war auch wohl die Luft ein oder mehrere Tage 
sehr feucht; indess meist ist die Feuchtigkeit so vollkommen in der 
Luft suspendirt, dass man sie nicht wahrnimmt. Andererseits wieder 
wird selbst an den heissesten Tagen, wo Regen bisweilen lange aus- 
bleibt, ein lüstiges Austrocknen der Atmosphäre verhütet durch die 

Deutsche Klinik. 1870. 





zahlreichen Fiüsse und Bergbäche, welche von allen Seiten her und 
nach allen Richtangen hin den Thalboden durchziehen, ein Umstand, 
welchen schon. der in jeder Nacht reich fallende Thau zur Genüge be- 
weint. Die dadurch bedingte Ueppigkeit des Pilanzenwuchses, das 
prachtvölle, saflige Grün und der balsamische Duft der Kräuter und 
Blumen erhöht noch wesentlich den wohlthätigen Kiniuss der Luft. 

Das Wetter ist in den zur Cur benutzten Sommermunsten meist 
beständig, ja man kann im Juli und August mit ziemlicher Sicherheit 
auf zahlreiche achöne, warme und sonnenklare Tage rechnen; wenigstens 
habe ich bei meinem mehrmaligen mehrwöchentlichen Aufenthalte da- 
selbst stets weitaus mehr gute als schlechte Tage gehabt und nur 
Ausserst selten Tage gefunden, an denen die Patienten vollständig auf's 
Zimmer angewiesen und nicht im Stande waren, des Wetters wegen 
einon Spaziergang zu unternehmen, da es meist nicht anhaltend den 
ganzen Tag über regnet, und ıie Wege sehr schnell abtrocknen, weil 
einerscits das Wasser überall leicht und schnell abfiesst, andererseits 
Jnsselbe, wis Cattani beweist, leicht in den an Kalk reichen und 
daher porösen Boden der Thalschle eindringen kann. 

Die folgenden Zahlen, welche den exasten Beobachtungen der 
meteorologischen Station des Klosters Engelberg, welche mir mit der 
grössten Zuvorkommenheit von Pater Gregorius zur Disposition gestellt 
wurden, entnommen sind, mögen einen genaueren Begriff von dem Clima 
Engelbergs geben. 
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Dagegen hat sich die bisherige Aufsicht desselben über die Medicinal- 
personen, überhaupt Denjenigen gegenüber, die sich mit der Ausübung 
dor Heilkunde beschüftigen, von jetat ab darauf zu beschränken, dass 
Niemand, der nicht die im ersten Alinen des 3. 29 der Gewerbeordnung 
gedachte Approbation erlangt hat, heziehentlich zu den im letzten 
Alinea des 8. 29 gedachten Categorien von Aerzten gehört, mit Titeln 
sich bezeichnen, welche den Glauben erwecken, dass der Inhaber eine 
geprüfte Medieinalperson sei. Erfährt der Phyricus, dass eine mit 
Ausübung der Heilkunde sich beschäftigende Person sich eines crimi- 
nellen oder medieinnl-polizeilichen Vergehens schuldig gemacht hat, »0 
hat er darüber der zuständigen Behörde Mittheilung zu machen.“ 

10) Die Cireularverfügung vom 31. März 1547, die Gestattung 
der Bezeichnung „Thierarzt‘* an Nichtapprobirte betreffend. 

11} Die Ministerialverfügung vom 21. Mai 1829, welche, dem 
klaren Wortlaute des 8. ?, Pos. II. der Medicinnltaxe entgegen, den 
nichtpromovirten Medieo-Chirurgen vorschreibt, für ärztliche Bemühungen 
nor nach der Taxe für Wundärzte zu liqnidiren. 

12) Der $. 200 des Strafgesetzbuches, betreffend die Verpflich- 
tung der approbirten Medieinalpersonen zur Dienstleistung. 

13) Der $. 201 des Strafgenetzbuches, nach welchem die Hebe- 
ammen verpflichtet waren, unter gewissen Umständen einen Geburts- 
heifer herbeirufen zu lassen (siehe Motive zum Strafgesetzbuch für den 
Norddeutschen Bund). 

14) Die Circulnrrerfügung vom 13. October 1851, die Verpäich- 


tung der Heilgehülfen betreffend, nur auf ärztliche Anordnung zu | 


handeln. 

15) Die Ministerialverfügung vom 26. März 1862, botreffend die 
Bedingung, Privat-Krankonanstalten nur unter ärztlicher Leitung zu 
stabliren. 


Die Thermen von Karlsbad gegen Gicht mit beson- 
derer Rücksicht auf die zweckmässige Wahl der ge- 


eigneten Nachcuren. 
von 
Sanitätsrath Dr. L. Fleckles in Karlsbad. 


Gicht- und Leberleidende haben stets an unserem Curorte, be- 
sonders aber bei der gegenwärtigen Frequenz, wo Karlsbad in der 
Saison 1869 die bedeutende Ziffer von 10000 Parteien erreichte, die 
Hauptgruppen der Heilbedürftigen gebildet, Schon Friedrich Hoff- 
mann und der reich erfahrene Necher haben unter den Heilstoffen 
gegen Gicht den Karlsbader Thermen, der Alkaliengruppe angehörig, 
eine hervorragende Stelle eingeräumt, und diese Ansicht haben auch 
klinische Forscher und practische ärztliche Notabilitäten der Gegenwart 
zu der ihrigen gemacht. Es giebt eben balneotherapeutische Erfah- 


rungen, die jeden Wechsel ärztlicher Systeme und Ilypothesen über- 
dauern; wis solche bowähren sich diejenigen, die man bei Gichtleiden 
auf dem (Juellengebiete von Karlsbad za machen Gelegenheit hat. An 
diesem grossen europäischen Klivikum lernt man auch den ätielogischen 
Zusammenbang kennen, der zwischen der Gicht, den mamnigfachen 
chronischen Unterleibsleiden und den Krankheiten des uropoetischen 
Systeans stattfindet, pathologische Processe, bedingt in erster Reihe 
durch Circulationsstörungen im Pfurtadergebiete und in den wichtigen 
Unterleibsorganen; Leber und Milz, in deren Gefolge der normale 
Stoffwechsel derartig alterirt wird, dass eine Veberbürdung des Blutes 
mit heterogenen Elementen, vorzüglich mit Harnsäure, entsteht, wo- 
durch deren Ausscheidung beeinträchtigt wird, Wer als Brunnenarzt 
in seiner Sphäre sich die Ueberzeugung erwarb, wie bei einzelnen In- 
dividuen, die er durch viele Jahre zu beobachten Gelegenheit hatte, 
Digestions- und Leberleiden jahrelang vorangingen, nach deren theil- 
weiser aber ungenügender Redueirung durch die Karlsbader Thermalcur, 
wie, behaupte ich, die chronische Gicht in regulärer oder anomaler 
Form im Laufe dieser Jahre sich dennoch entwickelte, der kann sich 
der Ansicht nicht verschliessen, dass gleiche äticolngische Factoren 
diesen pathologischen Processen zu Grunde liegen müssen. Die Ent- 
wickelung der Gicht aber wird nur dort durch die 'Thermaleur in 
Karlsbad nicht aufgehalten, wo sie eine erbliche Disposition oder 
zweckwidrige Lebensweise begünstigt, Richten wir einige prüfende 
Blicke auf die Ausichten, die heut zu Tnge über die Pathogenese der 
Gicht herrschen, #0 soll nach Garrod's, Petit’s und Crureilhier’s 
auf wissenschaftlicher Grundisge gemachten Untersuchungen sich im 
Blute Gichtkranker und in den Produsten der Gicht constant vermehrte 
Harnsäure vorfinden. Aber auch diese Forschungen halen keine ge- 
nlgende Aufklärung über die (Gjenesis der Gicht geliefert, kein Licht 
über das Wesen derselben verbreitet, da durch sie der Reweis nicht 
hergestellt wurde, ob die vermehrte Harnsäure im Blute durch bebin- 
derte Harnsäureausscheidung aus den Nieren oder durch eine absolut 
vermehrte Bildung derselben in Folge beeinträchtigter Assimilation 
stattfindet, „lie Menge der Harnsäure,“ sagt Vogel"), „ist sehr 
schwankend bei verschiedenen Individnen zu verschiedenen Zeiten. Die 
Ursache und Bedeutung der Harnsäure sind noch sehr problematisch. 
Denn die Annahmen, dass sie ein unvollkommen oxydirter Harnstoff 
sei, weil dieser durch oxydirende Mittel aus jener dargestellt werden 
kann, dass überall eine Vermehrung derselben auf Kosten des Harn- 
stofies vorkomme, wo durch unvollkommene Sauerstoffeinwirkung die 
Oxydation der zerfalleuden stickstofhaltigen Elemente vor ihrer Ent- 
fernung aus dem Körper nicht ganz vullständig erfolge, namentlich in 
Respirationskrankheiten; diese Annahme verträgt sich nicht mit dem 
Vorkommen der Harnsäure im Urin Gesunder.‘ Eine quantitative 
Bestimmung der Harssäure ist nach Vogel ziemlich umständlich und 


') Anleitung zur quenilativen sind qmolitsiiven Analyse des Ilnns elc. Wies- 
baden 1856, 








Sommertsbelle über die Monate Juni, Juli, August und 
September. 
Angaben aus den 5 Beobachtungsjahren 1864, 
1868, 


1865, 1866, 1867, 





























“ls ls la 
iz 1% | 
Temperatur % .I® 
il: [eele 

Monat und nach E & gel? 18: Windrichtung um 
Celsius. es al2sjz 

Jahr. zzslzel*. 3 Mintag. 

z£] s gs® F 
51 [23]: 
Ei = = IE 
„iz = = 



























1854 Tı2. 5 45 3,2 w 
1805 f13.28l21,8] 6,7 1,8 7w 

Juni {1866 F1a,6722,8| 5,7 4,1 sw 
1867 f13,49/23,5| 3,5 7,5 w24 (SO N1)53 
1868 J15,20/23,5] 0,9 5 w22 (S13 N6) N02 
1864 J14,2422,9| 7,6 sw 
1865 Ji6,36|26,2] 7, SW 

Juli 1886 f1a,8 j25,5] 8, sw 
1867 J14.01124,5)] 4,6 Ww27 (S10 N1) 52 Ni 
1868 |14,94/24,0| 6,9 W27 (59 N3) SO 
1965 [12,05124,3| 3, SW 
1865 J13,36/25,7| 7, w 

August (1806 J12,31l20,4| 3,3 sw 
1867 [15,08]24,1] 9, w28 (53) 
1868 |13,69j24,6| 4, W26 (517 N2) NO SO 
1864 I10,47]21.0| 2, SW 
1865 13,05l21,01 5, w 

Septbr. {1866 |11,94]21,0] %&, SW 10x50 
1867 Jı2,82]23,3/— 0, wa (S21 N1) 
1808 |13,23l21,5| 5, w26 (822 N) 4 XSO 





Der Vollständigkeit halber gebe ich noch eine kleine Uebersichts- 
tabelle der elimatischen Verhältnisse Engelbergs in den übrigen 
8 Wintermonaten, welche die monatlichen und jährlichen Mitteizahlen 
aus den oben genannten 5 Beobachtungsinhren enthalten soil. 


Wintertabeile: 
Mittelzahlen aus den 5 Beobachtungsjahren 1964, 1865, 
und 1868 enthaltend. 


1866, 1867 
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October 6,51 115,5 | —4,1 sw 
November 1,42 |12,45| — 9,62 sw so 
December [— 2,747] 8.671—12,#7 so NW 
Januar 3,25 | 7,52)—14,8 0 (So. N} 
Februar 1--0,866! 7,92] - 17,38 w iS) 
März 0,174] 8,86 —12,04 wis) oO 


April 
Mai 


6,14 j18,3 | —6,37) WiHN 
11,41 121,4 2,6 w (Ss) NO 


Die vorstehenden Tabellen bestätigen also, dass Eugelberg trotz 
seiner hohen Lage, trotz der grossen Nähe der Schneeberge ein ver- 
hältnissmässig mildes und besonders recht gleichmässiges Clima hat; 
die Temperatur hält sich auf einer mässigen Höhe and wird auch im 
Hochsommer nie drüickend, was Engelberg vor vielen anderen Alpen- 
eurorten, besonders vor dem vielgerühmten, nahegelegenen Interlaken 
auszeichnet, welches überdies nicht selten heftigen Windströmungen 
ausgesetzt ist, wie aie in Engelberg im Sommer nie vorkommen; hier 
bleibt die Intensität der Winde, wie schon durch die allseitige Cer- 





107 


die Ursachen und Rodentung einer Vermehrung von Harnsiure räthsel- 
haft und hypothetisch. Garrod fand als Resultat seiner chemischen 
Untersuchung in einem Falle von Gicht 0,005 pCt., in einem zweiten 
0,017 pCt. Harnstare im Rlutseram. Im Ganzen prüfte er von 
47 Gichtkranken das Blut und eonstatirte bei Allen im Blute auf- 
fallend vermehrte Harmsäure. Lehmann fund im Biute der Arthri- 
tiker nicht sur Harnsüure, sondern auch salpetersanren Harnstoff. 
In einem seltener vorkommenden Gichtleiden mit Conerementbildung 
in den Extremitäten, das ich in Karlsbad auf Schönlein's Ver- 
anlassung eu behandeln und durch 2 Jahre zu beobachten Gelegenheit 
hatte, zeigte die chemische Prüfung dieser Coneremente unter anderen 
Bestandtheilen vorwaltend harnsaures Natron. Die Ansicht Gar- 
rod’s, dam die vermehrte Harnsüure im Blute Gichtkranker deren 
Wesen begründe, hat ihren maassgebenden Einfluss auf die Genesis 
dieser Bintausmalie verloren, seit Scherer durch seine Forschungen 
über die Haregährung nachwies, dass die Imrnsanre Concrementbildung 
in den Nieren und in der Blase in Folge der Harngührung in den 
Seereten der Schleimhaut dieser Organe rein localer Natur ist und 
nicht im Biute atattfindet, eine Errungenschaft auf dem patholugisch- 
chemischen Gebiete, die zur Zeit die Frage fiber die Pathogenese der 
Gicht als eine noch offene erklärt, Es iat eben wie beim Diabetes 
das letzte Wort über die Gicht noch nicht gesprochen; bis dahin 
müssen wir sorgfältigen unparteiischen Beobschtungen auf dem Gebiete 
der Balneotherapie, die wir bei dieser Krankheit zu machen Gelegenheit 
haben, unsere volle Aufmerksumkeit schenken; aus ihnen dürfte auch 
die pathologische Chemie nicht zu verachtende Behelfe ziehen, um 
vielleicht in der Folge das Dunkel, das die Genesis der Gicht zur 
Zeit noch umgiebt, aufzuhellen. 

Diese Blutanomalie ist in Jen meisten Fällen Jas Kesultat der 
Vererbung; erbliche Anlage »pieit bei ihr eine Hauptrolle, daher hat 
Lebert Recht, wenn er behauptet, der dritte Theil aller Gichtleiden 
stamma aus dieser Quelle, Begünstigen diese erbliche Anlage auch 
noch pathognomonische Verhältnisse, die die Ent#ickelung der venösen 
Congestion ale ihre Basis fördern, so tritt sie um so sicherer in's 
Leben. Unter den Veranlassungen, die balneotherapeutische Erfahrungen 
in Karlsbad als die häufigsten bezeichnen, finden wir Wohlleben, üppige 
Nahrung, reichlichen Gennss von Wein, sitzende Lebensweise, geistige 
Anstrengungen und geschlechtliche Eıcesse als solche ätiologische Mo- 
mente, die einen hervorragenden Antheil behaupten. Daher können 
wir uns das hüufige Auftreten der Gicht bei unserer Oenerstion mit 
Rücksicht auf die socialen Verhältnisse um s0 leichter erklären. Die 


übermässige Aufnahme von Alimenten, mit der die Assimilation der 
geeigneten und die Ausscheidung der heterogenen Stoffe nicht gleichen 
Schritt halten, bedingt ja vorzüglich die vasculöse Plethora in den 
absdominellen Organen, besonders jener der chylopoetischen Gruppe, 
aus der jene anomale RBlutbildung hervorgeht, die wir nach unserer 
heutigen Kenntniss mit dem Namen Gicht bezeichnen. Die eben 


erwähnten ätiologischen Factoren legen den ersten Grund zu chronischen 
Digestionskrankheiten, Leberafeetionen und uropoetischen Leiden, die 
der Gicht oft Jahre Irog vorausgehen, sie bei ihrer Entwickelung com- 
plieiren und begleiten. Belm männlichen Geschlechte beobachtet man 
oft ein Alterniren zwischen Hämorrhoiden und Gicht, pathologische 
Vorgänge, die ein Conglumerat der wandelbarsten Symptome erzeugen, 
bis jene die Herrschaft gewinnt, die Larve ablegt und sich als Status 
arthritieus, chronische, reguläre oder anomale Gicht in prügnanter Form 
prononeirt, Um nur einige dieser mannigfachen chronischen Alterationen 
der Gesundheit zu bezeichnen, die als Prodromi in dieser Blutanomalie 
ihre einzige (Quelle haben und mit ihr in innigem Zusammenhange 
stehen, nenne ich: Leberhyperümie, Leberanschwellung, Magen- und 
Gastroduodennleatarrh, Coprostasis, Diarrhoe; blenorrhoische Affeetionen 
der Respirstionsorgane; Husten, Heiserkeit; Herzleiden: stlrmische 
Palpitationen, Herzklopfen mit und ohne organische Fehler des 
Herzens, im höheren Alter Stenocardie, vorzüglich unter der Form des 
atheromatösen Proceeses der Herzklappen, Concerementbildungen in der 
Blase und den Nieren oder cutane Ernptionen: Flechten, Urticaria, 
ehronisches Erysipel, lauter pathologische Processe, die eine mannig- 
faltige Gruppe von Symptomen bilden, die alle nur auf gichtischem 
Boden wurzelo und unter der Form Arthritis larvata Object der Bal- 
neotherapie werden, 

Die Thermen von Karlsbad leisten sowohl zur symptomatologischen 
ale causnlen Behandlung der Vorboten, Camplientionen und Begleiter 
der Gicht bedeutende Abhülfe, wenn eine vernünftige Lebensweise und 
zusagende climatische Verhältnisse die balneothernpentische Medieation 
unterstützen und wenn diese wichtigen Factoren zur Erreichung eines 
günstigen Resultates auch nach Abschluss der Karlsbader Thermalcur 
vom richtigen Standpnnete gewürdigt werden. Wo aber mehrere dieser 
wichtigen balneothernpeutischen Behelfe missachtet werden, ist der 
sonst zu erwartende Erfolg mehr als in Frage gestellt, und gerade um 
so mehr bei der Gicht als bei vielen anderen chronischen Leiden, die 
Gegenstand der Thermalbehandlung in Karlsbad werden. Die meisten 
Gichtkranken werden nach unserer Quellenstadt blos zur Vorcor ge- 
wiesen, eine Medication, die, wie aus dem früher Gesagten erhellt, 
von der grüssten Wichtigkeit ist. Die Thermen von Karlsbad lösen, 
besonders durch den Antheil der kohlensauren Alkalien, die im Binte 
Gichtkranker angehäufte Harnsäure, verwandeln sie in harnsaures 
Natron, das seiner leichteren Lösbarkeit wegen durch die Harnorgane 
ausgeschieden und aus dem Organismus entfernt wird; sie »teigern 
lüberdiess die exeretorischen Processe des Organismus nach allen Bich- 
tungen, regen daher miüssig den Stoffwechsel an, normallsiren über- 
haupt die vorhandenen disharmonirenden, chemisch-pathologischen Ver- 
hältnisse, und beheben daher auf die geeignetste Weise alle von diesen 
abhängigen Krankheitssymptome, die nur als Folgen jener auftraten. 
Daraus erhellt die Bedeutung jener Heilmedien, die Häufigkeit ihrer 
Anempfehlung, und die steigende Frequenz der Gichtkranken in Karls- 








nirung mit hohen Dergen zu erwarten jet und ich leicht noch durch 
Zahlen beweisen könnte, stets eine geringe; den grössten Theil des 
Jahres wehen Süd- und Westwinde, beides Winde, durch welche selten 
erheblichere Kälte zugeführt wird. Interlaken hat dagegen bei weiten 
kein »0 gleichmässiges Clima; einmal ist os in Folge seiner Lage um 
See nicht selten kälteren und ziemlich lebhaften Luftströmungen aus- 
gesetzt und andererseits wird die Wärme in den Sommermonaten recht 
oft lästig, ja unerträglich, indem das Thermometer häufig 30— 31° C., 
ausnahmsweise auch wohl 35° C, erreicht; in warmen Sommern kommt 
es daher nicht selten vor, dass ein grosser Theil der Curgäste dieses 
mit dem erfrischenderen Engelberg vertauscht. 

An genussreichen Spariergängen fehlt es ebenfalls nieht, sowohl 
in der Ebene und anf den Wiesen, „le nuch nach verschiedenen Höhen; 
jene führen zum Theil nach sehr interessanten Puncter, wie nach dem 
Tätschbachfall, dem Arnitobel, in's Horbisthal (zum Ende der Welt) 
wo in ein grossurtiges Felsenamphitheater ein Wasserfall hinabstürzt, 
welcher nur periodisch fliesst, nämlich in den Nachmittngsstanden von 
3—5 Uhr, wo in den heissen Mittagsstunden die grösste Menge 
Gletzchereis geschmolzen ist. Von den zur Höhe führenden Bpazier- 
gängen seien hier nur die weniger beschwerlichen, auch für Patienten 
gangbaren, nach Schwand und nach den verschiedenen, in mässiger 
Höhe gelegenen Alpen, wie der Gerschinalp und der Schwändlialp er- 
wähnt. So angenehm hierbei der gäneliche Mangel an Staub ist, so fatal 
und höchst beklagenswerth ist der Vebelstand, dass sämmtliche Spaziergänge 
in der nächsten Umgebung des Dorfes auch nicht eine Spur von Schatten 
bieten, sondern den ganzen Tag der Prallsonne ausgesetzt sind und 
man erst nach längerem Gehen einzelne schattige Puncte erreichen 
kann; ebenso wurde allgemein über den günzlichen Mangel an Sitz- 
plätzen geklagt, was für irgendwie schwächere Kranke sehr wohl zu 
berücksichtigen ist, ebenso wie der Mangel an Schatten allen zu Kopf- 





congestionen neigenden Individuen den Aufenthalt ia Engelberg un- 
erträglich macht. 

Der Gesundheitszustand des Thales ist ein durchaus günstiger. 
Epidemien kommen nur selten vor, hin und wieder ein Typhusfall, 
welcher nachweisbar von aussen her eingeschleppt ist, äusserst selten 
ist eine Masernepidemie und in solcher fast kein Fall, der in seinem 
Gefolge Nachkrankheiten der Respirationsorgane zurückliense,. Zu den 
häufigen Krankheiten gehören Preumonien, die jedoch immer sich 
durch Krise entscheiden und nie Residuen zurlicklassen, besonders 
keine Neigung zur Phthisis der Lungen, welche auch, selbatständig ent- 
standen, zu den Seltenkeiten gehört, obwohl Catarrhe der Respirations- 
organe sehr häufig sind; desgleichen fehlen die Vorläufer der s0g0- 
nannten Schwindsucht, Serofulose und Khachitis, vollständig. Behr 
häufig dagegen sind rheumatische Affeetionen, welche bei längerem 
Bestande gewöhnlich Herzkrankheiten zuricklassen; der Grund davon 
dürfte jedoch lediglich der sein, dass die dortigen Bewohner vom Berg- 
steigen und Lasttragen erhitzt sich häufig der Zugluft auf der Höhe 
der Berge aussetzen, 

Selten ist dagegen Intermittens und sehr selten während der Ent- 
wickelungsperiode des weiblichen Geschlechts Chlorose und Anämie. 

Der Aufenthalt in Engelberg eignet sich demnach im Allgemeinen 
für Alle, denen das Einsthmen einer reinen, milden, mässig reizenden 
Bergluft Bedürfnis ist; dahin gehören: Reconralescenten ran schweren 
Krankheiten, namentlich typhoiden und intermittirenden Fiebern, ferner 
Patienten, die an chronischen Catarrhen der Respirstionsorgane leiden 
und bei denen eine Aufloekerung dieses Schleimhauttractus besteht, 
oder wo ein entzündlicher Catarrb zu Infilteationen des Lungenparen- 
chyms durch Peribronchitis oder lobuläre catarrhalische Haerde geführt 
hat, die Luft in Engelberg wirkt auch hier auf die Respirationsschleim- 
haut durchaus nicht reizend, nicht Husten erregend; ferner solche, die 
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bad, In mindergradigen Gichtleiden, die den Status arthriticus kenn- 
zeichnen, ohne hereditäre Aulage, genügt die Thermalbehandlang von 
Karlabad wohl allein, besonders wenn als Trinkquellen der Sprudel, 
und äusserlich die Sprudel- und Moorbüder gebraucht werden, und ihre 
Indieationen erfüllen. Dieser Heilapparat zweckmissig angewendet, 
beugt für lange Zeit neuen Anfällen von Gicht vor, da der Örganis- 
mus, von freınden Elementen entlastet, von vielen Hemmnissen befreit, 
einen energischen Widerstand den Entstehungsveranlassungen zu dieser 
Blutanomalie zu bieten vermag. Anders aber gestalten sich die Ver- 
hältuisse, weon, wie meistens, die chronische Gicht, in anomaler oder 
atonischer Form, ohne regelmüssige Gichtparoxismen, Gegenstand 
der Karlsbader Thermalbehandlung wird. Diese Formen des consti- 
tutionellen, gichtischen Processes erfordern, besonders wenn sie veraltet 
sind, die Thermalbehandlang in Karlsbad, und nachher unbedingt eine 
passende Cur in Töplitz. Durch den Gebrauch beider Quellen werden 
sio selten geheilt, aber stets werden diese wichtigen chrunischen Leiden 
gebessert und ihrem Fortschreiten Schranken gesetzt. 

Personen mit anomaler oder atonischer Gicht behaftet, der sich 
eine Affecetion der Leber oder der Harnorgane beigesellt, passen um 
so mehr für den Gebrauch der genannten beiden Heilquellen, je länger 
das Gichtleiden bei ihnen schon besteht und je hartnäckigeren Wider- 
stand es bisher allen Heilversuchen bot, die gegen dasselbe unter- 
nommen wurden, Hat die Gicht durch lange Dauer, oder durch ihren 
hohen Grad bereits ihre Prolucte gesetzt, Gichtknoten, Coneremeute, 
Ankylosen etc. gebildet, Störungen in den Bewegungsorganen durch 
Exsudate erzeugt, #0 reicht man ebenfalls mit der Thermalcur in Karla- 
bad nicht allein ans, und in diesen Fällen muss ein mehrwöchentlicher 
Gebrauch der altberühmten Quellen von Töplitz als Nachcur den 
Heilzweck reslisiren. Gichtleidenden vollblütiger Constitution, »och in 
mittlerem Lebensalter, empfehlen wir die Marienbader Huilquellen, 
besonders die dortigen heilkräftigen Moorbäder zur Anwendung; denn 
sie verdienen bei solchen Gichtleidenden einen unbestreitbaren Vorzug 
zur Vorcur vor jener mit den Thermen von Karlsbad. Die anomale 
Arthritis bei sehr berabgekummenen Individuen, mit prononeirter Muskel- 
und Nervenschwäche, eignet sich mehr für Wiesbadens heilkräftige 
Quellen, und es verdient die dortige Thermalbehandlung vor jener in 
Karlsbad um so mehr berücksichtigt zu werden, wenn die Heilbedürf- 
tigen noch in der mittleren Lebensperiode stehen, sehr reizbar, und 
ihre Verdauungsorgane durch viele Störungen sehr geschwächt sind. 
Der reiche Gehalt an Kochsalz, und die hohe Temperatur, wie ale 
auch den Wiesbadener Thermen eigen sind, empfehlen sie, besimders 
in der bezeichneten Form, gleichwie bei sehr vorgeschrittenen Gicht- 
leiden ohne Complication chronisch entzündlicher Symptome, da sie 
minder rasch, weniger erregend wirken, und keine stirmischen Zufälle 
veranlassen. Ihre Wahl ist dann auch eine zweckmässige, wenn dns 
Gichtübel, complieirt mit chronischem Magencatarrh, Leberhyperämie 
oder hartnäckiger Stuhlverhaltung auftritt, und man mit der Ther- 
maltrinkceur eine Thermalbadecuhr an einem Üurorte zu ge 
brauchen beabsiehtigt, wührend man hei der Arthritis anomala kräftiger 
Individuen mit (solenkschmerz, Ankylose und Contrastionen bei gleich- 
zeitiger bestehender Complieation mit Digestions- und Leberleiden, auf 
die Thermaleuren in Karlsbad und Töplitz angewiesen bleibt. Einen 
Vorzug geben die Balneotherapenten auch den Wiesbadner und 





Töplitzer Thermen in chronischen Nevrosen als: in der Hemieranie, 
Cardialgie, Enterralgie und Prosopalgie, sowie in Uterinalleiden, wenn 
diese auf giehtischer Dasis beruhen, und sich ilınen ein Schwinden der 
Körperfülle und Aluskelkräfte beigesellt. Bei solchen Gichtleiden, wenn 
sie Asthenis kennzeichnet, muss man diesem bei der Wahl von Karls- 
bad oder Marienbad Rechnung tragen, da oft auch der vorsichtige Ge- 
brauch der Glanbersalzthermen die im Anzuge begriffene, oder noch 
im Hintergrunde lauernde Abuahme der Krüfte auf eine unerwartete 
Weise provociren, das cachestische Ausschen steigern und leicht zur 
Hydropsie führen können, was aber durch Anwendung der Wiesbadner 
Quellen, durch deren reichen Gehalt an Chlornatrium vermieden wird, 
indem diess Heilmedien die geschwächten Digestionsorgane stärken, die 
Verdauung befördern, die Bilutauomalie verbessern und dadurch die 
gesunkenen Krüfte heben. Bei älteren Personen, die sich wegen ato- 
uischer Arthritis einer Brunnen- und Badecur wuterziehen, ist als Vor- 
cur jener mit den salinisch-eisenhaltigen Quellen in Franzensbad, mit 
der darauf fulgenden Nacheur in Töplitz der Vorzug zu geben; tritt 
aber der atonisch-gichtische P’rocoss mit beileutender Schmerzhaftigkeit 
und tief alterirtem Nervonleben complieirt auf, können wir uns nur 
für den Gebrauch der heilkräftigen, in ihren Wirkungen unerreichbaren 
Thermen von Gastein im Vereine mit dem wohlthätigen, elimatischen 
Eindusse ihrer üppigen Alpenregion erklüren. Der Thermalgebrauch 
in Gastein führt Berubigung und Milderung der qualvollsten Symptome 
herbei, denen ein beiiagliches Gefühl des Wohlbefindens nach langen 
Leidenstagen sich beigesellt, eine heilsame Eınpfindung, die die düsteren 
Schatten der Hypechondrie, die solche Leidende verfülgen, zu ver- 
scheuchen im Stande ist, was man vergeblich durch Kaltwassercuren, 
die oft hier empfohlen werden, zu erreichen sich bemüht. Diese haben 
eher besonders bei betagten Gichtleidenden eine unbehagliche Deber- 
reizung zur Folge; man berücksichtige daher bei der Wahl der balneo- 
therspeutischen Heilmittel, wenn man iin Alter vorgeschrittene Personen, 
die gichtkrank sind, zu behandeln hat, dass das Reastionsvermögen bei 
diesen selten einer pathischen Ausscheidung mehr fähig, die Ausbrei- 
tung des gichtischen Processes im Ürganismus eine schon langes be- 
stehende ist, und man vergebens an die durch foreirtes hydropathisches 
Eingreifen zu erregende Energie der Organe appellirt, um durch acute 
Gichtparoxysmen Hülfe zu verschaffen. Anstatt den Kranken von einem 
bei ihm schon zur Gewohnheit gewordenem Leiden zu befreien, ver- 
hängt man über ihn ein neues, oft weit gefährlicheres Leiden. Unter 
den vielen Asthmatikern, die in Karlsbad erscheinen, verdanken manche 
ihr unheilbares organisches Leiden, für das sie dort Hülfe suchen, einer 
vor Jahren unternommenen energischen, hydropathischen lichandlung gegen 
ihre Gicht, die den ersten Grund zu dem gegenwärtigen organischen 
Leiden des Herzens legte. Aber nicht blos dıe zweckwildrige Kalt- 
wassercur, sondern auch ein foreirter Gebranch der Thermalcur in 
Karlsbad, Töplitz oder Gastein, wohin immer solche Kranke ge- 
wiesen werden, können viel schaden, indem sie die ohnediess beein- 
trächtigte Integrität der Urgane oft gefahrdrohenden Zufällen preis- 
geben, während ein vorsichtiges, tastrolles therapeutisches Behandeln 
wohl zwar keine Heilung, aber stets eins zusagende Abhülfe gewährt. 
Bei Gichtleiden im Greisenalter entspricht mit Rücksicht auf die Reise 
zum fernen Bade, die veränderte J.ebeusweise, und die Entbehrung ge- 
wohoter Bequemlichkeiten, selbst eine vorsichtig unternommene Trink- 


eine Lungenentzündung überstanden und Residuen zurückbehalten 
haben; ferner ist die Cur geeignet, bei Schwächezuständen, Chloross 
und Anämie, besonders mit melr torpidem Character, bei gemüthlicher 
Depression und hypochondrischen Zuständen und ist hierbei sehr wohl 
der günstige Einfluss des Engelberger Aufenthalts auf die Digestions- 
Apparate zu berlicksichtigen, indem der Appetit sich steigert und die Darm- 
ausscheidungen, welche an hoch gelegenen Orten meist rotardirt werden, 
regelmässig von Stätten gehen; endlich empfiehlt sich die Cur in lingel- 
berg bei Kindern, welche an Scrofulose, besonders der torpiden Form, 
leiden, welche Kenchhusten überstanden haben und an den Nachwehen 
desselben laboriren. — Wiinschenswerth ist es bei allen diesen Zu- 
ständen, dass das Fieber geschwunden oder nur geriug ist; Leute mit 
erheblichem Fieber, hoher Tempernter und bedeutender Frequenz des 
Pulses fühlen sich, wie ich aus Erfahrung weiss, in der Engelberger 
Atmosphäre nicht wohl. Zu widerrathen ist der Aufenthalt in Engels- 
berg allen denen, welche zu Congestionen nach dem Kopfe, sowie zu 
rheumatischen Affectionen disponirt sind, ferner bei ullen activ entzünd- 
lichen Zuständen, sowie bei Herekranken mit $tenoss eines Ostiums. 

Ein bemerkenswerther Vortheil Engelbergs besteht noch darin, 
dass es nicht zu den Luxuscurorten gehört, sondern mehr einen länd- 
lichen Aufenthalt und alle damit verbundenen Annehmlichkeiten, gute, 
kräftige Küche und nicht zu hohe Preise gewährt; die Lebensweise iat 
einfach und ungezwungen; Spiel und aufregende Vergnügungen, Bälle 
bis spät in die Nacht hinein kennt man nicht; das von den umliegen- 


den Bergen herabrieselnde Wasser gewährt ein sehr gutes Trivkwasser, 
das vielfach auch curmässig getrunken wird. Die Milch der Kühe und 
Ziegen int kräftig und schr wahrhaft, die Thiere nähren sich „uf der 
Höhe oder in den Thalwiesen von Alpenkräutern und werden früh und 
Abends zu den einzelnen Pensionen getrieben, wo die Milch den Glsten 
kuhwarm verabreicht wird, Eine Stallfütterung mit Schrot oder Körnern, 
wie sie in anderen SMilch- und Molkenenrorten, um dem Bedarf zu ge 
nügen, »ngewandt wird, kommt meines Wissens in Engelberg nicht 
vor. Die aus dieser Milch bereiteten Molken sind in jeder Beziehung 
empfehlenswerth; sie werden vom Senner der Schwändtialp bereitet 
und jeden Morgen früh 5 Uhr zum Dorfe hinabgebracht. Kräutersüfte 
wurden bisher nicht verabreicht. 

Unterkommen finden die Curgäste in 4 grösseren Pensionshäusern 
von Müller, Csttani, zum Titlis und zum Engelberg, und werden bei 
grüsserem Andrang auch in Privatbäusern untergebracht. Der Pensions- 
preis beträgt pro Tag 5—7 Fres. KRatlısam ist ea immer, vorher um 
ein Quartier anzufragen, da es sonst nicht selten ist, dass Fremde bei 
Ueberfüllung Nachts den sehr beschwerlichen Weg wieder zurückkehren 
müssen. 

Als Avurzte fungiren in Engelberg: Cattani und Müller, letzterer 
ist auch im Besitze einer Hausapotheke und verfertigt für Curgäste 
Medicameute. 
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oder Badecur nicht immer den gehegten Erwartungen, ja es giebt 
meiner Ueberzeugung nach eine Alteraperiode bei Gichtkrauken, wo 
der Gebrauch von Mineralwässern nicht mehr stattfinden sollte. Schwere 
körperliche Leiden, niederbeugende Gemüthsafeete rufen diese Periode 
oft früher, ala die Natur sie bestimmte, herbei. Unter den chronischen 
körperlichen Leiden ist es vorzüglich die Gicht, die den Körper mit 
den Merkmalen des Greisenalters früher kennzeichnet, und uns selbat 
vor der mässigen Anwendang der Heilquellen warnt. Eher kann man 
in den einzelnen schweren Fällen der Gicht bei alten Personen rer- 
suchsweise eitie kurze Badecur in Töplitz oder Gastein gebrauchen 
lassen, aber niemals eine allzulange, oder gleichzeitig eine Trink- und 
Badecur zu unternehmen anrathen. 

In jenen Fällen von Gicht, wo diese mit Flechten, mit Symptomen 
latenter Syphilis, oder mit noch nicht vollkommen getilgter Mereurial- 
eacherie complicirt ist, manifestirt sich gleichzeitig oft ein Leber- oder 
Gastroduodenalleilen; dann ist Karlsbad zur Vorcur dringend geboten, 
and leistet auch als solche trefliche Dienste, nur darf eine Nachcur 
mit den Schwefelguellen in Baden bei Wien, Aachen oder in 
Mehadia als den geeignetsten in derselben Saison nicht ausser Acht 
gelassen werden, Ist aber durch eine lange Dauer des complicirten 
Leidens, oder durch den anhaltenden Gebrauch von Jud oder Mercu- 
rialien, such das Nervenaysteın in das Dereich der Krankheit gezogen, 
20 sind die indifferenten Thermen von ‚Gastein, Wildbad uder 
Töplitz zur Nachcur zu empfehlen, nachdem durch den zweckmässigen 
Thermalgebrauch in Karlsbad die Leberaffection, die sich meistens als 
allgemeine oder partielle Hypertrophie, uder beginnende Üirrhose mit 
grösserer oder geringerer Schmerzhaftigkeit bei diesem complieirten 
Gichtleiden charasterisirt, zum Theile oder ganz reducirt ist. Die 
Brunnen- und Badeeur in Karlsbad ist in solchen schweren Gichtleiden 
durch die bedeutungsvolle Complication, mit denen sie auftreten, für die 
nachfolgende Badecur an dem bezeichneten Heilquellen von grosser 
Wichtigkeit; denn erst wenn durch Karlsbads Thermen die exeretorischen 
Organe, Haut und Nieren, heilsame Crisen herbeigeführt haben, wenn 
die Blatanomalie zum Theile normalisirt und der Stoffwechsel lebhaft 
angeregt wurde, kann man mit Vertrauen die geeignete Nachenr an- 
ordnen. Beide vereint vermögen die balneothernpentische Aufgabe, 
die man an sie richtet, zu renlisiren. Ein in seinen Folgen eo wichtiges 
Resultat wird aber nicht durch eine einmal unternommene Trink- und 
Badecur erreicht, sondern nur eingeleitet; wird diese aber mehrere 
Jahre hinter einander wiederholt, durch eine zweckmäüssige Diät und 
Lebensweise unterstützt, 80 kann man anf einen dauernden Heilerfolg 
mit Zuversicht rechnen; denn der Erfolg eines solchen balneothera- 
peutischen Heilrerfahrens hängt nicht allein von der richtigen Wahl 
und von dem zweckmässigen Gebrauche der für den individuellen Fall 
geeigneten Heilquelle, sondern vorzüglich von der nothwendig damit 
harmonirenden Diät und geregelten Lebensordnung ab, die beide sich 
aber weit über die kargbemessenen Tage einer gewöhnlichen Curperiode 
ausdehnen müssen. 

Bei dem reichen Schatze von Minsralquellen, die uns gegen Gicht- 
leiden zu (Gebote stehen, erfordert gerade diesor pathologische Process 
bei der Anempfehlung und Anwendung jener viele Vorsicht, reiche 
Erfahrung und allseitige specielle Kenntniss der Heilquellen, die man 
nach dem Vorgebrauche von Karlsbad zur Nachceur bestimmt, In 
keinem anderen chronischen Leiden halten, wenn die Wahl oder die 
Modalitüt des Gebrauches der Heilquelle eine unzweckmäzsige war, die 
eintretenden Folgeübel ein strengeres Gericht, ein ernsteres Urtheil 
über den Arzt, der in der Lage war, diese zu empfehlen und ihren 
Gebrauch zu leiten, als gerade bei der Gicht. Die rationelle Erfahrung 
aber, die mit Bewusstsein auf der Basis der neueren Forschungen der 
Balneotherapie diese zu verwerthen bemüht ist, wird auch bei der Wahl 
der Heilquellen gegen die Gicht mit sorgsnmer Kritik zu Werke gehen, 
und suichem Streben ist nur selten der glückliche Erfolg fern ge 
blieben. 


Weitere Reflexionen über Kriegschirurgie. 
Von 
Dr. Bahr, Stahsarzt. 
[Schinas nus No.10.) 

So sehr die eben erörterten eigenthümlichen Auffassungen bezüg- 
lich diphtheritischen Gifts weiterer, auf maassgebemle Erfahrungsthat- 
sachen sich stützender Fesstellungen bedürfen, so halte ich es duch 
für geboten, alle sanitätspolizeilichen und therapeutischen Masssregeln, 
die sich bei einer der hier in Rede stehenden Krankheiten bewährt 
haben, auch anf die andere zu übertragen. Die Dirigenten der Gebär- 
häuser sind bekanntlich in sanitätspolizeilicher Besiehung gegen die 
epidemischen Wundfeber der Wöchnerimmen am energischsten vorge 
gangen, aber die Trennung der Kranken von den Gesunden, die Tren- 


nung des Püegepersonals, die Einführung des Zellensystems im Laza- 
rethbau, die Verabreichung besonderer Injectionsrühren, Stechbecken 
u. 8, w, an jede Wöchnerin, die Desinfeetion der untersuchenden Finger 
und Instrumente, die serupulöseste Keinlichkeit u. #, w. haben das 
P’uerperalüieber, wenn auch beschränkt, so duch noch lange nicht aus 
den tjebärhäusern vertrieben, Der vielgeschüftigen, vielbetastenden 
Hand einer sorgsamen Hebamme wird (ie Aussaat diphtheritischen Fer- 
ments doch möglich, und, wie immer die Ueberpflanzung des Gifts ge 
schehen mag, es keimt um so leichter, je weniger man für die voll- 
ständigste Fäulnissfreiheit des Seerets im Genitalcanal zu arbeiten ge- 
wöhnt ist. Injieirtes Wasser mischt sich schlecht mit dem schleim- 
haltigen, Blutcoaguls mit sich führenden Secret und schwemmt deshalb 
nur wenig fort. Etwaige spontane oder künstlich erzeugte Nachwehen, 
der Gebrauch des Secale cornutum, die Compression des Bauches, sind 
schwächliche, nicht gründlich genng arbeitende Kräfte, deren vielfach 
empfuhlene Verwendung aber auf richtiger Erkenntuniss der Krankheits- 
ursachen beruht und die Elimination der blutig-schleimigen Massen an- 
strebt. Durch diese Blittel werden diese Seerete allenfalls in die 
Vagina herabgetrieben, sammeln sich dort bei der auf dem Rücken 
liegenden Krauken im Grunde der Vagina wie in einer Cloakensenk- 
grubs an, dieseen vun oben her ab und unterliegen aus diesen me- 
ehanischen Ursachen mit den nicht überfliessenden und den an Jen 
Canalränden kleben bleibenden Bestandtheilen schnell der Fäulniss, 
In dem eigenthümlich riechenden, fauligen Wochenduss findet das 
diphiheritische Ferment eine günstige Keimstätte. In Privathäusern 
riecht der Wochenfluss lange nicht so intensiv und das diphiheritische 
Verment fehlt daselbst meistens. We in einem Gebärhause dieses Fer- 
ment durch Auge und Nase vicht erkenubar ist, in welchem Falla die 
Absperrung der betreffenden Kranken gelten erscheint, werden wir 
seiner Fortpflanzung am wirksamsten dadurch begegnen, dass wir durch 
kräftige, regelmässige Arbeit das Secret aus dem Leibe der Wöchnerin 
herausarbeiten lassen, Warum sollte man nicht die Wunde im Innern 
des Uterus gerade #0 wie jede andere eiternde Wunde im Terrain der 
Brust- und Bauchpresse nach den früher erörterten Grundsätzen chirur- 
gisch belinndeln, d. h. die chirurgische Selbsthülfe hier im weitesten 
Maass in Anspruch nehmen? Ist es nicht die Uterus- und Bauchpresse 
gewesen, die bisher durch ihre unwillkärlich eingetretene, elastische und 
musehläre Action eive Verkleinerung der uterinalen Cavität und Ex- 
pulsion der Secrets bewirkt und es dadurch möglich gemacht haben, 
dass der Verjauchungstod nach der Entbindung sicht der normale Zu- 
stand war? Durch planmüssige Action der Bauchpresse wird man den 
durch Fänloias nicht gestörten Heilungsvorlauf der Uterinalwunden am 
besten fördern und dem Puerperaliieber am wirksamsten begeguen. 
Wenn man Grund hat, Puerperalfiebererkrankung zu besorgen, gebe man 
jeder Wöchnerin ein Eiterbecken, Charpie und eine Schüssel mit Eisen- 
vitriellösung. Alsdann veranlasse man jede Wöchnerin dazu, unmittel- 
bar nach der Geburt und fortan dreistündlich das Seeret aus ihrem 
Leibe auszupressen, wozu sie nöthigenfalls zur Sicherung des Effects 
sich im Bette kuieend nach vorm überhengen muss; man lasse sie das 
Secret mit der Charpie und dem Eiterbecken auffangen, nich die Russeren 
Geschlechtstheile gründlich, anfinglich trocken reinigen, vom Tage nach 
der Geburt aber sich dieselben täglich zweimal tmit Seifenschaum 
waschen, und lasse sie die gebrauchte Charpie und das Eiterbecken in 
der Eisenritrivliösung versenken; man Insse diese Arbeit regelmässig 
alle 3 Stunden verrichten und wenigstens bis zum 5. Tage nach der 
Geburt fortsetzen, Eine Entbundene mass demnach noch ferner in 
3stündlichen Intervallen eine kleine Geburts: und KReinigungsarbeit 
leiten, um sich vor Ansteckung von aussen und vor Selbstansteckung, 
die Hand in Hand mit einander gehen und sich gegenseitig Türdern, 
zu kmwahren. 

Was die Pathologie und Therapie des Einzelfalles anbetrifft, so 
habe ich bei der hier in Rede stehenden Kraukheitsgruppe nur bei der 
Rachendiphiberitis eigenthümliche, erwähnenswerthe Erfahrungen ge- 
macht und habe in einer ziemlichen Anzahl von Fällen diese Krank- 
heit in ihren schwersten Formen bei Kindern und Erwachsenen mit 
beinahe ausnahmslos günstigem Erfolg behandelt. Ob die Rachen- 
diphtheritis Symptom einer primären Allgemeinkrankheit, oder umge- 
kehrt eine primär loeale Krankheit sei, Jie erst später allgemein werde, 
das hat bei dieser Krankheit, wie bei der epidemischen Pyämie der 
Verwundeten und Wöchnerinnen vorläufig lediglich theoretisches Interesse. 
Das vor Manifestation der Rachendiphtheritis vorhergehende Fieber ist 
ausserdem häufig ein Erkältungsüeber. Jedenfalls lehrt eine vorartheils- 
freie Beobachtung, dass beinahe ausnahmslos die Gefahr bei Rachen- 
Jdiphtheritis steigt und fällt mit steigender oder fallender Localerkran- 
kung. Ausnahmen hiervon kommen vor, sind jedoch selten; so habe 
ich den Tod in Folge von Albuminurie nach Heilung des localen Uebels 
bei gewöhnlicher und scarlatinöser Rachendiphtheritis eintreten sehen. 
Die Beobachtung lelırt ferner, dass die Krankheit in der eingreifond- 
sten Weine durch örtliche Behandlung zu beeinflussen ist, und sie lehrt, 
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dass gegen die die ganze Substanz des Körpers durchdringende Füul- 
nisstendenz, die zweifellos von der Locnlerkrankung herrührt, innerliche 
Heilmittel nahezu wirkungslos sind. „Wenn man noch nicht überzeugt 
ist, wie sehr die eiterige oder jauchige Infection den ganzen Körper 
durchdringt, und zur Eiterung un sonst gereizten Stellen disponirt, so 
mögen folgende Beobachtungen noch dazu dienen, die Ansicht zu stützen. 
Es ist bekannt, Jass einfache, subeutane Fracturen ohne irgend welche 
Compliestion nie spontan eitern; wenn nun Individaen mehrere Fracturen 
haben, leichtere subentane und vielleicht eine schwere offene Unter- 
schenkelfraetur, von der aus sie inficirt worden, #0 findet man, wenn 
diese Individuen nach einigen oder mehreren Wochen sterben, auch 
die subeutanen Fractaren bei der Section eiternd; ja es ist mir 50 
vorgekommen, als wenn in manchen Fällen ein bereits ziemlich fester, 
theilweise knücherner Callus unter Einßuss der Infection zu Eiter zer- 
schmolzen sei. Ea sind in meinen Protocollen 4 solche Fälle notirt, 
andere sind mir ans früherer Zeit wohl im Gerlächtniss"‘ (Billroth, 
a. a. O., pag. 105). Die gesammte Körpersubstanz, welche durch die 
hier in Rede stehenden septischen Krankheiten von einer Tendenz zur 
Fäulniss ergriffen wird, reinigt sich fortwährend durch ühelriechende 
Diarrhöen und Schweisse. Aber die in abgeschlossenen, nicht sehr 
biuthaltigen, mit Epithel ausgekleideten Säcken gelagerte seröse und 
synoviale Flüssigkeit kann, da ihr Verkehr mit dem Biute kein so 
frequenter ist, sich nicht so schnell reinigen als andere, mit dem cir- 
eulirenden Blute in innigerer Verbindung stehende Körpersubstanzen. 
In serösen und synovinlen Cavitäten, desgleichen im subeutanen Raum, 
der in dieser und im mancher anderen Beziehung als ein System com- 
municirender Säcke gelten kann, erreicht deshalb die Fäulniss einen 
etwas höheren Orad und führt zu acutester Eiterung. In dem örtlichen 
Uebel sche ich die septische Krankheitsquelle und das Object für die 
Therapie. Diese murs auf Vergiftung des diphtheritischen Ferments 
und möglichst gründliche une furtdauernd geübte Ejuculation der giftigen 
Seerete abzwecken. Bei der Rachendiphtheritis bin ich überzeugt, mit 
dem Höllensteinstift solch eine Vergiftung des diphtherischen Ferments 
bewirkt zu haben, indem ich bemüht war, in den wenigen Momenten, 
die für das Touchiren bei widerspänstigen Kindern gewonnen werden 
können, möglichst viel Höllenstein in der diphtheritischen Masse auf- 
zulösen, Ich habe mir za diesem Zweck einen von Salpeter ganz 
freien, deshalb möglichst schnell löslichen Stift von der Dicke eines 
kleinen Fingers machen lassen und, um die Lösung seiner Substanz 
vorzubereiten und zu befördern, habe ich ihn vor dem Gebrauch mit 
Wasser befenchtet. Alsdann bin ich damit in die Mundhöhle einge 
gangen und hahe die breiige diphtheritische Masse schnell nach ver- 
schiedenen Richtungen durchlurcht. Das Speien und Würgen, das 
auf dies Verfahren folgt, ejuculirt viel gelockerte diphtheritische 
Aubstanz. In sehr schweren Fällen habe ich diess Verfahren zwei Mal 
täglich geübt, anderenfalla nur einmal, da es Äusserst unangenehm und 
bei halberwuchsenen Kindern manchmal unmöglich ist. Es verdient 
dies Verfahren nicht den Numen einer Aetzung, weil die von der 
diphtheritischen Mass geileckte Geschwlirsoberffäche leider kaum geätzt 
werden kann; der diphtheritische Belag, obgleich er liberall von Hüllen- 
stein durchfurcht wird, absorbirt doch fast allein die geringe zur Lösung 
gelangende Höllensteinmenge, und vielleicht ist es nützlich und nöthig 
daran zu denken, die Schnelligkeit der Höllensteinauflösung durch einen 
Zusatz zu vergrössern. Ich weiss, dass gegenwärtig beinahe alle 
Autoren in der Verwerfung des Touchirens mit Höllenstein überein- 
stimmen, nnd diess ist mir sehr erklärlich. Mit einem dünnen, vielleicht 
durch geringen Salpeterzusate fester und langsamer löslich gemachten 
Höllenstein oder mit einer nur oberflächlich wirkenden Höllensteinlösung 
ist ein Erfolg nicht zu erzielen. Dass dagegen in der vorhin be- 
schriebenen Weise der Einfluss anf das örtliche Uebel ein sehr beden- 
tend heilsamer ist, das weiss Ich auf das bestimmtente, Erwachsene 
Krauke fühlen den heilsamen Effect sehr gut und verlangen die Wieder- 
holung. Neben der hierdurch bewirkten mechanischen Lockerung und 
gleichzeitigen Vergiftung der diphtheritischen Außlagerung trägt jedoch 
das Speien, Gurgeln, Würgen des Kranken, diese bis zur Äussersten 
Ermattung unwillkürlich fort und fürt geübte therapeutische Selbst- 
hülfe, das meiste zur Heilung der Rachendiphtheritis bei und diese 
wird deshalb, abgesehen von dem hier als ganz zufällig zu bezeichnen- 
den Umstand, dass sie durch Erstickung tödten kann, durch allgemeine 
Sepsis relativ selten tödtlich. 

Die eben erörterten, bei der Rachendiphtheritis gut bewährten 
Grundsätze werden sich auch bei tief versteckter Diphtheritis im Ge- 
nitalcanal bis zu einem guwissen Zeitmoment, bis zum Beginn der Pe- 
ritonitis, heilsam erweisen. In »olchem Falle würde ich den Versuch 
machen, einen Catheter im Grunde des Uterus zu fixiren, würde durch 
denselben lange Zeitränmne hindurch eine schwache Kupfervitriollösung 
laufen Inssen, würde die Kranke auf ein in der Mitte vertieftes Lager 
mit durchbrochenem Boden legen und durch musculäre Action der 
Kranken die Secrete fleissig und kräftig herausarbeiten lassen, bis diese 


Action, bei dem ernten Auftreten der Peritonitis und so lange als man 
zur Eröffoung des eiternden Bauchfells sich nicht entschliesst, allerdings 
ganz unsusführbar wird. 

In gleicher Weise, durch Irrigntionen nämlich, könnte man bei 
manchen Wundcanälen gegen einen in der Tiefe placirten diphtheri- 
tischen Heerd vorgehen; geeigneten Falls aber kann man auch die Ver- 
giftung der Fermente durch Einführen kleiner Btückchen von Kupfer- 
vitriol oder Eisenvitriol und ähnlicher Mittel bewirken. Es steht we- 
nigatens fest, dass die bei Caries thätigen Fermente durch das Einlegen 
ganz kleiner Kupfervitriolerystalle für einige Tage ganz vollständig 
unwirksam werden. Ein solches Kupferritriolstückchen erregt einige 
Anschwellung der von ihm berührten Theile, macht einigen Schmerz, 
der selbst bei Caries an der Fingerspitze noch immer erträglich bleibt 
und durch Baden in warmem Wasser gemildert wird. Solch ein kleines 
Kupfervitriolstückchen vernichtet für etwa 4 Tage jeden Geruch aufs 
vollständigste; alsdann aber erneuert sich die Fäulniss wieder. Eine 
cariöse Stelle am Köpfchen des Radius legte ich durch Spalten des 
Fistelganges frei und verband die Wunde wit Pressschwamm, den ich 
mittelst einer Gummilösung und saturirten Eisenvitriellösung hergestellt 
hatte, Die cariüse Stelle, deren Fermente auf diese Art fortdlanernd 
vollständig vergiftet wurden, heilte dabei sehr bald. In ähnlichem Falle 
würde ich in Zukunft den Verband mit metallisirter Charpie versuchen, 
der ich etwa ein Drittel oder die Hälfte ihres Gewichts Kupfervitriol 
durch Auflösung und Trocknung imprägniren würde, Sollte bei Hospital- 
gangrän das Abstecken der Ränder und des Grunder der kranken Partie 
mit kleinen Kupferritrioleryatallen nicht sofortige vollständige Des- 
infeetion den Fäalnissheerdes bewirken? 

Erst wenn die Statistik des Puerperalfiebers den Beweis geliefert 
hsben wird, dass wir die Lazarethhygiene in einer practisch genügen- 
den Weise beherrschen, erst dann werden auch die epidemisch-septischen 
Fieber aus den Kriegslazarcthen verbannt werden können. 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Zweiundzwanzigster Semestralbericht über die unter 
Leitung des Geh. Med.-Rathes Professor Dr. Martin 
Bere geburtshülfliche und gynäcologische Klinik 
und Poliklinik der Universität Berlin. 
Von 
Dr. Oscar Kulp, 
d. 2. Seeundbrarzı der Enibiadungsanstalt. 
(Schluss aus No 11) 


III. Die Operationen. 
In der stationären und ambulanten gynäcologischen 
Klinik. 
3 mal Spaltung des Äusseren Muttermundes mit dem zweiklingigen 
Martin’schen Hysterotom. Dauerhafte Herstellung des iusseren Mutter- 
mundes. 

I mal Abdrehen eines Follieularpolypen im Cervicalcanal, — 
Guter Erfolg. 

4 mal Ecrasement grüsserer fibröser Polypen des Uterus. — 
Guter Erfolg. 

I mal Abtragung eines Abrösen Polypen mittelst der Sims'schen 
Guillotine; 10 Stunden später eine geringe Nachblutung, die auf Tam- 
ponade steht. — Guter Erfolg. 

I mal Amputation der krebsig entarteten hinteren Mautterlippe 
mittelst Guillotine. — Vorläufig guter Erfolg. 

2 mal Punetio ovarii mit jedesmaliger Besserung. 

I mal Punmetion eines Brustdrüsenabscessen mit nachfolgendem 
Compressivverband. 

i mal Trennung eines Ankyloglosson. 


A. 


B. An Kreissenden und Neuentbundenen. 

13 mai Dammineisionen wegen Enge der Schamspalte und 
Rigidität des Dammes. Dieselben wurden I mal bei spontan ru Ende 
gehender Gesichtslage, sonst bei Schädellage gemacht, darunter 5 mal 
als Hülfsoperation der Zangenextraction, 1 mal der Expressio foetus. — 
Jedes Mal guter Erfolg. 

I mal Naht eines frischen Dammrisses. 
Scheidendammfistel; spontaner Verschluss derselben. 

8 mal Biasensprengung; 1 mal beim 2. Zwilling, 2 mal als 
Voroperation zur Wendung. 

1 mal Reposition der Nabelschnur bei Schädellage, spontane 
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Geburt eines todten Kindes. Ausserdem 2 mal vergebliche Repositions- 
versuche, 

I mal Reposition der neben dem Kopf vorgefallenen 
rechten Hand und des linken Fussss; spontane Geburt eines leben- 
den Kindes. 

I mal Wendung auf den Kopf durch äussere Handgriffe bei 
Querlage, Kopf rechte. Später wich der Kopf nach links ab und 
musste wegen vorgefallenen Arms die innere Wendung fulgen. 

I mal combinirte Wendung bei Schieflage (Kopf rechts) auf 
den Kopf nach 7stündigem Wasserabfluss; 32%/, Stunden später Geburt 
eines lebenden Mädchens in I. Schädellage. 

23 mal Wendung nuf einen Fuss und Extraetion. Davon 
14 mal bei Schief- und Querlagen, 8 mal bei Schädellagen, 1 mal bei Ge- 
sichtslage. — Bei den Schief- und (uerlagen wurde, mit Ausnahme von 
2 Füllen, immer der Fuss der vorliegenden Seite ergriffen; in diesen beiden 
Fällen kam die operirende Hand einmal auf den anderen Fass und 
konnte wegen fester Umschnürung den der vorliegenden Seite ent- 
sprechenden nicht erreichen, während im zweiten Falle der Bauch der 
Frucht vorn lag. Bei den Kopfendelngen wurde der Fuss der vor- 
liegenden Seite ergriffen, nur 1 mal, bei Vorfall der hinten liegenden 
Hand, der der hiuten liegenden. — Das Becken war 4 mal gerad- 
vereng. — Die Inilisationen waren bei den Schädellagen; 6 mal 
Nabelschnurvorfall, 1 mal Placenta praovis, | mal Rupturs uteri; bei 
der Gesichtslage Erschöpfung der Kreissenden bei hohem Querstand 
des Gesichtes,. — Vun den 23 Kivdern lebten 19, 2 waren schon 
vorher abgestorben (Piac. praer., Rapt. ut.), 2 starben ab. — Ausser 
den an Kupturs uteri und bei Placents praevin gestorlenen blieben 
alle Wöchnerionen gesund. 

3 mal Wendung auf das Knie, weil es wegen faster Um- 
schnilrung des Uterus nicht möglich war, zum Fuss zu gelangen. 
Auch hier mit fulgender Extraction. 3 lebende Kinder; gute Puer- 
perien. 

I mal Wendung auf den Steiss und Extraction bei Hüft- 
lage mit tief eingepresstem Bauch und macerirtem Kinde; die Mutter 
stirbt an Peritonitie. 

12 mal wurde, ansser den 27 auf die Wendung fülgenden Aus- 
ziehungsoperationen, die einfache Extraction bei Beckenendelagen 
gemacht, und zwar 8 mal bei vollkommener oder unrollkommener 
Fusslage, stets an dem der vorn liegenden Seite angehörigen Furse, 
I mal bei Knielage, 3 mal bei einfacher Steisslage. — Die Indicationen 
gingen 10 mal von der Mutter aus (4 mal Erschöpfung durch lange 
Geburtscdauer bei Wehenschwäche, 5 mal Blutungen, davon 3 mal bei 
Placenta praevin. I mal Agonie der Mutter), 2 mal vom Kinde (1 mal 
Unregelmüssigwerden der Herztöne, I mal Verlangsamung der Pulsatiun 
in der vorgefällenen Nabelschnur). — Es wurden 6 Kinder lebend ent- 
wickelt, I sterbend (Plac, praev.), 3 tadt (2 mal durch den Practicanten, 
I mal bei Plac, praev.), 2 waren schun vorher abgestorben (1 mal 
Plac. praer., 1 mal nach vergeblichen Extractiunsversuchen des in 
1. Steisslage befindlichen Kindes von anderer Seite. Es war der linke 
Oberschenkel zerbrochen und abgerissen, die Deckenknochen des Kindes 
zertrümmert, die Därme desselben prolabirt; mittelse stumpfen Hakenz, 
der in die hintere, rechte Scheukelbeuge geführt wurde, ward das Kind 
estrahirt, ler bei vorspringendem Promeontorium nicht fulgende Kopf 
mittelst Kephalothirypsie herausbefördert, Bei der Operation entwichen 
reichliche stinkende Gase; Kind und Nachgeburt befanden sich im 
Zustande der Fäulniss. Die schon vorher moribunde Vrau starb nach 
4 Stunde). 

30 mal wurde die Zange angelegt, und zwar 28 mal bei Schüdel- 
lagen, I mal bei Gesichtslage, I mal am nachfulgenden Kopf. — Bei 
der Gesichtsiage wurde wegen Eirschöpfumg der Kreissenden die Zange 
applieirt nnd ein lebendes Kind entwickelt; am nachfolgenden Kopf 
nach Extraction aın Fuss bei Nabelschnurvorfall, lebendes Kind, das 
aber nach 3 Stunden starb, — Die 2% Zangengeburten bei Schüdel- 
lagen betrafen 27 Mütter, da bei einer Zwillingsgeburt beide lebende 
Kinder wegen wachsenden 'Thrombus vaginae durch den Forceps ent- 
wickelt wurden. — Das Becken war 2 mal allgemein, 2 mal gerad- 
verengt (die Kinder waren I mal schon längere Zeit abgestorben, 2 mal 
kamen sie todt [I mal bei allgemein verengtem Becken ein 4394 Grms. 
schweres Kind], 1 mal lebend), — Die Indicationen gingen 17 mal von 
den Müttern aus (Thrombus vaginne | mal, Eelampsie 1 mal, Quat- 
schungserscheinungen I mal, Erschöpfung 14 mal, davon 1 mal bei 
einer elastischen Geschwulst zwischen Kreuzbein und Rectum, G6 mal 
nach elonischen older tonischen Krampfwehen); 13 lebende, 4 todte 
(2 mal enges Becken, 2 mal Trismus uteri), 1 sehon vorher abgestor- 
benes (enges Becken) Kind. 9 mal wurden die Indicationen von den 
Kindern (Verlangsamung und Unregelmässigkeit der Herztöne, Meconium- 
abflnss, teigige Kopfgeschwulst) gegeben, 9 lebende Kinder. I mal von 
Seiten der Mutter und des Kinder (Erschöpfung der Mutter bei Stenosis 
vaginse und Verlangsamung der Herztöne), sterbendes Kind. — 3 Mütter 


starben (Peritonitis, Meningitis, Endometritis diphtheritien), die anderen 
genasen, ‘ 

I mal wurde ausserdem bei allgemein verengtem Becken ein vor- 
sichtiger Zangenversuch gemacht, ehe die Perforation und Kephalo- 
thrypsie ausgeführt wurde. 

3 mal kam Expressio foetus bei Schädallagen zur Anwendung, 
2 mal wegen Wehenschwäche (1 mal beim ersten Zrilling}, 1 mal wegen 
Meconiumabfluss; lebende Kinder. 

3 mal wurde bei vorangehendem Schädel die Perforation mit 
nachfolgender Kophalothrypsie gemacht; 1 mal bei Stirmiage 
und engem Becken nach 6Ostündiger Geburtsdauer und Tod des Kindes; 
normales Wochenbett; 2 mal bei engem Becken, jedesmal nachdem 
vorzeitige Zungenversuche von anderer Seite vorhergegangen wären. 
In dem einen Falle wurde wegen noch vorhandener Lebenszeichen des 
Kindes ein vorsichtiger Zangenversuch vorangeschickt, dann nachdem 
diese verschwunden, wegen hechgradiger Quesschungserscheinungen der 
mütterlichen Weichtheils die Verkleinerung und Ausziehung vorge- 
nommen. Im anderen Falle war eine Ruptura uteri entstanden, ehe 
die Hülfe der Anstalt in Anspruch genommen wurde. Beide Frauen 
starben. 

4 mul wurde die Kephalothrypsie allein ausgeführt; 1 mal bei 
Gesichtslags nach entstandener Ruptura uteri violenta (s. Gesichtslagen), 
3 mal am nachfolgenden Kopf und zwar I mal nach Wendungund Extraction 
bei Ruptura uteri spontanes, I mal nach Extenetion eines schon abge- 
storbenen, in Fäulniss befindlichen Kindes, | mal nach Extraction eines 
Kindes an den Füssen durch einen Collegen, wo der Kopf nicht folgen 
wulite (Gewicht 4976 Grma. Vorspringendes Promontorium). — Letzte 
Wöchnerin genass, die anderen starben. 

4 mal wurde die künstliche Frühgeburt wegen Beckenenge 
eingeleitet, bei 2 Illpp. von 28 und 32 Jahren, I IXp. von 38 Jahren, 
I XVlp. von 36 Jahren. Die Bocken waren alle geradrerengt, die 
Conj. diag. 9,5, 9,5, 10,1, 10,8 (C. v. 8,3) Cım. — Die eine lllp. 
war früher 2 mal von todten Kindern mittelst Zunge entbunden (1 mal 
angeblich am nachfulgenden Kopf bei Knielage), die andere IIlp. hatte 
2 mal spontan todte Kinder geboren. Die IXp. und XVIp. waren be- 
reits mehrmals durch künstliche Frühgeburt entbunden, — Der Termin der 
Einleitung war für die eins Illp. (C.d. 8,5 Ctm.) die 34., für die 
IXp. (C.d. 10,8 Ctm.) und XVIp. (C. d. 10,8, C. v. 8,3 Ctm.) die 
35., für die audera IIlp. (C. d. 9,5 Ctm.) die 36. Woche. — In allen 
Fällen wurden nach vorheriger reichlicher Entleerung des Darmeanals 
durch Magn. sulph. warme Scheidendouchen (30° R,) gegeben. Bei der 
einen Illp. traten such der 7. Douche Wehen ein und erfulgte die 
Geburt in Schüdellage aus Schieflage; bei der IXp. wurde später ein 
elastisches Dougie in den Uterus eingeführt, worauf die Wehenthätigkeit 
begsun und die Geburt in vollkommener Fussiage erfolgte; bei der 
anderen Iilp. wurden nach 13 Douchen wiederholt Tarnier’sche Blasen 
eingeführt, welche theils platzten, theils in die Scheide herabglitten, 
ohne die Geburt zu fördern, bis endlich Joch zum Bougie gegriffen 
wurde, wonach dann die Geburt in Schädellage erfolgte; bei der XVIp. 
endlich wurde nach 2 Douchen der Muttermund mittelst Laminaria- 
stiftes erseitert, Nachdem dieser entfernt, trat eine starke Blutung 
ein, es zeigto sich Placenta praevia (ceutralis), Es wurds tamponirt 
und nach Ausstossung der Tampons bei völliger Erweiterung des 
Mutterinundes das in Schieflage befindliche Kind durch Wendung und 
Extraetion herausbefördert, — Die Kinder lebten alle, 1 starb „päter 
an Erysipelas neunstorum (Plac. praev.), I hatte eine leichte Druck- 
spur {oberfächliche Neeruse amd strichfürmige Röthung der Hant) auf 
dem linken Scheitelbein in der Gegemi der Sutura coronalis vom Pro- 
muntorium. — Von den Müttern starb eine (Plac. praev.) an Luft- 
eintritt in Uterus und Venen, die anderen blielen gesund. 

2 mal wurde der Kaiserschnitt gemacht; 1 mal an einer hei 
Placenta praevia centralis verbluteten Kreissenden, todtes Kind; 1 mal 
bei einer Lebenden. Ks war dies Lei einer zarten, 137 Ctm, grossen, 
27jähr, Ip; die an Rachitis gelitten hatte und schon einmal sehr 
schwer mittelst Kunsthülfe (Steissinge mit Kephalothrypsie?) entbunden 
war. Die Unterschenkel waren stark gekrümmt, das Becken: Sp. il 
25, Cr. il. 26,7, Troch. 31, C.e. 17,3, Obl.d. 21,3, Obl, s. 20, 
c.d.3 (C.v.6). Da der Kopf der lebenden Frucht trotz kräftiger 
Wehen über dem Beckeneingang stehen blieb und die Mutterlippen 
beträchtlich anschwollen, wurde der Kaiserschnitt beschlossen und bei 
Chlorofermnareose in der Linea alla ausgeführt. Der in II. Schädel- 
stellung befndliche Knabe wird mit einiger Mühe entwickelt, Er war 
asphyetisch und ward nicht belebt. Eine bedeutende arterielle Bintung 
aus den Wundrändern des Uterus steht erst nach Anlegung von Liga- 
turen an beiden Enden der durchschnittenen Arterie. Auch nach Ent- 
fernung der an der hinteren Wand sitzenden Nachgeburt dauert bei 
Schlaffheit der Gebärmutter eine parenchymatöse Blutung fort, die 
unter Auflegen von Eisstückehen bei allmälig eintretender Contraction 
des Uterus endlich steht, Schliessung der Wunde (Bauchdecken und 
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Uterus zusammen) durch 5 tiefe and 2 oberflichliche Drahtsuturen ; 
Öffenbleiben des unteren Wundwinkels; Heftpfasterstreifen zwischen 
die Näthe. Dauer der Operation I Stunde 25 Minuten. — Tod nach 
66%, Stunden an allgemeiner Peritoniti. — Das Kind wog 2020 
Grms., Länge 41 und 31 Ctm. Schiefheit des Kopfes, indem das 
linke Scheitelbein stark hervorgewölbt, das rechte abgeflacht ist. Die 
Gegend zwischen linkem Ohr und unterem Kronennahtende stark ein- 
gedrückt; Entfernung dieses Eindrucks zu dem vom Promentoriom 
abgefachten Theil des rechten Os parietale 6 Ctm. (das Maass der an 
der Leiche eonstatirten ©. v.), Schädelmsasse: V.Q. 7, 1.0.8, Gr. 
10,7, lg. Sehrg. 11,8, krz. Schrg. 9,5, Umfg. dem Gr. entspr. 32,5, 
dem krz. Schrg. entspr. 31 Utm. 

9 mal wurde die ganze Nachgeburt ausgetragener oder früh- 
geborener Kinder manuell entfernt, 1 mal stückweis 13 Tage nach 
der anderweitig geleiteten Geburt; Genesung; 1 mal nach Ausreissen 
der Nabelschnur seitens der Hebamme, 1 mal nnch Ruptura uteri und 
Austritt in die Bauchhöhle. Ausser dieser betreffenden Wöüchnerin 
starb eine an Endometritis diphtheritica, eine andere am anderen Tage 
plötzlich (Section nicht gemacht), die anderen genasen. — 2 mal 
wurden am 13., resp. 20. Tage Reste der Nachgeburt manuell ent- 
fernt; eine Genesung, eine Metrophlebitis und Tod. — I mal wurde 
die Nachgeburt nach vorzeitiger (Geburt, sonst I1 mal bei Abort mehr 
oder weniger grosso Reste oder die ganze Placenta manuell entfernt, 
1 mal 4 Monat, I mal 5, I mal 3 Tage nach Ausstossung der Frucht. 
Alle Frauen, mit Ausnahme einer, welche an Endometritis diphtheritica 
(Entf. 5 Tg. p. p.) starb, genasen. 


Notizen. 


Vorlesungen auf deutschen Universitäten im Sommer- 
Semester 1870. 

6. Jena. Chemie: Geuther, Artus, Ludwig, Reichardt, — 
Physik: Abbe, Schäffer. — Botanik: Hallier, Strasburger, 
Langethal. — Anatomie u. Physiologie. Häckel:; Entwickelungs- 
geschichte, Systemat. der Wirbelth., zoolog. u. histolog. Curs; Gegen- 
bauer: Konoch.- u. Bänder-L. nebst Einleit. i. d. A., vergleichende, 
desgl. Uebgn.; Müller: spec. patholog,, Practie., Sectionen; Preyer: 
Physiolog. der Nerven u. Muskeln, der Sinne, Arb. im Laborat. — 
Innere Mediein. Seidel: Arzneimittel. u. Receptirk.; Gerhardt: 
spec. Patholog. a, Therap., Klinik u. Polikl,; Siebert: psychiatr. Kl. — 
Aeussere Mediein, Ried; chirurg. Kl. u. Polikl., praet. Chirurg., 
Operationse.; Schillbach: Augenkrankh., desgl. Operationse. u. Klinik 
{auch Ohrenkr.), Repetitor. der Chirurg. — Geburtshülfe. Schultze: 
Kl. u. Polikl., Operationen, Curs mit Winkler. — Stastsmedicin. 
Ludwig: gerichtliche Mediein. 

1. Tübingen. Chemie: Hoppe-Seyler, Fittig, Städel — 
Physik: Reusch. — Botanik: Mohl, Henkel, Hegelmaier. — 
Anatomie u. Physiologie v. Lnuschka: aystemat. A. 2. Th., 
mieroscopische, Uebgn.; Schüppel: spec. patholog. A., Demonstrat., 
Arb, im Laborat.; Dursy: Osteolog. u. Syndesmolog., Entwickelungsg., 
Repet. d. A.; v. Vierordt: Physiolog. der vegetat. Fuuct., Uechgn, 
im Instit.; v. Leydig: Zoolog., zootom. Uebgn. — Innere Mediecin. 
Henkel: Pharmacie; Köhler: Heilmittell., pharmacal. Vers., Polikl.; 
v. Niemeyer: spec. Pathol. wu. Therap., Klinik, — Actssere Me- 
diein. v. Bruns: allgem. Chirurg, Operationsc.,, Klinik; Berer: 
Instrumenten- u. Verbandlehre;: Nagel: aystemat. Augenh., physiolug. 
Optik. — Gobnrtshülfe, Süxinger: Kl. d. G, der Frauenkr., 
Opeorationscurs; Ch. Franck: Operationscurs, — Staatsmediein. 
J. Franck: gerichtl. Med. mit Einschluss der Lehre von den Vergif- 
tungen u. (eisteskr. 

8. Basel. Chemie: Piccard, Goppelsröder, Schmid, Bu- 
lacher. Phyaik: Stähelin, Hagenbach. Botanik; 
Schwendener. — Anatomie u. Physiologie, Rütimeyer: 
vergl. A. u. Z., desgl, Uebgn.; Miescher: pathol. A. der Vordauungs- 
organe; His: Phya. d.M., Th. 1, Entwickelungsg., mieroseop. Uebgn., 
Kränzchen; Hoffmann: allgem. pathol. A., Abschnitt v. d. sp., topogr. 
A. — Innere Medicin. Miescher: allgem. Patholog.; Hoppe: 
allgem. Therap., Diätetik, Arzneiwirkungsl.; G. Burckhardt: die 
Elestrieität i. d. M., besonders in Nervenkr,; Fischer-Dietzy: Arz- 
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neimittell,; Liebermeister: Infeetionskr., Klinik, Privateurse über 
physie, Dingnostik; Ed. Hagenbach: Kinderkr,, Kinderkl.; A. 


Burckhardt: Kinderkr., Syphilis; Brenner: Naturlehre des Seelen- 
lebens als Einl. in die Psychiatrie, desgl. Klinik. — Aeussere Me- 
diein. Soein: chirurg. Kl., ÖOperstionse., Practie. der Verbandl.; 
Schiess: Augenkl. u. Polikl. — Geburtshülfe. Bischoff: die 
selbe u. Kl. — Staatsmedicin. Hoffmann: populire Mediein; 
De Wette: gerichtliche Mediein. 


Personalien. 


Ehrenbeseugungen. Dem Geh. Med.-Rath Dr. Qincke za 
Berlin ist der Rothe Adlerorden 3%. Classe mit der Schleife, dem Geh. 
Med.-Rath Dr. Reinhard in Dresden und dem Stabs- und Bataillons- 
arzt u. D. Schacks, zuletzt im Colbergsehen Grenadier-Regiment 
(2. Pommersches) No. 9 der Königliche Kronenorden 3. Classe, dem 
Director des Civilhospitals in Ragusn, Dr. Kaznacie, nnd dem Assi- 
stenzarzt a. D. Radzivill, zuletzt im Grenadier-Regiment Kronprinz 
(1. Ostpreussisches) No. I, der Königliche Kronenorden 4. Classe und 
dem practischen Arzt Dr. Hersing zu Marburg die Rettungsmedaille 
sm Bande verliehen, sowie dem Verwaltungsdirector des Charite- 
Krankenhauses zu Berlin, Geh. Reg.-Rath Dr. Esse, zur Aulegung 
der ihm verliehenen grossherz. sachsen- weimarischen Comthurinsignien 
des Hausordens vom weissen Falken die Genehmigung ertheilt, endlich 
dem Kreisphyaicus, Sanitätsrath Dr. Oberstadt zu Remagen und 
dem Sanitätsrath Dr. Lähr zu Asyl Schweizerhof bei Zehlendorf der 
Character als Goheimer Sanitäterath, sowie dem Landphysieus Dr. 
Wippern in Sulingen und dem Kreisphysicus Dr. Disse in Höxter 
und dem practischen Arzt Dr. Ewers zu Berlin der Character als 
Sanitätsrath verliehen worden. 

Personalveränderungen. Niederlassungen: Practischer Arzt 
Dr. Wozuitzke, Dr. Otto Schöller, Dr. Andreas Gilles, Dr. 
Otto Congen und Dr. Rud. Eichstädt in Berlin, Dr. Scher- 
winski in Dt.-Crone, Dr. Gerber in Barein. Verzogen sind: Dr. 
Tannen aus Schwetz nach der Provinz Schleswig-Holstein, Dr. Ni- 
eolai aus Wendisch-Buchholz nach Luckau, Dr. Bagineki von See 
hausen i, M. nach Nordhausen, Dr, Reip aus Arendsee nach Amerika, 
Dr. Dühlert ans Salzwedel nach Eutritsch bei Leipzig. 

Todesfälle. br. Willert in Berlin, Dr. Sebauer in Labes, 
Dr. Rumpholz in Halberstadt, Wundarzt 1. Classe Fischer in Packe- 
busch, 


Sitzung der Hufelandischen Gesellschaft. 
Freitag, den 25. Mürs 1870, halb 7 Uhr Nachmittags. 
Neue Friedrichsstrasse 56. 
Tagesordnung: 

1) Hr. Geh. Rath Dr. Berend: a) Die Biamesischen Zwillinge nach 
eigener Untersuchung, nebst Mitiheilang ühnolicher in den Annalen der 
Wissenschaft niedergelegier Fälle und Vorseigung des in meiner Sammlung 
befindlichen Mudells eines Dappel-Chiuesen, b) Erfahrungen aus der Praxis, 

2) Berathung und definitive Beschlussnahme über die Anfangszeit 
der künftigen Sitzungen, 


Sl 





Ausser den bekannten Physicats-Vorbereitungen bin ich auch bereit, 
den Herren Cursisten Repetitorien für Btaatsarzneikunde und Hygiene zu 
halten, 

Berlin. 


Zur Wiederbeseizung der Anfangs April a. 0, frei werdenden Assistent 
arststelle im Hospital zum heiligen Geist werden schriftliche Anmeldungen 
ebendsselbat entgegen genommen. 

Die näheren Bedingungen und die betreffende Instrmetion können im 
Hospital eingeschen werden. 

Frankfurt a M, März 1870, 


Dr. Lion sen, k. Kreiswundarzt, Neuenhurger-Str 15. 


Pfllege-Amt 
des Hospitals sum heiligen Geist. 





Ein tfchtiger, nicht mehr ganz junger und bemittelter Arzt findet eine 
günstige Gelegenheit zur Uebernahme einer guten Praxis in Berlin. 

Frankirte und versiogelts Adressen end ia der Zeitüngs- Annoncen- 
Expedition von Audolf Mosse, Berlio, Friedrichsstrasse 60, unter (, 9384 
niedersulegen. 





Hierbei „Monatsblatt für medieinische Statistik” No. 3. 1870. 





Anfang der 


MERAN wMolken- und Ziegenmilchceur 


in Südtyrol. 


anı 1. April. 
Dr. J. Pircher, Curvorsteber. 





Sonnabend, 


Bestellungen auf diese Zeil- 
schrifn, weiche sllwöchenl- 
lich Sonnsbends erscheint, 
nehmen alle Buchhandlungen 
und Posl-Anstslien sn. 
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Preis rierieljährlich zweiTha 
Belirige werden frunco 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 
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kower, praci. Arıt in Wiesbaden, — Das Wurstigifi. Von Dr. Müller in Minıten. (Forisetzung.) — Proctische Bemerkungen über die Wirkung einiger Arınei- 


mitiel Von Dr. Brühl, Kreisphysicus und Sspilätsrerin zu Siegburg — 
Dr. Bode jun, prael. Arzı und Badearıt in Naubelm — 
Carl Pauli in Posen. 


Die Reform der Medicinalbehärden und die Petition der Herren Richter u, Gen. an den Reichstag des Norddewiachen Bundes. Besprochen von Dr. Ma- 


Dos Soolbad Nauheim (Insbesondere sein Verhältniss zu Kreuznach und Rehme). Von 
Ueber den Werkh des Nölston’schen Carhelers Zugleich ein Beiirag zur Kriegschirurgie Von Dr. 
— Ketten. (Berlin, Universitäten, Preisveriheilnpgen der Acad de möd. zu Poris. Preisaufzaben. Vorlesungen.) — Personalies. — 


Feußleian: Usber die nous Wissenquelle am Hade Driburg, nebst einigen bistorischen Nolizen. Von Geh. San. Raib Dr, AT. Brück zu Osnabrück, Brunnenarzt 
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Die Reform der Medicinalbehörden und die Petition 
der Herren Richter u. Gen. an den Reichstag des 
Norddeutschen Bundes, 


Berprochen von 
Dr. Makower, pract. Arzt in Wiesbaden. 


Die mächtige Bewegung, welche sich in den letzten Jahren auf 
dem Gebiete der öffentlichen Sanitälspflege auch in Deutschland gel- 
tend macht, drängt die Frage einer Reorganisation unserer Medicinal- 
behörden immer mehr in den Vordergrund, und wir können es den 
Herren Richter m. (en. nur Dank wissen, wenn sie in Form einer 
Petition dem Reichstage diesen hochwichtigen Gegenstand an das Herz 
legen. Wer eine Operstion mit Umsicht und Erfolg ausführen will, 
muss sich bei Zeiten des geeigneten Instrumentenapparates versichern, 
wer die Öffentliche Gesundheitspfege nach dem hentigen Btandpunete 
der Wissenschaft mit Einsicht und Energie durchgeführt wissen will, 
bedarf unbedingt eines geeigneteren Behördenorganismus, als wir ihn 
gegenwärtig zu diesem Zwecke besitzen; darüber herrscht heute in der 
ärztlichen Welt allgemeine Uebereinstimmung. Hobrecht, einer der 
Unterzeichner der Petition, hat in seiner Schrift: „Ueber öffentliche 
Gesundheitspfiege und die Bildung eines Centraiamtes fir öffentliche 
Gesundheitspflege* (Stettin 1868), überzeugend nachgewiesen, dass es 
nicht Schuld der Personen ist, wenn die leistungen der öffentlichen 
Gesundheitspflege hinter den Anfurdermngen der Jetztzeit zurückbleiben, 
sondern dass die Schuld den Institutionen zur Last fällt, welche 
auf gegenwärtig nicht mehr zutreffenden Voraussetzungen beruhen. 
Wenn wir somit durch die Anerkennung der Bedürfuissfrage auch die 
Berechtigung und das Zeitgemässe der Petition gern einräumen, wenn 
wir ferner auch zugeben, dass wir uns mit allen wesentlichen Ge- 
sichtspuncten derselben einverstanden erklären können, so schliesst dies 
niebt aus, dass wir dieselbe gern in einer anderen Form hätten 
erscheinen sehen, dass wir Manches, als für die Gesetegebung noch 
nicht genügend vorbereitet, lieber aus derselben furtgelassen, Manches 
hingegen kräftiger betont wünschten. Wir würden uns vor der Hand 
mit dem Antrage auf Kinsetzung einer Sachverständigen-Com- 
mission behufs Ausarbeitung eines Entwurfes zur Reform begnligt 
huben, und in wenigen Puneten die grossen Grundsätze, die wir hier- 
bei mit Rücksicht auf die bestehenden Verhältnisse schon jetzt urgiren 
können und missen, hervorheben, würden aber zur Zeit davon abge- 
sehen haben, eine Schablone der Organisation zu geben, wie sie in 
den zu Innsbruck gefassten Resolutionen hervortritt. Es sei uns ge 
stattet, unsera abweichende Ansicht nüher zu motiviren. 

Die Schwierigkeiten der Reorganisation unserer Medicinalverfassung 
sind bei nüherer Prilfung grösser, als sie anf den ersten Blick 
erscheinen. Wir werden in unseren Erwägungen besonders auf die 
preussische Monarchie Rücksicht zu nehmen haben, theils, weil die- 
selbe der bei weitem grösste Staat des Norddeutschen Bundes ist, 
theils, weil in manchen anderen Staaten, z. B. in Mecklenburg, ähn- 
liche Organisationen bestehen wie in Preussen '), überdies in den 
kleinen souveränen Territorien, wie in Bremen, Lübeck, Hamburg, in 
den kleinen Fürsten- und Herzogthilmern, durchgreifende Reformen 
leichter bewerkstelligt werden können. Was das Königreich Sachsen 
betrifft, so ist ein Schritt zum Besseren bereits gethan durch die 


', Neue Medicinalordnung vom 18. Februsr 1830; s. Darstellung der Med.-Po- 
Urei-Geseizgehung und gesammter Med.- und Sunliäls-Anstollen fur den Caril- 
ung Melitirsiend im Grossh. Meckienburg-Schwerlo von Dr. Alb. Ludw. 
Dorabiüih. Schwerla #834. 


Deutsche Klinik. 1970. 


Einsetzung des Landes-Medieinaleollegiums, welches Jahresberichte ver- 
öffentlicht, durch die Bildung der Kreisdirectionen und der ärztlichen 
Kreisvereine, so dass ein Anschluss an eine grosse Reform in Preussen 
keine erhebliche Schwierigkeit darbieten dürfte, 

Die Medicinalverfassung eines Landes ist, wenn sie lebenskräftig 
sein soll, nicht isolirt zu betrachten, sie muss in Harmonie gebracht 
werden mit dem Charaeter und der Form des gesammten Stasts- 
organismus, Es ist daher unthunlich, an sich noch »o zweckmässige 
und vorzügliche Einrichtungen eines Landes ohme Weiteres auf das 
andere fiberzupflanzen, und unrichtig, zu glauben, es handle sich hier 
um nur technische Fragen, welche die Wissenschaft für alle Zonen 
gleich beantwortet. Gute Banitätsbehörden haben bei ihrer Verwaltung 
so vielfach auf alle Gebiete des practischen Lebens einzugreifen, dass 
ihre Organisation von demselben Geiste durchdrungen sein muss, wie 
alle anderen Verwaltungsgebiete im Staste, und sich ihnen aach in der 
Form anschliessen muss, Wie beksnnt war im absolut regierten 
Preussen, mehr oder weniger auch in den anderen norddentschen Stanten, 
die Verwaltung eine streng büreaneratische. Die Regierung übernahm, 
unterstützt darch einen grossen und abhängigen Beanmtenapparat, die 
Sorge für Alles. Die Folge davon war, dass das Volk sich allen 
selbstständigen Eingreifens in seine Verhältnisse entwöhnte nad die 
Regierung auch für Alles verantwortlich machte. Mit der Vergrüsserung 
des Stastsgebietes und der Veränderung der Verfuaungaform musste 
diese strafe Centralisation sich als unausführbar erweisen, und so stehen 
wir gegenwärtig auf dem Punete, wo neue Organisationen in Provinz, 
Kreis und Gemeinde die Selbstverwaltung mehr anbahnen sollen. Wir 
dürfen uns jedoch über die Tragweite dieser Reformen wenigstens für 
die ersten Decennien nicht täuschen; nicht blos vom Ministertische 
aus haben wir bei Berathung der neuen Kreisordnung Dinge zu hören 
bekommen, welche dem bei uns einzuführenden Selfgovernment einen 
eigenthümlichen Beigeschmack geben, sondern wir müssen leider auch 
einräumen, dass im Volke selbst der Gedanke, Alles von der eigenen 
Initiative und Thätigkeit zu erwarten, noch lange nicht fest genug 
haftet, Der Nimbus, den noch heute an den meisten Orten der Beamte, 
selbst der subalternste, besitzt, vermag, wie die Erfahrung lehrt, häufig 
mehr, als eine Vereinigung der intelligentesten Männer ohne amtlichen 
Character. Mit dieser vorhandenen Thatsache wird vorläufig in 
Preussen nuch zu rechnen sein, und diese wird auch bei einer Reor- 
ganisation der Medicinalbehörden bwaehtet werden ınlssen. Ihr ist es 
zum grossen Theile zuzuschreiben, wean die im BRegulatir run 1535 
schon vorgeschriebenen örtlichen Sanitätscommissionen, die, aus Bürgern 
verschiedener Stände zusammengesetzt, sich an die politischen Behörden 
anlehnten, in den meisten Städten so überaus ungenügende Resultate 
ihrer Thätigkeit ergaben. Abgesehen davon, dass vielfuch das Ver- 
ständniss für die zu erfüllende Aufgabe fehlte, besonders in kleineren 
Communen mangelte ihnen auch für die grosse Masso jeder Nimbns 
und sie entbehrte jeder Competenz. Von der mehr oder weniger 
grossen Sachkenntoiss und Energie der Localpolizeibehörden hing 
schliesslich dennoch das Wohl der Communen ab; die Polizei hatte 
aber nur so lange regeres Interesse für das Sanitätswesen, als allge- 
meine Calamitüten vorhanden waren; in gewöhnlichen Zeiten wurden 
die Maassregeln der Sanitätspolizei sehr lau gehandhabt, Er ist dem- 
nach wohl wlinschenswerth, jeder mit dem Sanjtätsinteresse betrauten 
Person oder Vereinigung von Personen eine gewisse amtliche 
Qualität beizulegen, ihr mit Jen za übernehmenden Pflichten auch 
bestimmte Rechte zu übertragen. — Die Herren Petenten werden nun 
aber zugeben müssen, das Maass der communalen Selbatständigkeit 
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möge nach Einführung der Reformen so grass oder »0 klein ausfallen, 
wie es wolle, dasselbe muss doch zunächst festgestellt sein, bevor wir 
eine Reorganisation der Medicinalbehörden erwarten können; mit anderen 
Worten, bevor wir in Preussen eins nene Kreis- und Gemeindeordnung 
haben, kann eine Medicinalreform practisch nicht durchgeführt werden. 
Unsere Aufgabe kann es gegenwärtig nur sein, die Vorarbeiten so ru 
beschleunigen, dass mit dem Insiebentreten der neuen Örganisationen, 
weiche ja bekanntlich noch einige Zeit auf sich warten lassen werden, 
sofort an die Berathung der Medieinalreform gegangen werden kann. 

Dem möglichen Einwande, dass die zu erwartunde Gemeinde- 
orduung sich nur auf die Landgemeinden der östlichen Provinzen beziehe, 
dass die Regelung der öffentlichen Gesundheitspflege aber besonders 
für die grossen Städte, deren Orgavisation unverändert bleiben wird, 
Bedürfuiss geworden und dass auch in Eugland eigentlich nur für die 
grösseren Städte besourlere Sanitätsbeamten vorhanden seien, mithin 
unsere vorhergehende Deduetion nicht ganz stiehhaltig sei, muss ich 
bier mit einigen Worten begegnen. Zunächst zeigt sich meinen Wahr- 
nehmungen nach gerade in den mittleren und kleinen Städten, sowie 
auf dem Lande eine Reform unserer Sanitätsbehörden am dringendsten; 
in den grossen Städten empfindet man mehr den Mangel zeitgemässer 
Gesetzgebung als geeigneter Behörden, weil Kräfte genug vor- 
handen sind, die sich neben den Beamten freiwillig dem öffentlichen 
Sanitätsdienste widınen. Sodann ist dech nicht zu vergessen, und die 
Petition geht ja von gleichen Gesichtspuneten aus, dass wir jetzt halbe 
Arbeit nicht verrichten dürfen, dass wir einheitlich für den ganzen 
Norddeutschen Bund organisiren ınlssen. Mit der Anstellung einiger 
Sanitätsbeamten für die grösseren Städte ist doch dem allgemeinen 
Bedürfnisse nicht Genüge geschehen; der Hinweis auf die englischen 
Verhältnisse trifft hier aber vollends nicht zu. Schr treffend bemerkt 
Sander "), dass die meisten Paragraphen der englischen Sanitätsgesetze 
nieht obligatorisch, sondern facultativ sind, und illustrirt diese 'That- 
sache unter Anderm auch mit der Anstellung der Oflicers of health 
und der Inspectors of nuisances, wobei er (l. c., Seite 34) zu dem 
Schlusse kommt, dass im Grossen und Ganzen zwei Drittheile Englands 
ohne alle sanitätspolizeiliche Aufsicht eich befinden. Ein solcher Zu- 
stand ist in einem Lande möglich, wo man sich von Stantawegen bis 
zum Jahre 1858 nicht einmal um ein geeignetes Heilpersonal küm- 
merte, würde aber für den Norddeutschen Bund zu den Unmöglichkeiten 
gehören. Die Behördonorganisation darf bei uns auch nicht zum 
kleinsten Theile faenitativ werden, jedenfalls muss sie sich auf die 
Landgemeinden ganz ebenso erstrecken, wie auf die grossen Städte, 
wenn auch in letzteren wegen der eigenthümlichen Verhältnisse eine 
andere Vertbeilung der Arbeit denkbar ist, 

Eine zweite, micht minder grosse Schwierigkeit, welche indessen 
überwunden werden kann, besteht darin, dass wir Behörden zu creiren 
haben zıtr Handhabung von Gesetzen, die noch nicht existiren, dass 
wir also, um mich eines Bildes zu bedienen, uns Instrumente aussuchen, 
ohne genau zu wissen, welche Öperstion wir zu machen haben, Die 


') 8. die englische Sanittisgeselzgebung von Dr. Fr. Sander, Elberfeld 1869, 
8.33. 


preussische Medicinalgesetzgebung ist zu einem guten Theile veraltet; 
noch immer ist das Regulativ vom Jahre 1835 in Kraft, das von den 
einzelnen Kogierungen im Laufe der Jahre durch verschiedene Verord- 
nungen ergänzt und verändert wurde, um nur den schreiendsten Miss- 
ständen abzuhelfen. Dadurch geschah es, dass sich in den verschie 
denen Regieruugsbezirken eine verschiedene Praxis herausgebildet und 
mit der Zeit eingebürgert hat. Berlin x. B. besitzt in vielen Poncten 
eine ganz andere Gesetzgebung wie der Regierungsbezirk Düsseldorf, 
dieser hat wieder eine andere als die östlichen Bezirke u. », w. In 
Berlin existirt aogar eine factische Trennung der gerichtlichen Mediein 
von der Sanitätspolizei seit dem 7. Juni 1855 "), welche in der ganzen 
übrigen Monarchie vermisst wird. Der Bereich der gesammten Thi- 
tigkeit und Competenz der Medieinalbehörden muss aber verändert 
werden, wenn die öffentliche Gesundbeitsplege einen nenen Aufschwung 
nehmen soll. Wir wollen eben neue Beamte, weil wir neue Gesetze 
wollen, und um die richtige Wahl der Beamten treffen zu künnen, 
müssen wir wenigstens die vorzüglichsten Qualitäten vorher kennen, 
welche das Gesetz ihnen beilegen soll. Wir bewegen uns also in 
einem Kreise, aus dem wir nur herauskommen, wenn inindestens eine 
theilweise Aenderung der materiellen Gesetzgebung gleichzeitig mit der 
Reorganisation der Behörden erfolgt. 

Die Thätigkeit der Organe der Sanitätspolizei ist in der Petition 
treffend gezeichnet, und es bleibt mir Nichts hinzuzufligen übrig, der 
Angelpunct aber liegt in der Competenz, und hier wiederum in der 
Bestimmung, in wie weit es im öffentlichen Interesse den Behörden 
vom Centralamte bis zur Commeme herab zustehen soll, in die privat- 
rechtlichen Verhältnisse einzugreifen. Wir glauben, dass sich eine 
Formel finden lässt, welche den Conflict der individuellen Freiheit mit 
dem allgemeinen Sanitätsinteresse zu lösen im Stande ist, welche das 
private Recht gegen Uchergrife der Gewalt zu schitzen weiss: freilich 
wird sich diese weniger in einem allgemeinen Satze aussprechen Inssen, 
als in der speciellen Medicinalgesetzgebung. Festzuhalten wird dabei 
sein, dass, wo über eine Materie gar noch lis inter Judices, oder wo 
nicht auf das Evidenteste ein Gffentliches Sanitätsinteresse gefährdet ist, 
kein Eingriff in das private Recht gestattet wenden darf. Ferner muse 
der richterliche Spruch gegen die Anordnungen der Behörden jeder Zeit 
angerufen werden können, was ein strenges Einhalten der gesetzlichen 
Befugnisse zur Folge haben wird. Mit der bisherigen Competenz aber, 
wie sie das Regulativ bestimmt ") und das Gesetz vom 14, Mai 1852, 
wonach die Localpolizeiverwaltung das Recht hat, eine Strafe von 
5 Thlrn. bis zu 3 Tagen Gefängniss vorläufig zu dietiren, wogegen 
innerhalb 10 Tagen bei den Gerichten Recurs gestattet ist, kann die 
öffentliche Gesundheitspfege nicht auskommen. Das haben die zahl- 
reichen Choleraepidemien gelehrt, und dns hat man besonders um Nieder- 
rhein — ich erinnere an Elberfeld — erfuhren. Wenn also durch 
eine vorläufig wenigstens theilweise Aenderung der materiellen (iesetr- 
gebung die Competenz der Behörden dem Publicum gegenüber fest- 
gestellt ist, dann wird sich dio Schematisirung der Orgunisstion viel 


'), 8. Hors: Preuss. Medicinalgeseizgehung, $, 43. 
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Feuilleton, 


Ueber die neue Wiesenquelle am Bade Driburg, nebst 


einigen historischen Notizen. 
Von 
Geh. San.-Ratk Dr. A. T, Brück zu Osnabrück, 
Brunnenarzt zu Driburg. 


Im vorigen Jahre, da Herr Graf Bruno v. Sierstorpf-Driburg die 
Verwaltung seiner Güter, worunter auch das Bad Driburg gehört, 
übernahm, wurde unter der Leitung des Hrn. Directors Ludwig in 
Darmstadt die Wiesen- (nach alter Benennung Wieden-) Quelle, ein 
bis dahin unbenutzter Minernlwasserschatz, neu gefasst, um dem Bade- 
hause zugeleitet zu werden. Die unten mitzutheilende Analyse der 
Quelle, von unserem geschickten Apotheker Hrn, Veltman nach der- 
sclben Methode unternommen, wonach 1865 Ir. Geh. Ratlı Fresenius 
unsere Quellen untersuchte (s. meine Schrift: Die Analysen der Dri- 
burger Ilanptquelle, der Herstermelle und des Badeschlammes durch 
Hrn. Geh, Rath Fresenius. Nebst bulneolog. Briefen von dem Brunnen- 
arzte Driburgs, A. T. Brück. 1866), legt den hohen Werth dieser 
nenen Acquisition für das Grällich Sierstorpff’sche Bad unzweifel- 
haft dar, 


sio in der Geschichte der Büder bis jetzt wohl nicht vorgekommen ist; 
ie bringt eine Rechtsfrage zur Sprache, die bisher erst auf admini- 


strativem Wege entschieden ist, eine Krage, welche auch die Leser 
dieser Zeitschrift nicht olıne Interesse erwägen dürften. 

Es fragt sich nämlich: lst der Besitzer eines beschränkten Bade- 
etablinsements verpflichtet, Jedem, auch nicht in seinem Etablissement 
wohnendeo, den gleichen Zutritt zu seinen Bädern, wie letzteren, zu 
gestatten? Oder ist der Besitzer berechtigt, den in seinen Curhäusern 
Wohnenden den Vortritt zu sainen Bädern zu gestatten ? 

Diese Frage scheint längst ihre Beantwortnng durch die in man- 
chen grossen Bädern bestehende Analogie, wo Hotelbesitzer zugleich 
Nüder verabreichen, gefunden zu haben. Es wird =. B. in Wiesbaden 
Niemand dem Besitzer des Hotels zu den Vier ‚Jahreszeiten verargen, 
wenn er den in seinem Hotel Wohnenden den Vortritt zu seinen 
Bädern gewährt und nur, falls er Bäder übrig hat, diese anderweitig 
domieilirten Curgästen überlässt. 

Als im Jahre 1751 der Herzogl, Braunschweigische Oberjäger- 
meister (später in den Grafenstanl erhobens) Freiherr C. H. v, Sier- 
storpff die in einer Wiese östlich vom Städtchen Driburg gelegenen 
Minerslquellen von der damaligen Fürstbischöflichen Regierung zu Pader- 
born ankaufte, konnte von einem Badeorte noch keine Redo sein. Die 
Trinkquelle war zwur seit Jahrhunderten als ein mächtiges lleilmittel 
bekannt, in Inteinischen Oden besungen und auch von zwei Aerzten, 
Nessel und Küdder, beschrieben; die Fürstbischüfiche Regierung 
hatte indess #0 wenig Notiz von ibr genommen, dass die Quelle, noth- 


| dürftig gefasst, für die geringe Summe von Hundert Thalern verpachtet 
Die Veranlassung zu dieser Nenerung ist indess der Art, wie | war. 


Erst 1777 hatte der Fürsthischof Wilhelm Anton den Versuch 
gemacht, ein llaus mit vier nothdürftig eingerichteten Baderimmern 
bauen zu lassen, Man war, so scheint es, 1781 frob, durch die runde 
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leichter ergeben können, während sie heute auf falschen Prümissen be- 
ruhen würde, 

Diese beiden Puncte beweisen mit Evidenz, dass wir für jetzt 
uns begnügen können und müssen, eins Sachverständigen-Commission 
zu beantragen, welche einen Entwurf zur theilweisen Reform der 
Medieinalgesstze ausarbeitet und schon heute auf die Mittel und Wege 
zur Reform der Behörden sinnt, bei der sich noch andere als die ge- 
nannten. Schwierigkeiten erheben, ganz besonders die Frage, was mit 
dem Heere der bisherigen Beamten geschehen soll und woher die nenen 
Beumten zu nehmen sind. Auf dieses Thema werden wir im weiteren 


Verlaufe zurückkommen. 
(Schluss folgt.) 


Das Wurstgift 
von 
Dr. Müller in Minden. 
(Fortsefzung aus No. #1.) 


Was die Krankheitserscheinungen anbelangt, so weichen zunüchst; 

1) Die Erscheinungen des Gastrointestinalleidens bei beiden Ver- 
giftangen in manchen Puncten von einander ab. 

Uebelkeit und Erbrechen, Druck im Magen, Leibschmerz, schlei- 
mig belegte Zunge, aufgetriebener Leib, das sind die Symptome, die 
etwa gleich constant in beiden Vergiftungen beobachtet werden, Ganz 
verschieden aber tritt dem Grade und der Art nach der Durchfall auf, 
Bei der Vergiftung durch Wurstgift durchaus kein constantes Symptom, 
erscheint er, wenn er überhaupt vorkommt, doch nur in den ersten 
Tagen, um dann der hartnäckigsten Öbstruction zu weichen. Bei 
dieser Gruppe hingegen bildet der Durchfall das hervorragendste 
Symptom im ganzen Krankheitsbilde. Er hält nicht selten wührend 
der ganzen Dauer der Krankheit an und ist in hohem Grade er- 
schöpfend. Dem Character nach ist der Durchfall bald mehr der dy- 
senterischen, bald mehr dem der Meläna äbnlich. Fast immer sind die 
entleorten Massen äusserst übelriechend, dünnflüssig, bisweilen bluthaltig. 
Verstopfung kommt hier nie vor oder ist doch als äusserst seltene 
Ausnahme von der Regel zu betrachten. 


Bei Vergiftung durch Fäul- Bei Vergiftung durch Wurst- 


nissgift 
iet der Durst immer sehr heftig. 
Appetitlosigkeit ist ein constan- 


gift 
ist der Durst selten gross. 
Es wird oft über Hunger ge 


klagt. 
Brennen im Halse, Schlande und 
Epigastrio sehr hüufig. 


tes Symptom. 

Bisweilen, im Ganzen aber sel- 
ten Brennen im Halse, Schlunde 
und Epigastrio. 

Troekenheit und Röthe im Munde 
und Behlunde selten. 


Trockenheit und Röthe im 
Munde und Schlunde fast con- 
stantes Syınptom. 

Verstopfung immer (wenn auch 
nicht immer von Anfung an). 

Durchfall nur im Anfange, 


Verstopfung nie. 


Dürchfall immer. 


2. Erscheinungen in den Respirationsorganen. 


Athembeschwerden selten beob- 
schtet. 

Stimme sehr selten, 
heiser, 

Crouphusten kommt nie vor. 


fast nie 


Athembeschwerden bisweilen be- 
obachtet. 
Stimme schr häufig heiser, 


Crouphusten sehr häufig beob- 
achtet. 


3. Erscheinungen in den Cireulationsorganen. 


Puls schwach, klein, kaum fühl- 
bar und sehr häufig beschleunigt 
(100140 Schläge i. d. M.). 

Herzschlag beschleunigt, sonst 
nicht verändert. 


4. Erscheinungen 
Bewusstsein getrübt. Sehr häufig 
Verwirrung der Gedanken, selbst 
Delirien, Sopor. 
Uscberall keine Lühmung. 


Die Motilität der Zunge ist 
durchaus nicht gestört. 


Wohl matte, aber durchaus nicht 
lallende Sprache. 


Schlingbeschwerden äusserst 
selten. 

Niemals Prosis der oberen 
Angenlider. 


Amblyopie sehr selten. 

Doppeltschen sehr selten. 

Erweiterung der Pupillen nicht 
selten. 

Saunen vor den Ohren sehr 
häufig. 

Bewegung der Extremitäten nicht 
gestört. 


Pula schwach, klein, kaum fühl- 
bar, schr häufig verlangsamt (60 
bis 50 Schläge i. d. M.). 

Herzschlag häufig nicht zu füh- 
len, immer verlangsamt. 


im Nervensystem, 


Bewusstsein fast immer frei und 
klar bis zum Tode, 


Sehr häufig Lähmung verschie- 
dener Organe. 

Die Motilität der Zunge sehr 
häufig gestört, daher die Zunge 
sehr schwer beweglich. 

Lallende Sprache. 


Schlingbeschwerden schr hänfig. 


Ptosis der oberen Augenlider 
sehr häufig. 

Amblyopie schr häufig. 

Doppeltschen schr häufig. 

Erweiterung der Pupillen sehr 
häufig, 

Sausen vor den 
selten. 

Bewegung der Extremitäten bis- 
weilen wegen äusserster Schwäche 
sehr ınlihaam. 


Ohren sehr 


In beiden Vergiftungen sind die Muskeln schmerzfrei: in beiden 
findet man grosse Maltigkeit, Schwindel, Eingenommenheit des Kopfes, 
Kopfschmerz. Die Gesichtsfarbe ist bleieb, abdominell, erdfahl. Die 
Gesichtszüge hänfig entstellt; die Lippen nicht selten bläulich gefärbt. 
Dort grössere Angst, als bei Vergiftung durch Warstgift. Zittern der 
Glieder, selbst convulsivische Bewegungen häufig nach Einwirkung des 
Fäulnissgiftes, sehr selten nach Einwirkung des Wurstgiftes. Dysurie 
wurde bei Vergiftung durch Wurstgift sehr häufig, dagegen niemals 
beobachtet bei Vergiftung durch Fäulnissgift. Die Hauttemperatur ist 
in beiden Füllen niedrig; namentlich sind Hände und Füsse kalt. 


Summe eines in der Form eines „Erbzinspächters ') gefundenen Küufers 
der Sache ledig zu sein. 

Dieser none Besitzer nun nahm sich seines Pilegekindes trotz dem 
Widerstreben der Bewohner des Städtchens gegen solche Neusrungen 
(#. I. Fieker’s Badeschrift, $. 25) mit der ihm eigenen Umsicht und 
Energie an, errichtete ein grosses Badehaus und ausser seinem eigenen 
Wohnhause eine grösse Brunnenhalle, Parkanlagen ete., auch #0 viele 
Logirbäuser nebst Kestaurationen auf seinen Gründen am Brunnen, dass 
seine Bidegäste zugleich seine Inquilinen waren. Auch ein Kranken- 
hans mit 16 Betten nebst freier Verküstigung und Rädern errichtete 
or und beschafite eine Apotheke, die dem Städtchen fehlte, für sein 
neues Etablissement. Als salarirten Brunnenart erwarb er den schon 
damals rühmlich bekaunten J. D. Brandis, dessen geniale Badeschrift 
bald in der ärztlichen Welt grosse Propaganda flir Driburg machte 
(a. dessen biographische Skizze in der Balneologischen Zeitung 1856, 
No. 20 u. 21). 

Noch 1829, da ich zur ärztlichen Direstion des Bades von dem 
Besitzer berufen wurde, war «as Mineralwasser mehr als ausreichend, 
selbst in der Hühe der Saison alle am Bade wohnenden Curgäste mit 
Bädern zu versehen. Das Bad, dessen administrativen und geselligen 
Mittelpunet das gastliche Haus des Besitzers bildete, war ein für sich 
bestehendes Ganzes, das der verstorbene Leibarzt v. Stosch das Idyll 
unter den Bädern nannte. Nach dem Tode des Y2jührigen Gründers, 
1542, übernahm der Sohn, Graf Ernst v. 8.-D., auch das Bad, duch 
war dem höchst ehrenhaften Mann leider eins alleu kurse Dauer 

") Der „Erbzins* wurde »päter von dem $Sohne des Oberjägormeisters, dem 

Kammerherrn Grafen Erust von Sierstorpif-Driburg, abenlöst. 


seines thätigen Lebens vergönnt nnd schon 1855 übernahm Hr. Georg 
Frhr. Vineke die vormundschaftliche Verwaltung der gräflichen Be- 
sitzungen, Der Ruf unseres nun errichteten neuen Badehanses mit 
seinen durch ungemeinen Reichtbum an Kohlensäure und Eisen aus _ 
gezeichneten Bädern veranlasste einen solchen Zudrang von Curgästen, 
dass zu befürchten war, die Bäder würden nicht ausreichen. Deon da 
sie ursprünglich nur für die am Bade Wohnenden berechnet waren, 
warden sie nun auch von solchen, welche im Städtchen Driburg Unter- 
kommen gefunden, beansprucht. Die Bade-Administration erliess daher 
in den Zeitungen eine Annonce, dass evrentualiter die am Bade Woh- 
nenden den Vortritt zu den Rädern haben würden. Dagegen klagte 
die Stadt Driburg und die Königliche Regierung entachied, dass der 
Besitzer des Bades, „einer öffentlichen Heilanstalt," zu solcher Be- 
schränkung nicht berechtigt sei, eine Entscheidung, die später vom 
Königlichen Ministerio des Cultus und der Medicinalangelegenbeiten 
bestätigt wurde, 

Zwar stand dem jetzigen Besitzer, Hrn. Grafen Bruno v. Bier- 
storpff-Dribarg, der Weg Rechtens offen, allein derselbe zog es vor, 
die auf seinem Grunde — etwa 300 Schritte westlich von der Trink- 
und Badequelle {welche bisher allein die Bäder versehen hatten) — 
gelegene Wiesenquelle neu fangen und fassen zu Inssen, ein Unter- 
nehmen, welches so glücklich ausfiel, dass künftig mehr als die dop- 
pelte Zahl der bisher gegebenen Büder verabreicht werden können. 

Olne irgend eine Störung der Trinkquelle zu veranlassen, was 
man früber wohl durch eine Einfangung der Wiesenquelle befürchtet, 
hat sich jetzt herausgestellt, dass durch diese Unternehmung für das 
Bad Driburg der erfreulichste Gewinn eines quantitativ und qualitativ 
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In der Leiche findet man bei durch Fäulnissgift Vergiftsten alle 
Zeichen einer äusserst schnellen, bisweilen schon in 12 Stunden ein- 
getretenen Fäulnis. Dagegen tritt die Verwesung bei Vergiftung 
dureh Warstgift auffallend langsam ein. Im Ileum und Cöcum sind 
nicht selten Veränderungen, wie sie beim Typhus gefunden werden, 
nämlich entzündete, bläulichrethe Stellen mit Aufuckerung der Villosa. 
Auch die Häute des Magens sind bisweilen etwas entzündet, während 
man bei Wurstvergifteten nur Zeichen einss Gastrointestinalcatarrhs 
findet, In den Lungen bisweilen die Erscheinungen der typhösen Pneu- 
monis, Farbe derselben blauschwarz; die Blutmasse „wie verkohlt, 
schwärzlich,“ Bei den Wurstvergifteten sind die Lungen in der Regel 
sehr hyperämisch, das Blut dünnfüssig, dunkelblauroth. Die Blut- 
gefüsse des Gehirns sind in den Leichen an Fäulnissgift Gestorbener 
nicht besonders stark angefüllt und enthalten nicht selten in den Venen 
Luftbläschen. Bei Wurstvergifteten ist starke Hyperämie der Hirm- 
gefässe vorhanden. Dieselben enthalten keine Luftbläschen. 

Die chemische Untersuchung hatte in beiden Fällen nur negative 
Resultate aufzuweisen. 


2. In der zweiten Gruppe von Fällen sehen wir das Wurstgift 
eombinirt mit dem Fäulnissgift zur Einwirkung gelangen. 

In den statistischen Tabellen fallen bei Vergleichung der Beob- 
achtungen Fülle dieser Art sofort dadurch auf, dass sie immer wesent- 
lich von den reinen Wurstvergiftungsfällen abstechen, numentlich durch 
drei Erscheinungen. Es sind diess bei Lebenden die sehr heftige, sehr 
lange anhaltende und sehr erschöpfende Diarrhöe; in der Leiche die 
sehr schnell und sehr stark eintretende Fäulniss und die geringe uder 
ganz fehlende Muskelsteißigkeit, 

Hierhiu gehört die vun Berg und Reuss an 12 Personen beob- 
achtete, durch den Genuss von Leber- und Blutwurst verursachte Ver 
giftumg '%. Das zur Bereitung der Würste verwandto Rindsblut war 
von Mittwoch bis Sonnabend aufgehoben worden. Die Würste wurden 
dann zubereitet, verwällt und in den Rauch gehängt an demselben 
Tage, so dass sie unmöglich vorher erkalten konnten. Von 12 Per- 
sonen, die diese Würste verzehrten, starben 3. Bei 9 trat sehr heftige 
Diarrhöe auf. In den Leichen fand man schr schnell eingetretene Fänl- 
nias und schaumige Beschaffenheit des Blutes. 

In dem von Deutsch beobachteten Falle") war die Fäulniss 
und der üble Geruch der Würste so sturk, dass ein Hund, dem ein 
Stück der Wurst zugeworfen, die Wurst, uachdem er sie berochen, 
unberührt liegen liess. 5 Menschen aber assen davon. Es stellte sich 
bald bei allen Personen starker Durchfall ein, ohne dass die anderen 
Krankheitserscheinungen dadurch vermindert warden. Die Stühle waren 
bräunlich, dinn, nashaft stinkend. Das Aussehen der Würste wird ala 
schmierig, grünlich sngegeben. Der Geruch war stockig und übel. 
Der Geschmack scharf, ekelhaft. 

Schwindel, Ohrensausen, Hitze im Kopfe, geröthetes Gesicht Aindet 
man in diesen Füllen weit häufiger, als in «den reinen Füllen von Wurst- 
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vergiftung. Der Durst ist sehr stark, wie in der vorhin betrachteten 
Gruppe von Fällen. Auch comatöse Zustände wurden bisweilen in 
diesen Fällen beobachtet. 

Bei der einen Leiche der von Deutsch behandelten Vergifteten 
zeigte sich Fäulniss neben „ungewöhnlich steifen Gliedern.‘* „Die Tunica 
intima des Magens und der dünnen Gedärme war entzündet und ein- 
zelne brandige Stellen auf derselben.“ Das Blut war zäh und dunkel. 

Hierhio gehört ferner die 6. Geschichte von Weiss. Der. Geruch 
der noch vorhandenen Wlrste war schon vor dem Anfschneiden der- 
selben äusserst widrig, stinkend und dieselben waren äusserlich schmierig. 
die zeigten einen hohen Grad von Fäulniss, Der ganze Wurstvorrath 
war gleich nach seiner Anfertigung in die Schlafksmmer gehängt. 
Von Montag den 31. März bis Montag den 7. April ass die Familie 
von dem Saumagen, von den Blut- und Leberwürsten. Das Schwein 
war den 26. Mürz geschlachtet und durchaus gesund gewesen. Die 
Würste waren von einem Metzger gut zubereitet. Die Familie ass, da 
die Würste erst am 7. ia den Rauch kamen und von diesem Tags 
ab keine Würste mehr verzehrt waren, demmach nur ungeräucherte 
Würste, Obwohl dieselben, namentlich die Leberwürste, allen Tisch- 
genossen durch ihren übeln Geschmack nufüclen und obwohl dieselben 
von allen Tischgenussen für „weich, talkicht und übelschmerkend* er- 
klärt waren, wurden sie dennoch verzehrt. Am meisten ass die Mutter, 
am wenigsten das Bjährige Mädchen und der Iöjährige Schn. Sümmt- 
liche 7 Familienglieder erkrankten den 4. April gegen Abend. Der 
4Sjährige Vater starb in der Nucht vom 9, auf den 10. April, der 
18jährige Bchn am 14. April. Die Erscheinungen der Vergiftung 
zeigten sich im höchsten Grade bei dem Suhne, weniger heftig bei dem 
Vater. Die beiden Töchter waren, obwohl sie weit weniger von der 
Wurst gegessen, als die Mutier, dennoch schwerer als diese, und auf 
längere Zeit erkrankt, Am wenigsten wurden ergriffen von der Ver- 
giftung die beiden jüngsten Kinder, welche auch am wenigsten von der 
Wurst gegessen hatten. Bei allen Patienten sahen wir zunichst Uebel- 
keit und Leibschinerz auftroten; Kirbrechen bei den 3 Schwerkranken; 
bei der einen Tochter nur Vcbelkeit, aber kein Erbrechen und bei der 
Mutter weder Uebelkeit noch Erbrechen. Bei Allen findet sich grosse 
Mattigkeit, Trockenheit des Halses, Nebel vor den Augen und Doppelt- 
sehen, Prosis palpebrarum, Erweiterung der Pupillen wit mehr oder 
weniger aurgebildeter Unbeweglichkeit derselben, Heiserkeit und dick- 
schleimig belegte Zunge. Bei der Frau waren die meisten dieser Er- 
scheinungen nur angedeutet, bei dem-Sohne im höchsten Grade ent- 
wickelt. Durchfall fehlte bei den Schwerkranken und zeigte sich nur 
bei der leichter erkrankten Tochter und Mutter, während bei Eirsteren 
gänzliche Verstopfung von Anfang an herrrehte oder doch sehr bald 
nach einem kurzen Stuhl sich einstellte. Bei Allen war der Herz- 
schlag kräftig, der Puls BO—100. Keiner der Kranken klagte über 
Schmerzen in den Gliedern, dagegen konnten die Schwerkranken weder 
gehen noch stehen ohne Sıltze. Lie mtissten geführt werden, wobei „die 
Kniee fast zusammensanken, die oberen Gliedmaassen fast leblos herab- 
hingen und der Kopf nur nothdürftiig noch gehalten werden konnte.‘ 
Die Schlingbeschwerden waren bei Vater und Sohn sehr stark und mit 





sehr bedeutenden Badematerials gewonnen ist, wie die Analyse des 
Hrn. Apotheker Veltman ergiebt. Danach enthält die Neue Wiesen- 
(oder Wieden-) Quelle in einem Pfunde (7680 Gran oder 500 Gramm) 
Wasser: 


Schwefelsaures Kali 0,175533 Gran. 


” Natron . . . 2,009826 „ 
n Kalk 9,664532 „ 
= Magnesia . . 3,226578 „ 
Chlornatrium . on. 1380656 „ 
Chlorlithium - = = +. . 0,002167 „ 
Doppelt kohlens. Kalk . . . 12,437438 „ 


0,712564 „ 
0,655172 „ 


Magnesia . 
Eisanoxydul . 


Ei „ 


” Ei 


se ir Manganoxydul 0,047011 „ 
Phosphors. Thonende 0,036239 „ 
Kieselsäure ar 0,185831 u 
Organische Substanzen . Spuren. 


Ganz freie Kohlensäure . 171,559292 Gran, etwa 35 Cubikzoll. 
Temperatur B’R. 

(Zur bequemeren Vergleichung dieser neuen mit den übrigen Driburger 
Quellen habs ich die Berechnung der Bestandtheile nach Granen 
besorgt.) 

Die neue Quelle ergiebt fast das Doppelte an Wasser, als die 
Trink-, desgleichen ala die Badeqnelle, so dass jetzt atlindlich 150 
Cubikfuss Mineralwasser abAiessen, wodurch eine Vergrösserung des 
Roservoirs und eventualiter eine Vermehrung der Bäder nöthig wird. 

Wird man die neue (Quelle auch als Trinkqnelle benutzen ? Die 





Bustandtheile beider differiren so unbedeutend, dass man gewiss die in 
der schönen Brunnenhalle liegende Trinkquelle als solche auch ferner 
beibehalten wird, 

In früheren Zeiten wandte man bekanntlich die kalten Mineral- 
quellen zum Trinken, die Thermen zum Baden an, indes man beide 
jetzt äusserlieh und inverlich brauchen Jässt, wufern nieht die doppelte 
Anwendung bedeutender Wasser den Organisımas, namentlich einzelne 
Organe und Systeme, bedenklich aufregt. In diesem Falle stellt sich 
dem Arzt die Frage: Welche von beiden Gebrauchsweisen im vor- 
liegenden Falle zu verordnen sei? In Bezug auf Eisenquellen scheint 
den practischen Aerzten das Trinken das wesentlichste; in einigen 
Gegenden, z. B. in Holland, hat man vor Bädern überhaupt noch eins 
Scheu. Soll ich nach einundvierzigjühriger Praxis am Bade Driburg 
meine Ansicht aussprechen, so muss ich gestehen, dass ich, obgleich 
unsere Stahlquelle ursprünglich durch das Trioken der Kranken in den 
Ruf eines seltenen Heilmittels kam, duch die Wirkung der Bäder 
höher stelle. Als Paradigma der Einwirkung unserer Büder habe 
ich in meinen „Balneulogischen Aphorismen‘ (Osnabrück bei Rackhorst, 
1863), No. 13, jenen merkwürdigen Fall erwähnt, den ich in der 
Monatsschrift für Geburtskunde und Frauenkrankheiten, Bd. 10, H. 4, 
ausführlicher beschrieben, wo eine Mutter von sechs Kiudern, abwech- 
selnd mit gesunden, drei mierocephalische Kinder zur Welt brachte, 
die Gesunden jedes Mal, nachdem sie in den ersten Monaten der 
Schwangerschaft eine Cur in Driburg gebraucht hatte — und zwar 
nur eine Badecur, da sie das Trinken nicht vertrug. Das ist doch 
wohl mehr als post hoe ergo jropter hoc. 

——— 


117 


Erstickungsanfällen verbunden. Beim Schne wurde auch Crouphusten 
beobachtet. Bei Allen war Schwindel zugegen. Die Haut war trocken. 
Die Harnse- und Exeretion nicht gestört. Der Leib weich und schmerz- 
los. Bei beiden Leichen stellte sich die Fiulniss sehr schnell ein, 
Bei der des Sohnes fand man schon 8 Stunden nach dem Tode — 
zu welcher Zeit die Section vorgenommen wurde ') — auf der Haut 
überall Petechien, die am Lebenden nicht beubachtet worden, und 
Todtenflecke. Die Fäulniss war schon eingetreten, denn Scrotum und 
Penis waren ganz missfarbig. Beim Durchschneiden der allgemeinen 
Bedeckungen floss ein ganz aufgelöstes, schwarzviolettes Blut aus den 
geöffneten Venen. Die Leiche des Vaters wurde 3 Tage nach dem 
Tode obducirt. Körper schon ziemlich in Fäulniss übergegangen. Sehr 
übler Geruch. Hals und Leib, ebenso die Extremitäten mit vielen 
Petechien bedeckt, die am Lebenden durchaus nicht bemerkt waren. 
Kopf-, Burt- und Schaamhaare gingen leicht aus, Keine Muskelrigi- 
dität. „Es kommt mir bei diesem Wurstvergiftungsfulle nicht anders 
vor,* sngt Weiss, „als wenn die Würste nicht nur schon in einer 
sauern, sondern anch in einer faulichten Gährung genossen seien und 
daher eben so nachtheilig auf die Verstorbenen eingewirkt haben, wie 
das Contagium des Typhus nosocomialis. 

Hierbin gehört ferner noch die 7. Beobachtung von Weiss, 
welche 7 Personen betraf. 

Aus dem Mitgetheilten wird man erschen, wie das Krankheitsbild 
der Fälle dieser Gruppe bald den Character des Typhoiden trägt, bald 
seine Züge dem Krankheitabilde der Wurstvergiftung entiehnt. 

{Fortsetzung folgt.) 


Practische Bemerkungen über die Wirkung einiger 


Arzneimittel. 
Yon 
Dr. Brühl, 
Kreisphysieus und Sunslälsraih zu Ziegburg. 

In No. 40 der Deutschen Klinik 1569 hat der Oberstals- und 
Regimentsarzt Dr. Dyes in Hildesheim in einem Artikel — „Ueber 
die Behandlung der granulösen Augenlidkrankheit" — sich auch über 
den schlendrianmässigen Missbrauch mancher stark wirkenden Arznei- 
mittel ausgesprochen und ist der Meinung, dass dem allgemein ver- 
breiteten Biechthum unserer Generation nicht anders hülfreich zu be- 
geguen sei, als durch möglichste Vermeidung aller Gifte, insonderlich 
der metallischen und unter diesen vorzüglich des (Juecksilbers. Dieser 
Artikel entbält unzweifelhaft viel Beherzigenswerthes und liessen sich 
noch manche Erfahrungen über Arzneikrankheiten dem Gesagten an- 
reihen. Duch geht der Vf. in seiner Scheu vor den sogenannten Giften 
und namentlich vor dem Gebrauche des (Quecksilbers zu weit, wenn 
er das Siechthum unserer Generation nur in der exorbitanten Hydrar- 
gyrophilie der ersten Hälfte dieses Jahrhunderts erblickt und «as (Queck- 
silber samınt manchen anderen sehr wirksamen metallischen Mitteln aus 
dem Arzueischatze verbannen will. Gewiss sehr wenige der Militär- 
pfliehtigen, welche bei der Aushebung als anüimisch, serofalös, rhachi- 
tisch oder anderweitig krankhaft befunden werden, noch such, um 
weiter zurückzugehen, deren Eltern, haben je in ihrem Leben auch nur 
einen Gran (Juocksilber verschluckt. Dus Siechthum hat noch viele 
andero Ursachen, welche hier zu beleuchten nicht am Platze ist, und 
kann nicht so ausschliesslich den dem Organismus heterogenen me- 
tallischen Arzneimitteln zugeschrieben werden. Diese werden immerhin 
vach Umständen sehr schützenswerthe Heilmittel bleiben, ohne die Con- 
stitution zu deterioriren; aber sie müssen mit grosser Umsicht gebraucht 
werden. Die Zeiten sind, Gott Lob, vorüber, wo man Typhuskranke 
mit Serupeldosen von Calomel behandelte. Gleichwohl wirkt dieses 
Mittel, in kleinen Dosen gereicht, bei maneben entzündlichen und hieber- 
haften Krankheiten, besonders der Kinder, so ausgereichnet, wie kein 
anderes, und wenn hierauf die Genesung rasch erfolgt, mit Beseitigung 
der Krankheit auch die Ernährung, weit entfernt, auf die Dauer ge 
stört zu sein, im Gegentheil sich hebt und das Aussehen der Genesenen 
für die Folge ein sogar blühendes ist und dauerhaft bleibt, so kann 
man den Gebrauch des (Juecksilbers nicht ganz verwerfen. Bei ent- 
zündlichen oder Reisungszuständen der Darmschleimhnut, wie sie bei 
verschiedenen Krankheiten, namentlich der Zahnruhr und remittirenden 
Fiebern der Kinder, der Dysenterie und auch im Typhus vorkommen, 
wirkt kein Mittel so ausgezeichnet, wie Csiomel in kleinen Dosen. 
Ich habe in meiner 33jührigen Praxis schr häufig gesehen, dass Kinder 
wochen- und monatelang an fieberhaften Diarrhöen litten, schr ab- 
magerten und als schwindaüchtig bezeichnet wurden, welche auf den 
Gramm Ualomel genasen und ohne alle weiteren Mittel eine gute Ver- 
dauang und nachher ein blühendes Aussehen bekamen, Es genügte, 


sucht zu beseitigen. Die wässrigen Diarrhöen verwandeln sich nach 
dem Gebrauche des Calomel in Excretionen von breiartiger und selbst 
consistenterer Beschaffenheit. Mit der Darmreizung schwindet dann 
auch das begleitende Fieber. Dergleichen Fälle habe ich zuhlreich ver- 
zeichnet und nachträglich nicht die übeln Nachwirkungen des (Queck- 
silbers zu bereuen gehabt. In derselben No. 40 dieser Zeitschrift ände 
ich gleich einen Gewährsmann für meine Erfahrung. Hofrath Dr. 
Werber berichtet in seinen Notizen aus der privaten und poliklinischen 
Praxis aub No. 13: „Dysenterie; gegen die gewöhnliche, rheumatisch- 
eatarrhalische Ruhr wende ich Calomel mit Opium oder Morphium an; 
das Entzündliche wird rasch gubessert und die Secretionen nicht ge- 
hemmt.“ In gleicher Weise habe auch ich seit einer Reihe von Jahren 
die Ruhr mit Calomel in kleinen Dosen, zu 2—3 Centigr. bei Er- 
wachsenen, zu 0,5— 1,0 Centigr. bei Kindern, bald ohne, bald mit 
Opium behandelt und daran die ausgezeichneisten Erfolge gesehen. 
Die wässrigen, schleimigen und blutigen Entleerungen werden auf den 
Gebrauch vun Ualomel breiartig, weniger scharf und corrosiv, womit 
denn auch der lästige, schr schmerzbafte Stuhlswang schwindet. Manche 
unserer berühmtesten Aerzte älterer Zeit, wie Peter Frank, reichten 
mit Recht bei der Dysonterie nicht selten Abführmittel, weil durch die 
schmerzhaften, mehr oder weniger entzündlichen Constrietionen des 
Diekdarms die eigentlichen Fäcnlmassen zurlickbleiben, während nur 
biutiger Schleim und scharfes Wasser bei den Entleerungen abgehen. 
Diese Zurückhaltung der Fäcalmassen wirkt bei der Ruhr sehr nach- 
theilig, steigert das Fieber, veranlasst Congestionen nach dem Gehirn, 
Delirien und Exsudat sowohl im Gehim, als auch in der Brusthöhle, 
und dadurch nieht selten den Tod. Diesen Usbelständen wirkt das 
Calomel in kleinen Dosen entschieden entgegen, wie kein anderes Mittel, 
Die Entzündung des Diekdarms und die dadurch veranlassten Con- 
strietionen desselben, sowie auch die Retention der Fäcalmassen werden 
dadurch beseitigt und der Character der Krankheit gebessert. Blosses 
Opium, ia Pulver oder Emulsionen gereicht, beseitigt keineswegs immer 
die Darmreizung. Es mindert zwar die Frequenz der Entleerungen 
und den Schmerz, lüsst aber die Fäcalmassen zurück, wodurch Auf- 
getriebenheit des Unterleibs, Lebelkeit, Appetitlosigkeit und andere 
Nachtheile entstehen. So lange das Opium gereicht wird, mindert sich 
die Frequenz der Durchfälle; wird es aber ansgesotzt, so kehren diese 
oft wieder zurück, weil die Darmreizung nicht gehoben ist, Ich hatte 
noch vor kurzem wiederum Gelegenheit, bei einem 20jäbrigen Mädchen, 
die erwähnte Wirkung des Cnlomel bestätigt zu sehen. Die junge 
Dame hatte nach vorausgegangenem Scharlach später eine langwierige 
Diarrhöe mit inflammatorischem Character, wodurch die Kräfte schr 
herunterkamen. Trotz Opium und anderen Mitteln blieb die Diarrhöe 
bestehen, es kam öfter Erbrechen vor, der Unterleib war aufgetrieben, 
schmerzbaft und der l’uls machte 120 Schläge in der Minute, Als 
consultirender Arzt hinzugezogen, schlug ich Calomel zu 15 Milligr. 
pr. dosi vor, welches ohne Zusatz von Opium die frequenten und 
wässrigen Stühle in seltene und breiartige verwandelte, sowie Fieber 
und Entzündung mässigte. Als mach 2 Tagen wieder zwei dünnfüssigs 
Stühle erfolgten, wurden Calomel und Opiom Aä I Centigr. gereicht. 
Der Erfolg war eclatant, um so mehr, ula mit Nuchloss des Piebers 
die Verdauung sich besserte und die früher sehr abgemagerte Kranke 
binnen kurzer Zeit um 30 Pfund an Gewicht zunahm und wieder ein 
blühendes Aussehen bekaın. 

Bei manchen entziindlichen Affeetionen des Gehirns und der Brust- 
organe, besonders wenn letztere die Grippe zur Grundlage haben, leicht 
einen nervösen Character aunehmen und zu Exsudaten neigen, habe 
ich das Calome! in müssigen Dosen wirksamer gefunden, als andere 
Antiphlogistien. Wenn solche Drustentzündungen mit Heftigkeit auf- 
treten und mit spuntaner Diarrhöe (Darmreizung) verbunden sind, in 
welchen Fällen Brechweinstein gar nicht vertragen wird; so findet das 
Calomel in kleinen Dosen (?—3 Uentigr.)} vorzugsweise Platz. Ist 
keine Diarrhöe vorhanden, so können auch Dosen von 5—6 Centigr. 
ohne Nachtheil gereicht werden. Ich habe oft gesehen, dass nicht 
eher Nachlass der entzündlichen Erscheinungen erfolgte, bis Calomel 
gereicht wurde, 

Bei langwierigen Diarrhöen kleiner Kinder, welche mit remittiren- 
dem Fieber und Gehirncungestionen verbunden sind und schliesslich in 
Exsudat und Gehirnerweichung ihren Ausgang nehmen, hat sich mir 
das Calomel, frühzeitig und in kleinen Dosen gereicht, schr bewährt. 

Auch das Hyelrarg. jodatum flavum ist in manchen Fällen von 
Syphilis ein schätzenswertbes Mittel, welches oft Heilung bewirkt, ohne 
die Constitution auf die Dauer zu ruiniren. Unter vielen Fällen will 
ich nur eines einzigen erwähnen, der hier vorzugsweise passt. Ein 
frübgeborenes, in hohem Grade abgemagertes Kind wurde durch eine 
sypbilitische Amme gestillt. Der ganze Körper bedeckte sich mit Ge- 
schwüren und Abscessen syphilitischen Character. Ich verordnete, 


die Darmreizung als Ursache zu heben, um dio vermeintliche Schwind- ; ansser Bädern von abgekochten Kalbsfüssen, Hydrarg. jodat. fHavum zu 
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1% Centigr. p. d. 


Nach Gebrauch von 12 Centigr. bessorten sich die 
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Geschwilre und «ie bisher rucsessive Wiederkehr von Abscessen hörte 
auf. Andere Arzneimittel wurden nicht verordnet, jedoch eine anders 
Amme gewählt, Der Erfolg war schnell und eclatant, Nas armselige 
Kind genas vollständig und wurde nachher, trotz Frühgeburt und Sy- 
philis, ein starkes und blühendes Mädchen, obgleich die Mutter schwind- 
süchtig war. 

Von anderen metallischen Mitteln, welche wohl als Gifte bezeichnet 
werden, will ich noch des Kupfers und Arsens erwähnen, 

Das Kupfer liefert in seinen verschiedenen Präparaten sehr wirk- 
same Heilmittel und wirkt nicht so giftig. wie Laien und auch selbst 
Aerste glauben (vgl. Dr. Toussaint in Casper's Vierteljahrsschr. 
für gerichtl, und üfentl. Medicin 1857, Xu. Bd., 2. Hit, 8. 228). 
Es kann lange Zeit fortgebraucht werden, ohne die Ernährung zu 
stören. 80 häufig und anhaltend ich die Kupferpräparate auch unge 
wandt habe, niemals habe ich ein Siechthum damach beobachtet. Es 
wirkt den Colliquationen entgegen und kräftigend auf das Nervensyatem. 

Cuprum sulpburisum habe ich besonders gegen chronische Diarrhöden 
und Darmgeschwüre sehr wirksam gefunden und zwar in Fällen, wo 
viele andere hiergegen empfohlene Mittel mich im Stich liessen. Na- 
mentlich bei Diarrhöen hysterischer Personen luistete dieses Mittel aus- 
gereichneten Erfolg, Auch bei der Rahr, wenn dieselbe chronisch 
geworden war, habe ich Cuprum salphur, mit gutem Erfolge gebraucht, 
Ich gab «se zu 15 Milligr. mit ebensoviel Opinmn 3—6 Mal täglich in 
Pillenform oder auch in Soletion. Dessen Wirksamkeit gegen Uroup 
ist hinreichend bekannt nad auch von mir erprobt worden. 

Den Kupfersalmink (Liquor Cupri ammoniato-muriat.) babe ich 
vielfach bei Schwindsüchtigen, bald für sich, bald mit Digitalis ver- 
bunden gebraucht, wo der Eisensalmiak zu reizend wirkte, Er mindert 
den colliquativen Ausworf und den Husten, ohne die Schleimhaut aus- 
zutrocknen, wie Plumbum ncet,, Acidum tannieum und ähnliche Mittel, 
welche einen troekenen Reishusten veranlassen. Er stürt in der Kegel 
nicht die Verdauung und den Appetit; bisweilen ssh ich diesen sogar 
vermehrt. Es ist mir auffallend, dam Ossterlen dieses unverkennbar 
wirksame Mittel als überdüssig bezeichnet. 

Das Cuprum sulphurico-ammoniatum hat sich mir in mehreren 
Fällen gegen Epilepsie und Veitatanz bewährt. Ich erinnere mich u. a. 
eines Falles, wo bei einem I6jährigen Mädchen täglich 5—6 Anfälle 
vorkamen, welche nach längerem Gebrauche dieses Präparnts gänzlich 
amblieben. Während 2 «darauf folgender Jahre hatte ich noch Ge- 
legenheit, die Dauer der Genesung zu eoustatiren. 

Das Arsen leistet bekanntlich oft Hülfe, wo andere Mittel die 
Wirkung versagen, und ist daher, mit gehöriger Vorsicht gebraucht, ein 
vortrefliches Heilmittel. Bei manchen nervösen Leiden, wie Veitstanz, 
ist es oft ein souveränes Mittel, welches alle anderen bei weitem über- 
trifft, Prof. Schünlein theilte mir im Jahre 1841 bei Gelegenheit 
eines Consiliums, welches ich mit demrelben hatte, mit, dass er in den 
verzweileltsten Fällen dieses Leidens von Arsen noch Wirkung ge 
sehen habe. 

Gegen chronisches Eozema, wo vielo andere Mittel ihre Wirkung 
versagten, habe ich die Solutio arsenicalis Fowleri schnellen Erfolg 
leisten sehen, wie auch Hofrath Dr. Werber in dieser Zeitschrift 
(No, 40, 1869) die guten Erfolge dieser Solution gegen Eezema rühmt. 
Jedoch habe ich nicht, wie dieser, die Dosis bin za 20 Tropfen ge- 
steigert, weil mir Dosen von 2—5 Tropfen genügten. Nachtheile 
habe ich davon nicht gesehen. 

Die grosse Wirksamkeit dieses Mittels gegen intermittirende Fieber 
und intermittirende Neurosen ist allgemein bukannt. Einen interessanten 
Beitrag bierzu liefert Dr. Levison hierselbst, welcher eine sehr hart- 
näckige, intermittirende, täglich gegen Abend wiederkehrende Aphonie 
mit Solutio Fowleri heilte, 


Das Soolbad Nauheim (insbesondere sein Verhältniss 


zu Kreuznach und Rehme). 
Yon 
Dr. Bode jun., 
pract, Arzt und Badearzı in Nauheim, 

Am Schlnsse einer im Frühiahr 1868 von mir veröffentlichten 
Abhandlung über den „alkalischen Säuerling zu Nauheim“ (Ludwigs- 
brummen) versprach ich, bald eine ausführlichere Arbeit über den ge- 
sammten Heilapparat Nauheims za liefern. Verschiedene an mich und 
die hiesige Buchhandlung ergangene Anfragen zeigen, wie wünschens- 
werth eine derartige Arbeit gerade jetzt wäre, wo Nauheim — welches 
lange Zeit zu den weniger bekannten Bädern gehörte — ungefungen 
hat, die wohlverdieute Beachtung bei dem ärztlichen Publieum zu finden, 
welche ihm ala erstem Soolbad Deutschlands in vollem Maass ge- 
bührt, — eine anstrengende Cur- und Privatpraxis, sowie wiederholte 


schwere Krankheiten in meiner eigenen Familie machten €8 mir bisher 
unmöglich, die nach dem jetzigen Standpnnct der Balneotherapie nöthigen 
Versuchsreihen über die physiologische Wirkung unserer Curmittel zum 
Schluss zu führen; ich muss deshalb noch daranf verzichten, eins 
wisseuschaftliche, auf oxacte Forschung basirte Arbeit zu liefern und 
beschränke mich darauf, einige in meiner Praxis gemachte Erfahrungen 
mitzutheilen. 

Was zunächst die Wahl der Zeit zu einer Badeenr in Nauheim 
betrifft, so empfehlen sich im Allgemeinen die kühleren Monate (Mai, 
Juni und September) für alle nerrösen und reirbaren Patienten. Die 
Wahl der Zeit hinsichtlich der einzelnen Krankheitsformen ist gleich- 
gültig bei Hautkrankheiten (Acne, Eezem, Psoriasis ete.), bei Scrofu- 
lose, Chlorose, bei Affestionen des Periosts und der Knochen, bei den 
chronischen Sobleimhanteaterrhen der verschiedenen Organe und dann, 
wenn es gilt, Exaudate schneller zur BResorbtion zu bringen. Die 
heissen Monate Juli und Angust passen vorzüglich für Rheumatismen 
und Arthritis; die kühleren für Uterinkranke, Plethorische, für Patienten, 
die an Congestionen und Schwindel leiden, für Tabes und für Recon- 
valescauten von schweren Krankheiten. 

Die Dauer der einzelnen Cur darf nicht zu kurz sein und zwar 
sus doppelten Gründen. Einmal reicht bei einigermanssen ernsten chro- 
nischen Krankheitszuständen eine Cur ven 3. Wochen nicht aus, um 
die erwünschte Btoffmetamorphuse im Organismus zu bewerkstelligen 
und zweitens wird durch das „Forciren der Cur‘* bei zu kurz anbe- 
raumter Zeit oft dem Patienten mehr geschadet, als genutzt. — Ich 
habe jeden Sommer mit vielen Patienten zu kämpfen, welche glauben, 
ihre Cur beschleunigen zu können, wenn sie jeden Tag recht lange 
baden und recht viel Wasser trinken, und werde oft zu Patienten ge 
rufen, die, ohne vorber einen Arzt consultirt zu haben, nach eigenem 
Gutdünken unsinnig stark und lange baden und dadurch in einen Zu- 
stand von heberhafter Aufregung versetzt werden, der bald schwindet, 
wenn ein vernünftiger Gebrauch der Curmittel angeordnet wird. Ich 
bitte deshalb die Herren Coltegen, die uns ihre Patienten schicken, 
dieselben nicht auf die üblichen 3—4 Wochen zu „vertrösten, son- 
dern sie von vorn herein darauf vorzuboreiten, dasa sie sich in diesem 
Punct ganz den Anordnungen ihres Badearztes fügen missen. Das 
"Publicum ist leider zu sehr geneigt, in dem Verlangen des Badearztea, 
eine Cur länger fortzusetzen, irgend welche egoistischen Motive zu 
finden; und der Hausarzt darf diese Ideen nicht begünstigen. 

Die Daner des täglichen Bades schwankt natürlich je nach dem 
gegebenen Krankheitsfall und nach der Individualität des Kranken, 
Im Allgemeinen befolge ich die Regel, mit Bädern von 10 Minuten 
auzufangen und allmälig auf '/, Stunde zu steigen. Dabei lasse ich 
gern das je 4. oder 5. Bad aussetzen. Auf diese Weise treten nie 
die Symptome der Ueberreizung auf. 

Der sogenannte Badenusschlag entbehrt jeder kritischen Bedeutung, 
und sein Auftreten hängt lediglich won der grösseren oder geringeren 
Reizbarkeit der Haut ab. 

Von den in meiner Praxis errielten Heilresultaten stehen die bei 
Serofulose oben an. Es bietet sich da in Nauheim ein reiches Feld 
zu Beobachtungen, und hatte ich als behandelnder Arzt in dem 
„Hospital für unbemittelte Curfremdo* während der letzten Jahre reich- 
lich Gelegenheit, mich zu überzeugen, dass eine einmalige Cur in Nan- 
heim oft ausreichend ist, um geringere (rnde der Serofulose zur Hei- 
lung zu bringen. Für veraltete Fälle ist eine öftere Wiederholung 
nöthig. Ich habe oft serofuläse Drüsenanschwellung während der Uur 
schwinden sehen. Die scrofulösen Ophthalmien heilen meist ohne jede 
Localbehandlung. Die Emährung, welche ja bei der scrofulösen Dys- 
erasie so sehr darniederliegt, hebt sich schnell und bei den meisten 
Patienten, namentlich bei Kindern, lüsst sich schon am Ende der Car 
eine nicht unbeträchtliche Körpergewichtszunahme (2—4 Pfü.) con- 
statiren. Fisteln hören auf zu eitern und vernarben, und die hei sero- 
fulösen Kiudern so häufigen Koochenanftreibungen schwinden. — Das 
Corverfahren besteht neben kräftigar Diät in gewöhnlichen Soolbädern 
von 235>—26°’ R. und dem imnerlichen Gebrauch einer Mischung von 
Curbrunnen und Ludwigsbrunnen (76,5 Gran feste Bestandtheile in 
16 Unzen) für die ich in geeigneten Fällen eine Milcheur substituire. 
Ferr. jad. und Cale. carb, und phosphor. unterstützen namentlich bei 
gleichzeitiger Rhachitis wesentlich die Cur. — Ich habe hier oft eine 
serofulöse Chlorose bei jungen Mädchen beobachtet, gegen die unsere 
Soolbäder und gleichzeitiger Gebrauch von Schwalbacher Weinbrunnen 
gut wirkten. — Die treflliche Wirkung Nauheims gegen Scrofulose 
erklärt sich durch die Steigerung des Stofwechsels bei gleichzeitiger 
Verminderung der Ausfahr an Kalksalzen durch den Urin. 

Nüchst der Serofulose sind meine Resultate am günstigsten bei 
den mannigfischen Affestionen des Uterus und der Ovarien Ich bin 
weit davon entfernt, hiermit etwa sagen zu wollen, dass unsere Bider 
bei einer Version oder Flexion des Uterus die Lageveränderung irgend- 


| wie besserten; dagegen kann ich mit aller Bestimmtheit constatiren, 
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dass die durch die Lageveränderung bei den Patientinnen verursachten 
Beschwerden in hohem Grade vermindert werden. Die Erklärung dieser 
Thatsache ist nicht schwer. Nicht die Lageveränderung selbst, sondern 
die sie concomitirenda Schwellung des Uterus verursacht in den 
meisten Fällen die quälenden Beschwerden. Leicht bugreifiich aber ist, 
dnss durch die bei einer Cur in Nauheim zusammenwirkeuden Momente 
(Voll- und Sitzbäder, Ableitung auf den Darmeanal, vorsichtige Uteriu- 
douchen, Ruhe, Diät etc.) ein byperimischer Uterus an Volumen ab- 
nimmt. (Wenn dann solche Patientinnen mit einem der Lageveräude- 
rung entsprechenden Braun’schen oder Herwit’schen Ring entlassen 
werden, so gehen sie einem vrträglicheren Winter eutgegen, als der 
war, der sie hierher trieb.) Dasselbe gilt, wenn die Vergrösserung 
des Organs durch ein Fibroid, oder eine sonstige Neubildung bedingt 
ist, Ich habe hier noch kein Fibroid kleiner werden schen, dagegen 
oft den durch ein Fihroid vergrösserten Uterus selbst. Patientinnen 
mit Fluor albus, Induratio evlli uteri, Ervsionen des Muttermundes, 
Menstruntionsanomalien ete. verlassen selten ungebessert, aber oft go- 
heilt Nauheim. — Bei Tumoren des Uvariums leisten nächtliche Um- 
schläge mit Mutterlauge auf das Abdomen gute Dienste, Eiue Dame 
(Frau eines Collegen) kommt schon seit vielen Jahren mit einer Ovarien- 
eyste hierher, die jedesmal an Volumen abnimmt. Ich bin mit solchen 
Resultaten zufrieden; &s sind die besten, die wir überhaupt verlangen 
können, denn die Bäder, welche Lageveränderungen umd Neubildungen 
des Uterus heilen, müssen erst noch erfunden werden! 

Auffallend günstig sind die Resultate bei Exsudaten, die nach 
paerperalen Procensen zurückgeblieben sind und durch ihren Druck auf 
die Nachbarorgane die mannigfachsten Störungen verursachen, Sie 
schwinden beim Gebrauch unserer Soulbäder und localer Mutterlauge- 
umschläge in verhältnissmässig sehr kurzer Zeit, und proportional mit 
ihrem Schwinden hebt sich das Allgemeinbefinden. 

Ich welss wohl, dass sich fast alle Bäder einen günstigen Einfluss 
auf Uterinkrankheiten zuschreiben; und in manchen Badeschriften werden 
ganz fabelhafte Heilrosuliate beansprucht, 30 dass sich mit Recht ein 
gewisses Misstrauen gegen derartige Anpreisungen eingeschlichen hat. 
Ebenso verkehrt aber ist es, den Bädern alleu Eintuss auf UÜterinleiden 
absprechen zu wollen. Für Nunhein steht es wenigstens ausser allem 
Zweifel, dass sein Heilapparat bei rationeller Anwendung einzelne Uterin- 
krankheiten heilt und bei anderen die durch sie baulingten Beschwerden 
lindert. Den besten Beweis hierfür liefert mir der Umstand, dass die 
namhnftesten Gynheologen von Deutschland und Paris in den letzten 
‚Jahren ihre Kranken immer mehr hierher dirigiren, weil sie, wie mir 
von einzelnen bekannt ist, mit den Resultaten zufrieden sind. 

BMuskelrheumatismus und frische Fälle von ehronischem Geleuk- 
rheumatismus passen für Nanheim; ebenso leichte Grade von Arthritis 
{namentlich bei Plethorn); bei veralteten Gelenkrheumatismen und bei 
Arthritis deformans konnte ich noch keine dauernde Besserung erzielen 
und das einzige Resultat war, dass die Schmerzen nach B—14 Tagen 
machliessen. Bei Muskelrheumatismen leisten unsere Gasbüder gute 
Dienste, Zwei Fälle von sogenannter rheumatischer Lähmung heilten 
hier vollständig; der eine bestand bereits ein Jahr. 

Am widersprechendsten sind meins Erfahrungen bei Hautkrank- 
heiten. Ich habe hier Eezeme während der Cur ubheilen und andere 
sich verschlimmern gesehen. Zwei im Hospital behandelte Fälle von 
Paoriaaie univerealis heilten vollstündig und von einem der Patienten 
ist mir bekannt, dass jetzt nach 2 Jahren kein Recidiv eingetreten ist. 
Ebenso sind verschiedene anscheinend analoge Fälle ungebessert von 
hier weggegangen. Worin dieser Widerspruch liegt, wage ich zur Zeit 
nicht zu entscheiden, und beschränke mich hier darauf, das Factum zu 
constatiren. Die verschiedenen Acneformen und Furunenlosis heilen in 
Nauheim leicht und schnell. 

(Schluss folgt.) 


Ueber den Werth des Nelaton’schen Catheters. 
Zugleich ein Beitrag zur Kriegsehirurgie, 
Yon 
Dr. Carl Pauli in Posen. 


Ne@laton hat ohne Zweifel durch die Erfiadung seines Catheters 
der jeidenden Menschheit und der Heilkunst einen grossen Dienst er- 
wiesen. 

Dieses Instrument, ein oben gesehlossenes Rohr aus vulkanisirtem 
Cantschuck mit einem Yrenater, muss als der eigentliche Repräsentant 
der wlastischen Catheter angesehen werden, denn (liejenigen, welche 
man bisher #6 nannte, wnren es nicht oder wenigstens nicht vollstän- 
dig und zwar insofern nicht, als sie nie ganz der anatomischen Rich- 
tung der Harnröhre folgten, die sich im wahrsten Sinne des Wortes 
erst nach dem Instruments strecken musste, während das von N@laton 
angegebene seiner Nachgiebigkeit halber, uhne irgend einen bestimmten 


Modus in die Urethra eingeführt, jeder kleinsten Abweichung der- 
selben folgt. 

Aus diesem Ürunde ist es auch das einzige, welches man unge- 
übten Händen zur Abnahme des Urins anvertrauen darf, und dessen 
sich sogar der Patient, der es nur eingeölt einzuführen und vorzu- 
schieben braucht, sofort mit Erfolg bedienen kann, falls sonat nicht 
Canalisationsstörungen vorhanden sind, 

Wegen der vollständigen Fähigkeit, sich dem Situs der normalen 
Harpröhre zu accommediren, eonenrrirt somit dieser Catheter mit dem 
gebogenen, ohne Jessen genau einzuhaltende Methodus applicandi zu 
beanspruchen, 

Diesen Vorzug verdankt er seiner Weichheit einerseits und seiner 
Starrheit andererseite. Letztere verhindert, dasa er sich irgendwo 
„fängt. 

Dem Uebelstande, dass nur ein Fenster an ihm angebracht ist — 
ein zweites würde seine Haltbarkeit schüdigen — in Folge dessen aus 
leicht begreilichen Gründen der Urin nicht sogleich hervorstiürzt, be- 
gegoet ınan durch eine leichte Drehung des in der Blase liegenden 
Cautschuckrohres um seine Achse, 

Wenn soeben die Anwendung desselben nur anf normale Harn- 
röhres beschräukt wurde — an Stricturen festerer Natur wird es wohl 
stets Widerstand finden — so möchten wir doch eine Ausnahme bei 
Prostata-Hypertrophie machen, wo es nach Billroth (Archiv für kli- 
nische Chirurgie. Herausgegeben von v. Langenbeck. 10. Bd., IT. Hit. 
Chirurgische Erfahrungen von Billroth, pag. 547) „zuweilen erstaun- 
lich leicht in die Blase geschoben werden künne, wiührend man mit 
Motallcathetern zuweilen Mühe habe.“ 

Und wer wollte sich nicht bereitwilligst dor Ansicht A. Lücke’a 
(Kriegsehirurgische Aphorismen aus dem zweiten schleswig-holsteinischen 
Kriege im Jahre 18654, pag. 96) anschliessen, der diesem Instrumente 
ein gleiches Lob spendend, es in folgenden, so überzeugenden Worten 
dem kriegschirurgischen Armamentarium einverleibt wissen will: 

„Bei dieser Gelegenheit will ieh noch bemerken, dass ich den 
neuerdings von N&laton angegebenen Catheter von vulkanlsirtem 
Cautschuck für eine schr gute Acquisition halte. Hat man, bald nach 
einem (iofuchte, mehrere Kranke im Spitale, die fortwährend des Ca- 
theterisınna bedürfen, so ist es bei der dann = sehr beanspruchten 
Tbätigkeit der Aerzte im höchsten Grade wlnschenswerth, dass man 
auch unter dem Wartepersonale Leute hat, die den Unglücklichen den 
Urin ablassen können. Wie bedenklich es ist, unbehtildichen Händen 
einen Cathoter anzuvertrauen, weiss jeder Chirurg, und deshalb halte 
ich ein Instrument, das, wie der Nelaton'sche Catheter, bei normaler 
Harnröhrs kinderleicht einzuführen ist und keine" Verletzungen machen 
kann, für einen Gewinn. Ich habe die ungeschicktesten Wärter damit 
handtiren lassen, und es ging recht gut.“ 

Dieser Vorschlag verdient um so mohr Beachtung, als dies In- 
strument sehr leicht und wenig Platz einnehmend, bequem mit in 
das Feld genommen werden kann und sich sein Preis bei direster Ab- 
nnhme grösserer Quantitäten vom Fabricanten per Stück nur auf wenige 
Silbergroschen belaufen dürfte. 

Daru kommt noch, dass, da aus diesen Griinden ein jeder be- 
treffende Verwundete ein solches Instrument allein für aeine Zwecke 
haben könnte, die Einführung von Permentkörpern in die Blase und 
somit eine Alcalescenz des Urins mit ihren üblen Folgen, Momente, 
auf die zuerst aufmerksam gemacht zu haben, Traube (Berliner kli- 
nische Wochenschrift, 1564, No. 2, pag, 18) das Verdienst gebührt, 
entschieden eher verhlitet wird, besonders da unter den orwähnten Ver- 
hältnissen der Drang der Geschäfte ein erforderliches Reinigen der 
Metalleatheter {mit siedendem Wasser) nicht immer in genügendem 
Grade gestattet oder zuweilen wohl selbst ganz unmöglich macht. 

Wer wie ich im Dorfe Problus nach der Schlacht von Königgrätz 
viele Verwundete catheterisiren musste, wird darum den Vorwurf einer 
einseitigen Glorification des Nölaton’schen Instruments nicht auf- 
kommen lassen, sondern seine Vortheile im vollsten Maasse zu wlr- 
digen wissen und dasselbe sicherlich an die gedachte Stelle gesetzt 
wünschen. 


Notizen. 


Berlin. Während in Zürich zum zweiten Male eine Dame, 
Frl. Morgan aus London, rite et legitime zum Doctor med, promerirt 
wurde, haben Wiener Blättern zufolge die Herren Professoren Hyrtl 
und Hebra Damen, die in Frankreich und der Schweiz dectorirt hatten, 
aus Anstandsrlicksichten den Besuch ihrer Vorlesungen verweigert, 
Yon dem ultrammmtanen Hrn. Hyrtl kann man das verstehen, weniger 
von Hebra, der, ganz abgesehen von seiner grossen wissenschnftlichen 
Bedeutung, immer zu den aufgeklürtesten Aerzten Wiens gezählt wurde 
und seinem ganzen Naturel nach nichts weniger als für rigorös gilt. — 
Es ist kürzlich die Errichtung eines homdopathischen Lehrstuhles in 
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Pesih erwähnt worden. In der Nähe von Paris will man jetzt ein 
homöopathisches Krankenhans unter dem Namen „Hospital Hahne- 
mann“ errichten. Dasselbe soll am 10. April, dem Geburtstage 
Hahnemann’s, eröffnet werden. — Unter den Damen, weiche die 
American Philosophical Society in Philadelphia unter die Zahl 
ihrer Mitglieder aufgenommen hat, befindet sich auch Frau Emma 
Seiler geb. Diruf, welche aus ihrer Wirksamkeit als Gesanglehrerin 
in Leipzig und Berlin bekannt iet. Zu ihrer Wabl führten ihre gründ- 
lichen Forschungen und Entdeckungen in der Physiologie der mensch- 
lichen Stimme, die sie auch vor Jahren in einer eigenen Schrift ver- 
öffentlicht hat. 


Universitäten. Der berühmte Professor der Chemie an der 
Wiener Hochschule, Dr, Redtenbacher, ist einer längeren Krank- 
heit erlegen und damit der Universität eine tiefe Wunde geschlagen. — 
In Marburg ist die Errichtung einer besonderen Professur der Augen- 
heilkunde beschlossen. — Professor Dr. Heriog tritt nun definitiv die 
Professur der Physiologie in Prag an, während der bisherige interi- 
mistische Vertreter derselben, Dr. Vintschgau, als Professor der 
Physiologie nach Innsbruck geht. 


Preisrertheilungen der Acad. de med. zu Paris, 1) Preis 
der Academie (1000 Fr.) nicht erkannt, die Summe aber dem Dr. 
Guerder als Gratification gegeben. 2) Pr. Portal (600 Fr.) über 
Hirngeschwülste. Keine Arbeit eingegangen. 3) Pr. Civrieux 
(1000 Fr.), Wahnsinn mit vorherrschendem Grössenwahn, erhielt Fo- 
ville file. Cornillon ehrenvoll erwähnt. 4) Pr. Barbier (3000 Fr.) 
sicheres Mittel gegen eine bisher als unheilbar geltende Krankheit. 
Nicht ertheilt; dafür Gratifieation an Dr. Pize (1000 Fr.) Eisen- 
perchlorür gegen Purpura, Costallat (1000 Fr.) Aetiologie und Pro- 
phylaxe des Pellagra, Mauny (500 Fr.) Cauterieation des Colli uteri 
als Mittel gegen Erbrechen der Schwangeren. 5) Pr. Capuron 
(1500 Fr.) Rückkehr der Gebärmutter. zur Norm nach der Entbindung. 
Keine Arbeit erhielt den Preis. 6) Pr. Godard {1000 Fr.) beste 
Arbeit auf dem Gebiete der äusseren Pathologie, Chaurel: die Ana- 
tomie der Ampntationsstümpfe. Ehrenvoll erwähnt Larcher: spontane 
Ruptor des Uterus. 7) Pr. Amussat (1000 Fr.). Baudon für eine 
aut anatomischen und experimentellen Untersuchungen beruhende Ver- 


vollkommnung der chirurg. Therapeutik. 8) Pr. Loförre (2000 Fr.) | 


über Melancholie. Gratificationen: Corlieu (1200 Fr.}, P&on (800 Fr.), 
ehrenvoll erwähnt: Rotta. 9) Pr. Argenteuil (5000 Fr.) wichtigste 
Verbesserung der Behandlung der Kr. der Harnwege von 186363, 
Keine der eingegangenen 9 Abhandl. erhielt den Preis, dagegen Grati- 
ficationen Corradi (5000 Fr.) für klin. Stadien über die Verenge- 
rungen; Mallez und Tripier für Heilung ders. durch Galvanocaustik, 
Reliquet für Operationen an den Harnwegen. 


Preisaufgaben. 1) Academie (1000 Fr.) Ieterus gruvis, 
2) Portal (1000 Pr.) beste Abhandlung über eine Frage der patho- 
log. Anat, 3) Civrienz (900 Fr.) Anwendung des Bromkalium bei 
Nervenkr. 4) Barbier (5000 Fr.) wie oben No. 4, 5) Capuron 
(2000 Fr.) Relative Häufigkeit der hinteren Hinterhauptslagen bei Vor- 
lage des Scheitels und ihr Einfluss auf den Verlauf der Entbindung. 
6) Godard (1000 Fr.) beste Arbeit auf dem Gebiete der äusseren 
Pathologie. 7) Amussat (1000 Fr.) wie oben No. 7. Einsendungen 
bis 1. März 1871 in lateinischer oder französischer Sprache mit Devise 
und eingesiegelter Adresse. 


Vorlesungen auf deutschen Universitäten im Sommer- 
Semester 1870. 

9, Berlin. Chemie: Oppenheim, Wichelhaus, Schneider, 
Hofmann, Sell, Bayer, Rammelsberg, Sonnenschein. — 
Physik: Dove, Magnus, Quincke, Poggendorff, Erman. — 
Botanik: Braun, Koch, Ascherson, Garcke, Schults- 
Schultzenstein. — Anatomie u. Physiologie, Peters: allgem. 
. speciell. Zoologie, Zootomie, Uebgn.; Gerstäcker: allgem. u. 
speciell. Entomologie; Reichert: vergleich. A., Entwickelungsgesch., 
einzelne Abschnitte ders. zur Erlänt. der patholog. A., microscop.- 
anat, Curs; Hartmann: Osteologie, Syndesmologie; Virchow: spec. 
patholog. A., Curs ders, wie der patholog. Histologie; Du Bois- 
Reymond: Physiolog., Th. I, die Lehre von der Diffusion; Rosen- 
thal: physiolog. Unters., Lehre der Athmung, experimentelle Ph. mit 
Rücksicht auf Patholog., Privatissima; Munk: specielle Nerv.-Ph.; 
Sehultz-Schultzenstein: gesammte Ph, — Innere Mediein. 
Ders.: Allöopsthie, Homöopathie, macrobiotische Med.; Lauer: med.- 
ehirurg. Semiotik, dergl. allgem. Therap.; Mitscherlich: Arznei- 
paittell,, die aufregenden Mittel; Zülzer: Heilmittellehre; Liebreich:; 
Materis medica, Privatissime practisch-med.-chem, Uebgn.; Schultz: 
med. Climatologie, Heilsamkeit des Cl. in Italien; Bergson: allgem. 


u. spec. Arzneirerordnungsl., spec. Patholog. u. Therap.; Frerichs: 
desgl, u. Klinik; Hirsch: Einleit. in d. historisch-geograph. Pathol,, 
specielle Patholog. u. Therap.; Behultze; desgl., über das Fieber; 
Eulenburg: spec. Patholog. u. Therap., die der Lähmungen, Curse 
der Bleetrotberap.; Meyer: Herzkrankh., Polikl,; Virchow: Krankh. 
der Lungen; Lewin: laryngosc. Uebgn., Klinik der Hautkr. a. By- 
philis; Tobold: Laryngose., Kr. des Rachens u. Kehlkopfes, Curse; 
Waldenburg: Laryngorcopie, Auscult., Pereuss. tv, Laryngoscopie; 
Gattmann: Herzkrankh., Percussion, Auscultnt, etc., pract. Curse und 
Diagnostik; Senator: diagn. Harnunters.; Nothnagel: Auscult. u. 
Percuss., Neurosen; Riess: Infeetionskr.; Quincke: Patholog. des 
Urins; Westphal: Nervenkr,, Klinik ders, und der Geisteskrankh.; 
Sander: Lehre von den Geistesstörung.; Traube: propädeut, Klinik 
mit Pereuss, u. Auseult.; Ebert: Klin. un. Polikl. der Kinderkr. — 
Aeussere Mediein. Wolff: chirurgische Anatom. der Extremit., 
spec. Chirurg.; Busch: chirurg. Anat, mit Demonstr., Gelenkkr. ; 
Jüngken: allgem. uw. »pec. Ch., Verleteungen; Ravoth: allgem. u. 
spec. Ch., Knochenbr., Verrenkungen, Bandsgenl., Hernien; Mitscher- 
lich: chirurg. Kr. der Harn- u. Geschlechtswerke.; Bardeleben: 
Akiurgie, Operations-Uebgn., Klinik; v, Langenbeck; Operationscurs, 
Klinik; Gurlt: chirarg. Verbandl.,; Albrecht: Krank. der Zühne n. 
des Mundes, Zahnheilk.; Erhard u. Lucae: pract. Cors der Ohrenh.; 
v. Gräfe: Augenkr. u. Heilk., Öperstionse., Augenunters., Klinik ; 
Leber: Anomal, der Refraction ete., ophthalmoseop, Curs, patholog. 
Anat. des Auges. — Geburtshülfe, Martin: dies. mit Üperationse., 
Klinik; Kristeller: auserl, Capitel der Gynäcolog., Operationscurs ; 
Cohnstein: theoret, vw. pract. G. u. Gynäcolog. mit Operationsübgn., 
auserl. Capitel, Repetit.; Behöller; Operationse,, Klinik. — Staats- 
mediein, Skrzeczka: gerichtl, Med, für Med,, dies. für Juristen ; 
Liman: solche für Juristen w. Med,, ausg. Cnpitel der Med.-Poliz., 
beide: gericht, Obductionse.; ZUlzer: Einleitung zur med. Statistik ; 
Sander: die soeinlen Folgen der Geisteskr, 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem Kreisphysieus Sanitäterath Dr. Has- 
bach in Geldern und dem Sanitätsrath Dr. E. Waldeck iu Berlin 
ist der Character als Geheimer Sanitätsrath, sowie dem practischen 
Arzt Dr. Fr. Heinr. Niehoff in Werther, Kreis Halle i. W., der 
Charsster als Sanitätsrath verliehen worden. 

Personalveränderungen,. Anstellungen: Der Banitätsrath 
Dr. Getzel in L.iegnitz ist zum Kreisphysieus des Kreises Glatz und 
der practische Arzt Dr. Schmidt in Schivelbein zum Kreiswundarst 
der Kreises Schivelbein ernannt worden. Niederlassungen: Pract. Arzt 
Dr. Witthoff in M.-Gladbach, Dr. Eigen in Elberfeld. Verzogen 
sind: Kreisphysieus Dr. Schönheyder von Limburg nach Eme, Dr. 
Betzbold von Elberfeld nach Kronenberg. 

Todesfälle. Geheimer Sanitätsrath Dr. Kayser in Solingen, 
Dr. Mittweg in Essen. 
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Zur Wiederbosetzung der Anfangs April a. o. frei werdenden Assistenz- 
arztstelle im Hospital sum heiligen Geist werden schriftliche Aumeldungen 
ebendaseibst entgegen genommen. 

Die nüberen Bedingungen und die betreffende Insteuction können im 
Hospital eingesehen werden. 

Fraukfurt a. M, März 1870. 








Pflege-Amt 
des Hospitals zum heiligen Geist. 


ET 

Im hiesigen Landkrankenhause int die Btelle eines Ansistenzarztes 
vacant, mit welcher ein Fixum von 150 Tbirn. jährlich und freie Station 
verbunden ist. Bewerber wollen sich binnen 4 Wochen unter Beilegung 
ihrer Zeugnisse bei der unterzeichneten Dircstion melden. 

Detmold, 20. März 1870. 

Die Direstion des Landkrankenhauses. 
Piderit, Dr. 
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Bei August Hirschwald in Berlin erschien soeben und ist 
durch alle Buchhandlungen zu beziehen: 
Archiv 


Psychiatrie 


und 
Nervenkrankheiten. 
Herausgegeben 
von den Professoren 
B. Gudden, E. Leyden, L.. Meyer, C, Westphal. 
IT. Band. 2. Heft. 
gr. 8, Mit 4 litbogr. Tafeln. Preis: 2 Thir. 10 Bgr. 
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Preis vierteljährlich zwei Tha- 
Bellräge werden franco 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerunder Göschen. 
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Druck und Verlag von @eorg Reimer in Berlin. 
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Die Reform der Medieinalbehörden und die Petition 
der Herren Richter u. Gen. an den Reichstag des 
Norddeutschen Bundes. 

Besprochen von 
Dr. Makower, pract. Arzt in Wiesbaden. 

(Schluss aus No.13.) a 


Es giebt indessen einige Grundsätze, welche wir dieser Commission 
als Axiome bezeichnen können, ohne welche wir von keirer Medicinal- 
reform ein Heil erwarten künnen, und für deren Anerkennung wir un- 
ablässig zu kämpfen haben. — Dahin gehört in erster Reihe die 
Trennung dor gerichtlichen Mediein von der Snnitätspolizei. 
Die Petition agcgptirt diese Trennung ebenfalls, indem sie den üfent- 
lichen Gesundheitsblamten sowie dem Centralamta jede forenaische Be- 
schäftigung verbietet; wir befnden uns also in voller Uebereinstimmung. 
Mir scheint. diese cardinale Reform jedoeh zu wenig hervorgehoben; 
sie involvirt einen totalen Bruch mit einer, ich möchte sagen nationalen, 
Eigeuthümlichkeit, die sich in ähnlicher Weise in keinem Lande ausser- 
halb Deutschlands erhalten hat, und bedingt schon dadurch Schwierig- 
keiten mancherlei Art, die wir liberwinden missen. Die Herren Pe- 
tenten haben vielleicht geglaubt, dass die Trennung dieser beiden 
Disciplinen eine so selbstrerständliche wei, dass sie es flir Üüberfüssig 
erachtet haben, dieselbe noch besonders auszusprechen. Eine solche 
Auffassung wäre jedoch irrig, denn in diesem Augenblicke liegt dem 
Senate und der Bürgerschaft in Hamburg der Entwurf einer Medicinal- 
reform vor, der, wie mir durch vertrauliche Mittheilung bekannt ist, 
Aussicht anf Annahme hat, in welchem folgende Organisation beantragt 
wird: Den Vorsitz im Medieinaleollegium führt der Chef der Folizei, 
Mitglied des Senates, weicher die Executive für die beschlossenen 
Manssregelu übernimmt und zwischen Collegium und gesetzgebenden 
Behörden vermittelt. Das Collegium selbst besteht: 1) aus einem Me- 
dieinalbeamten ohne Praxis; er bildet das Centrum der Behörde, ist 
hauptsächlich Organ für die Initiative, leitet die Statistik ete.; 2) drei 
Physiei mit Praxis, denen die laufenden Verwaltungs- und forensischen 
Geschäfte in bestimmten Stadtbezirken obliegen; 3) zwei von dem 
practischen Aerzten vorgeschlagenen und vom Senate gewählten Depu- 
Grten als Collegiumsgliedern ; 4) einem ständigen Mitglied für Chemie, 
Nur in bestimmten Fällen soll auch ein Mitglied für Psychiatrie and 
Pharmacie zugezogen werden '). Man sieht also, dass hier forensische 
Praxis nicht blos den einzelnen Mitgliedern übertragen wird, sondern, 
wenn es erforderlich ist, auch Gegenstand collegialer Berathungen dar- 
stellt. Es sei hier beiläufig bomerkt, dass uns locale Gründe geltend 
gemacht worden sind, welche speciell in Hamburg für die Zwecknüssig- 
keit einer solchen Combination sprechen sollen. Wir gestehen, dass 
uns dieselben nicht einleuchten konnten, weil uns die localen Verhält- 
nisse unbekannt sind, können uns aber kaum denken, dass Hamburg 
gersde eine Ausnahme von allen anderen Grossstüdten in dieser Be- 
ziehung machen sollte. Webrigens sind die Ansichten der Aerzte über 
diesen Gegenstand auch dort sehr getheilt, und wir möchten an dieser 
Stelle nur darauf aufmerksam machen, dass nach Art. 4, No. 15 der 
Norddeutschen Bundesverfassung die Maassregeln der Sanititspolizei 
der Bundescompetenz unterliegen, mithin den Hamburgern ein einseitiges 
Vorgehen auf die Daner wenig nätzen wird. — Nach dem Gesagten 
leuchtet es ein, dnss auf die Trennung der gerichtlichen Mediein von 

') 8, die Ufentliche Gesundheilspflege in Hamburg, besprochen von Physicus 

Dr. Gernet, Bamburg 1870. 
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der Sanitätapolizei ein ganz besonderer Nachdruch gelegt werden muss. 
Es ist eins interessante Erscheinung, dass die Vereinigung dieser beiden 
heterugenen Zweige der Medicin sich in Deutschland bis auf den heu- 
tigen Tag erhalten hat; dieselbe wird jedoch erklärlich, wenn man be- 
denkt, dass die Verbindung durch die Rechtsordnung der ständischen 
Gesellschaft bewirkt wurde, in welcher die Grundherrlichkeit alle ört- 
liche Verwaltang, die gerichtliche wie die innere, in sich vereinigte und 
durch ein Organ, die Patrimonialgerichte ausführen liess '). Bei der 
geringen Ausbildung der Sanitätspolizei lag es zu nahe, dass derselbe 
Arzt, welcher im Strafprocesse seine Kenntnisse und Erfahrungen als 
Beweismittel vor dem Richter vorbrachte, auch von denselben Personen 
sonsultirt wurde, sobald es sich um ein öffentliches Sanitätsinteresse 
handelte. Gegen Ende des vorigen Jahrhunderts vollzog sich indessen 
schon die ınaterielle Scheidung beider Gebiete: Anfangs wurden die- 
selben noch unter dem höheen Begriff der „Staatsarzneikunde* sub- 
sunmirt (Daniel ’)), bis durch Peter Frank's System einer voll- 
ständigen medicinischen Polizei die beiden Disciplinen genau abgegrenzt 
wurden. Nach dem Aufschwunge der Naturwisseoschaften, der Chemie, 
Physik, Technologie und ganz besonders der Physiologie ist auch eine 
formelle Trennung immer dringender befürwortet worden und nament- 
lich FPappenheim spricht ibr schon vor vielen Jahren in seinem weit- 
verbreiteten Handbuche das Wort. — In England sind gerichtliche 
Mediein und Sanitätspolizei nicht blos geschieden, sondern es existiren 
überhaupt keine Gerichtsürzte; in Belgien und Holland jst die Trennung 
vollständig, während in Frankreich die Begriffe noch vielfach ver- 
schmolzen werden (medecine lögule, jurisprudence de la medieine, hy- 
giöne publique) und die Vereinigung formell noch besteht. — Soll und 
muss mus die Trennung bei uns vollzogen werden, so wird sich für 
den Gesetzgeber die weitere Frage daran knüpfen, ob die gerichtliche 
Medicin ganz und gar von der staatlichen Fürsorge unabhängig gemacht 
werden zoll, und die Wahl der begutachtenden Aerzte einfach den 
Gerichten überlassen, oder ob die stastliche Bestellung von besonderen 
Gerichtsärzten beibehalten werden soll. Wir könnten füglich für un- 
seren Gegenstand diese Frage unberührt lassen und den forensischen 
Aerzten die Wahrung der Interessen ihrer Disciplin überlansen. Es 
nei uns indersen erlaubt, unsere Ansicht zu entwickeln, besonders weil 
dieselbe Jie Medicinalreform in diesem Sinne wesentlich erleichtern 
würde. Wir würden es für einen sehr bedenklichen Schritt halten, 
sollte der Stand der Gerichtsärzte ganz verschwinden; es mögen Re- 
formen auf diesem Gebiete mit der Zeit ebenso wünschenswerth als 
nothwendig geworden sein, aber jedem Arzte ohne Unterschied und 
ohne Garantie besonderer Kenntnisse die Entscheidung über die wich- 
tigsten Fragen io die Hand zu geben, dazu könnten wir uns nicht ver- 
stehen. Wir waren von der englischen Einrichtung der Inqnesteorm- 
missionen, in denen eine Jury alle zweifelhaften Todesarten nach dem 
Atteste eines beliebigen registrirten Arztes nburtheilt, durchaus nicht 
erbaut. Wenn der Vorsitzende einer solchen Commission (coroner) 
nicht selbst Arzt ist und ihm ein reiches pathologisches und anatomi- 
sches Wissen zur Seite steht, »0 werden arge Missgriffe nicht aus- 
bleiben, die auch in England nicht zu den Seltenkeiten gehören. Von 
Amerika erzühlt man sich haarsträubende Dinge von Ärztlicher Un- 
kenntniss bei Obductionen, Gutachten über paychische Zustände ete, 
Wenn wir nun besondere Gerichtzärzte beibehalten, so wäre die lösung 
der Frage wegen der vorhandenen Beamten und der Beschaffung der 

*; Dr. Lorenz Stein: Das Öffentliche Gesundheliswesen ete, Simtgert 1567, be 
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neuen erheblich vereinfacht. Ein Theil der jüngeren bisherigen Physici 
und Kreiswundärzte würde in die sanitätspolizeiliche Carridre eintreten 
können, während der grössere Theil seine forensischen Geschäfte bei- 
behielte. Wir stehen dabei freilich — abweichend von der Petition, 
welche auch Nichtmedicinern das Amt des Sapitätsbsamten einräumen 
will — auf dem Standpuncte, diese Stellung vorläufg nur Aerzten 
von Fach zu gestatten. Wir räumen dabei gern ein, dass besonders 
unter den Chemikern, hie und da wohl auch bei Technikern und 
Architeeten, sich zur prastischen sanitätspolizeilichen Thätigkeit gunz 
besonders qualifieirte Männer finden werden, jedoch dürfte das Interesse, 
welches diese Stände an der Sanitätspolizei nehmen, wohl ein ex- 
esptionelles sein. Während unsore Diseiplin von jeher je nach dem 
Grade ihrer Ausbildung die Aerzte beschäftigte, datirt die Theilsahme 
der anderen Stände, besonders der Techniker, doch erst aus der aller- 
neuesten Zeit, und wir prätendiren nicht zu viel für den ärztlichen 
Stand, wenn wir behaupten, dass dem nach heutiger Art ausgebildeten 
Mediciner es relativ am leichtesten ist, sich die Qualitäten eines guten 
Sanitätsbeamten anzueignen. Man missverstehe uns jedoch nicht, als 
wollten wir die Mitwirkung der Chemiker, Techniker etc. von den Sa- 
nitätsbehörden ausschliessen; wir halten die Theilnahme derselben, so- 
wie der ‚Juristen, für absolut erforderlich, und würden ihnen in einer 
Contralbehörde auch, so viel es angeht, in den Communen ihre Stelle 
anweisen. Die Stellung der eigentlich sogenannten Sanitätsbeamten 
würden wir aber mindestens s0 lange den Aesrzten vorbehalten, bis die 
Sanitätspolizei als besondere Diseiplin sich einer sorgfültigen Pflege auf 
den Universitäten und anderen höheren Lehrsnatalten erfreut, In England 
sind übrigens meines Wissens die Officers of health, welche den lo- 
cealen Sanitätsämtern zur Seite stehen, Alle Aerzte, und wenn ich 
nicht irre, sogar mit der Befagniss, Privatprazis zu treiben. 

Ein zweiter Punet, den wir bei einer Medicinalreform scharf in's 
Auge fassen wlirden, wäre die Veränderung des bisher in Preussen be- 
stehenden ummatüirlichen Rossertverhältnisses. Wie bekannt, ressor- 
tirt das Medicinalwesen in Preussen von dem Ministerium des Caltus 
und des Unterrichtes, was jedoch nicht immer der Fall war. Zur Zeit 
der Herrschaft der Medicinnlordnung vom Jahre 1725 war der Minister 
des Innern der Chef der Sanitätsverwaltung; am 16. December 1808 
wurde zum ersten Male eine besondere Abtheilung für das Medicinal- 
wesen im Ministerium des Innern errichtet. Erst mit der am 9. No- 
vember 1817 erfolgten Bildung des Cultasministeriums fand eine thell- 
weise Uebertragung des Medicinaldepartements an den Cultusminister 
statt, die am 29. Jannar 1825 schärfer abgegrenzt wurde, und erst 
seit dem 22. Juni 1849 ist dieses Departernent ganz dem Unterrichts- 
ministerium überwiesen Y, Der Cultusminister wird unterstützt und 
vertreten durch seinen Unterstaatssecretär, dem vier rortragende Räthe 
als Fachmänner zur Seite stehen. In jeder Prorinziallauptatadt be- 
steht seit dem 23. October 1817 an der Seite des Überpräsidenten ein 
Provinzial-Medieinaleollegiem als rein wissenschaftlich und technisch 
rathgebende Behörde für die Regierung und die Gerichte *®). Bei den 
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einzelnen Regierungen fungirt hingegen ein Medicinalrath zur Bearbei- 
tung der gesammten Sanitätspolizei, dieser int jedoch der Abtheilung 
des Innern zugewiesen; im Kreise sind der Physicus und der Kreis- 
wundarzt dem Landrathe zur Seite gestellt; sowie die Armenärzte den 
Localpolizeibehörden. Aus dieser ganz oberflächlichen Skizze ist schon 
zu entnehmen, wie wenig die centrale Leitung mit der peripherischen 
harmonirt. Es ist gar nicht abzusehen, warum nicht das Medicinal- 
wesen dem Ministerium des Innern beigegeben wird, da es sich dabei 
lediglich um einen inneren Verwaltungszweig handelt, der mit dem 
Cultusministerium absolut Nichts zu thun hat. Wir können den Grund, 
warum dieses unnatürliche Verhältniss Platz gegriffen hat, nur darin 
finden, dass man wohl früher geglaubt hst, die medicinische Erziehung 
und der medicinische Unterricht müssten. weil auf denselben Grund- 
lagen wie die anderen classischen Studienfücher beruhend, dem Unter- 
richtsministerium untergeordnet werden; indessen diese Praxis ist schon 
lange bei uns verlassen. So gut die Handels- und Gewerbeschulen 
vom Handelsministerium, die landwirthschaftlichen Institute vom Minister 
der Laudwirthschaft ressortiren, ebenso köunte der medieinische Unter- 
richt auch der Fürsorge des Ministeriums des Innern überlassen werden. 
Aber selbst wenn wir wegen der eigenthümlichen Stellung der Univer- 
sitäton das medieinische Unterrichtewesen dem Minister des Unterrichts 
erhalten wollten, so müsste dennoch die Ablösung der practischen Sa- 
nitätsgeschäfte son demselben erfolgen. — Die Ressortfrage ist keine 
kleinlicbe und gleichgültige, die mit Stillschweigen zu übergehen ist. 
Der Geist, der in einem Üultus- und Unterrichtsministerium herrschen 
muss, ist ein anderer, als welcher für das Medicinalwesen passt; während 
in dem Ersteren die Verfolgung, wern ich so angen darf, idealer Be- 
strebungen am Platze ist, hat es das Letztere mit der nüchternsten Ver- 
waltungsprasis zu thun. In England ist nach Aufhebung des General 
board of health im Jahre 1858 die oberste Leitung der öffentlichen 
Sanitätsplege den Principal secretaries of state, d. i. dem Ministerium 
des Innern übertragen, welches eine besondere Abtheilung für diese 
Geschäfte eingerichtet hat. In Belgien sind die Commissions mödienles 
provineiales dem Gouverneur der Provinz beigegeben, welcher dem 
Minister des Innern untergeordnet ist, und in Brlissel selbst ressortirt 
der Conseil supfrieur d’hygiöne publigue, die oberste Sanitätsbehöürde 
des Landes, gleichfalls vom Minister des Innern "). 

Diesen «wei Punoten würden wir noch einen dritten hinzufligen, 
über den die Uebereinatimmung mit der Petition wohl eine allgemeine 
genannt werden kann, d. i. die Bildung eines Centralamtes für öffent- 
liche Gosundheitspflege als höchster sanitätspolizeilicher Behörde, welche 
nicht blos aus Aersten bestehen darf, sondern in welcher Verwaltungs- 
beamte, Chemiker und Techniker gleichberechtigt Theil nehmen müssen. 
Hobrecht hat in seiner schon eitirten Schrift den Gegenstand so aun- 
führlich behandelt, dass wir nicht viel Worte dariiber zu machen haben, 
Die Theilnahme von Facheapacitäten auf dem Gebiete der Chemie, 
Technologie und des Baufaches ist fir unsere Zwecks nicht blos un- 
entbehrlich, soudern sie wird vorzüglich geeignet sein, im grösseren 
Publicum ein erhöhtes Interesse an der staatlichen Gesundheitapflege 
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Feuilleton. 
Nach Reichenhall 


Yon 
Dr. Al. Göschen. 

Am 1. Augast, dem letzten der glühend-heissen Tage des ver- 
gangenen Sommers, vertrauten wir uns wieder der Berlin- Leipziger 
Eisenbahn an, um die gewohnte Fahrt nach Reichenhall anzutreten. 
Die Abreise geschah unter dem erschütternden Eindruck von dem eben 
so jüh erfolgten Tode eines hochgeehrten Collegen, des Prof, Böhm, 
und in Gesellschaft meines verehrten Lehrers, des würdigen Jüngken, 
den, wie mich nach Reichenhall, seit einer langen Reihe von Jahren 
der August dem benachbarten Ischl zuführt, Bald zogen von allen 
vier Windseiten her drohende Gewitterwolken auf, deren gewaltsame 
Entladung jenseits Wittenberg der schmachtenden Menschheit und 
der ansgedorrten Natur endlich mit der so lange ersehnten Abkühlung 
Erfrischung und Erqwickung brachte, 80 hätten wir denn in ange- 
nehmster Weise die Fahrt nach München zurücklegen können, wenn 
nieht — num wenn nicht die verschiedenen Eisenbahndireetionen es 
sich zur Aufgabe stellten, dem Reisenden die Reisefreude unch Mög- 
lichkeit zu trüben, ihm systematisch das Gefühl gewöhnlichster Behag- 
lichkeit unmöglich zu machen. Viele der geehrten Leser werden mit- 
leidig lüchelnd die Achseln zucken über den Thoren, der den Kampf 
gegen die Leiter der gewinnreichsten Industrie unseres Jahrhunderts 
wieder mal aufnimmt, den Kampf, der bei der augenscheinlich ganz 
ı be’fharen Harthörigkeit derselben und bei der schonungsvollen Rück- 


sicht, die ihnen Seitens der Aufsichtsbehörden zu Theil wird, ziemlich 
vergeblich und folgenlos erscheint. Den Bahndirectoren, und leider 
nicht blos denen der Privatunternehmungen, bleibt nach wie vor das 
Publicum die zu melkende Kuh, deren providentielle Bestimmung einzig 
und allein die ist, die Gefässe der Einnahmen und Dividenden über- 
Hiessen zu machen. Ob ihm dabei die Lust verkümmert, die Galle 
aufgeregt wird, ob os sich den verschiedensten Schädlichkeiten aussetzen 
muss, das kommt durchaus nicht in Betracht. Das lebende Pacquet 
wird von Station zu Station befürdert — voilä tout! Und wenn ich 
nun doch das uft gehörte Klagelied auf's Neue anstimme, s0 geschicht 
es, weil es meiner Meinung nach recht eigentlich Pflicht der Aerzte 
ist, hier wieder und wieder für die Interessen des Publicums, für die 
gerechten Ansprüche, die es machen kann, einzutreten, weil es sich in 
der That nicht blos um die verkümmerte Annehmlichkeit der Reisenden 
handelt, sondern ganz bestimmt um ihr körperliches Wohl, um die Ge- 
führdung ihrer Gesundheit und weil das ganz besonders gilt von den 
vielen, vielen Tausenden, die während der Sommermonate um ihrer 
körperlichen Leiden willen weite Fahrten nach allen Richtungen der 
Welt hin unternehmen, schwere Opfer sich und ihren Familien damit 
auflegend. Zu ihren Gansten will such ich nochmal die alte Klage- 
melodie anstimmen, und ihr aus neuester eigener Eriahrung einen Text 
unterlegen, »uch auf die allerdings wahrscheinliche Gefahr hin, dass 
such jetzt es wieder verhallt und verklingt in die leere Luft hinaus. 
Man macht gegenwärtig allüberall gewaltige Anläufe, um durch Ein- 
führung einer geordneten Sanitätspolizei die Menschen vor den schäd- 
lichen Einflüssen engen Zusammenlebens, vor den Nachtheilen unge- 
sunder Bodenverhältninse, vor den Gefahren langsam dahin flessender 
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einzuflössen und dadurch einen segensreichen Aufschwung derselben 
herbeizuführen. — Bei den einzelnen in der Petition dem Centralamte 
zugedachten Beschäftigungen möchte ich die Position ad d), betreffend 
die Heranbildung, Prüfung und Anstellung tüchtiger Gesundheitsbeamten 
anders gefasst wissen, Wir glauben den Passus richtig verstanden zu 
haben, wenn wir annehmen, dass die Herren Petenten damit ausdrücken 
wollten, dass das Centralamt blos darüber zu wachen haben soll, dass 
Sanitätsbeamte gebildet, geprüft und angestellt werden, nicht aber, dass 
es diese Funetionen selbst übernehme. Die Fassung ist unklar, »o 
dass ein Missverständniss leicht möglich ist; besonders würde dieses in 
Bezug auf die Anstellung von Gewicht sein, falls die Ernennung der 
Personen direet von dieser Behörde ausgehen soll. Wir würden uns 
dagegen erklären müssen; es lüsst sich indessen über diese Frage, die 
mit der Frage, wer die Besoldung der Beamten zu übernelimen hat, 
zusammenhängt, ebenso wenig wie über die Behördenorganisation im 
Einzelnen heute aus den oben angeführten Gründen etwas bestimmtes 
beantragen; wir missen die Befugnisse und die Gestaltung der Ge- 
meinden und Kreise näher kennen, bevor wir urtheilen können, ob es 
sich empfiehlt, ibnen die Wahl der Sanitätsbeamten selbst zu lber- 
lassen. Principiell würden wir uns für die Letztere aussprechen; sie 
hat grosse Vorzüge vor der einseitigen Ernennung durch die Regierung; 
indessen ist diess eine untergeordnete Frage, welche die legislativen 
Factoren nach ihrem Geschmacke beantworten mögen. Die Prüfung 
der Sanitütsbeamten möchten wir hingegen dem Centralamte, respective 
einem Theile seiner Mitglieder direot übertragen. Zu Examinatoren in 
einem Verwaltungsfache eignen sich nur Männer, welche dauernd mit 
dem practischen Leben in Berührung kommen und die Dinge auch an 
der Hand der Erfahrung beurtheilen; sie kennen am besten die An- 
forderungen, welche Gemeinde und Kreis täglich an den Beamten stellen, 
und sind daher den Universitätslehrern vorzuziehen. 

Hiermit wäre dasjenige erschöpft, was wir über die vorliegende 
Petition vorzubringen hatten; wir mussten darauf aufmerksam machen, 
dass eine theilweise Aenderung der Medieinalgenetzgebung und ganz beson- 
ders auch die Einführung der grossen politischen Reorganisationen vor- 
hergehen müssen, bevor wir auch nur Grundzüge einer Reorganisation 
der Medicivaibehörden im Einzelnen entwerfen künnen. Damit haben 
wir aber keineswegs beabsichtigt, eine Verschleppung dieser so hoch- 
wichtigen Reform ad calendas graecas zu befürworten, sondern glauben 
nur unser Schertlein daru beigetragen zu haben, den Gegenstand bis 
zu seiner befriedigenden Lösung auf der Tagesordnung zu erhalten. 
Trennung der gerichtlichen Medicin von der Sanitätspoli- 
zei, Uebergaug der letzteren an das Ministerium des Innern 
und Bildung eines Centralamtes aus Aerzten, Technikern, 
Chemikern etc., diess sind diejenigen Forderungen, welche wir einer 
einzusetzenden Sachverständigencommission zur Ausarbeitung eines Ent- 
wurfes als feststehende Ansichten des ärztlichen Standes entgegenzuhalten 
haben und auf deren niegreiche Durchführung wir unsere ganze Kraft 
und unseren ganzen Einfluss verwenden müssen. 


Das 


Von 
Dr. Müller in Minden. 
(Foriselzung aus No. 43.) 


Wurstgift 


3. Gruppe von Fällen. 

Die Ansichten der Autoren darüber, ob der Genuss kranker 
Tbiere dem Menschen schade oder nicht schade, sind bekanntlich schr 
verschieden. Renault, Director der Thierareneischule zu Alfort, 
stellte die Behauptung auf, dass das Fleisch kranker Thiere ohne Nach- 
theil genossen werden könne und dass die Siedhitze vollends die an- 
steckende Eigenschaft der etwa schädlichen Potenzen zerstöre. Eine 
grosse Anzahl Sachverständiger schloss sich der Ansicht Renault’s 
an, unter diesen besonders hervorragend Dr. Albers. Derselbe glaubt, 
dass die nach dem Genusse vom Fleische Milzbrandkranker Thiere 
beobachteten üblen Zufälle weit cher der Fäulniss, in der dns Fleisch 
»ur Zeit des Genusses aich befand, zuzuschreiben seien, Ist nur das 
faule Fleisch genossen, hat aber keine Berührung mit demselben Statt 
gefunden, so soll nach seiner Ansicht niemals hiernach der characte- 
ristische Milzbrandearbunkel entstehen, sondern „‚die Erscheinungen 
werden denen gleichen, wie sie das Wurst- und Käsegift erzeugen, ohne 
dass sich das giftige Prineip wie bei Milsbrandansteckung als brandige 
Pustel au’ die Hautfläche oder als wulzige Masse im peripherischen 
Zeilgewebe absetzt‘‘ '). Kreisphysieus Meyer in Creuzberg beobachtete 
einen Fall, in dem von 72 Personen, die von dem Fleische einer wegen 
Milzbrand getödteten Kuh gegessen, nur diejenigen erkrankten, welche 
in Berührung mit dem Thiere getreten waren, Die übrigen 67 blieben 
gesund’), Wenn nun auch die Literatar dieses wichtigen Gegenstandes 
zahlreiche Beispiele aufzuweisen hat, die darthun, dass der Genuss 
solchen Fleisches nicht schadete ®), so fehlt es andererseits doch auch 
nicht an Fällen, die zur grüssten Vorsicht mahnen und das Gesetz als 
sehr weise erscheinen lassen, welches den Verkauf des Fleisches von 
Thieren, die an Milzbrand, I,angenseuwche und Wuthkrankheit gelitten, 
strenge verbietet %. Zahlreiche Versuche wurden, um diese wichtige 
Frage zu entscheiden, an Thieren angestellt, Warum dieselben — 
namentlich in ihrer Anwendung auf den Menschen — nicht entscheidend 
sein können, wurde bereits oben auseinanderzusetzen versucht. Inter- 
essant und durchaus hierher gehörig ist die Beobachtung, welche man 
bei diesen Versuchen wiederholt machte, dass das Fleisch kranker, 
selbst milzbrundkranker Thiere, wenn es nur gehörig gepresst und vom 
Blute möglichst befreit war, ohne Schaden von Thier und Mensch ge- 
nossen wurde; dass das Blut und die Eingeweide aber — und daher 
auch besonders Blut- und Leberwürste, welche aus denselbon angefer- 
tigt waren — die schädlichaten, ja tödtliche Folgen durch ihren Genuss 
herbeifilhrten. Nachdem Dr, Albert selbst vom Fleische an Lungen- 
setiche crepirter Rinder experimenti causa gegessen und zwar olıne 

'; Rust, Magazin Did, 66, He 9. . 

*, Rust, Magazin Bd. 58, Heft 2, 184, 

') Honke's Zeitschrifi, Jahrg. 22, 3. Heft, pag. 185 — 187. 

* Die IreMiche Abhandlung von Schwebis, V.-Jahrscht. f, ger. Med, Vil., I, 
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unreiner Gewässer, vor dem Genuss schlechten Trinkwassers und was 


Alles sonst dahin gehört, zu bewahren und zu schützen. Da sollte 
man doch um so mehr Neigung zeigen, practisch die bessernde, hel- 
fende Hand nach allen den Seiten auszustrecken und kräfig wirken 
zu lassen, wo augenblieklich und leicht geholfen werden kann, wo man 
Hunderttausenden nlitzt, ohne irgend Jemandes Interessen wesentlich zu 
schädigen. Dahin rechne ich eine strenge Veberwachung der Eisen- 
bahnen und denke dabei, wenn gleich eine eingehende Besprechung 
nach dieser Richtung mir heute fern liegt, auch an die traurige Lage 
der untersten (lassen der Bahnbeamten, mit der in ursächlichen Zu- 
sammenhang doch wohl manche Unglücksfälle en gros zu bringen sind, 
Die diesjährige No, 12 der Gartenlanbe liefert wieder einen bier ein- 
schlagenden eclatanten Beweis. 

Und nun zu meinen Erfahrungen aus dem letztvergangenen Sommer. 
Wie schon seit mehreren ‚Jahren hatte ich die Tour Berlin-Leipzig- 
Eger-München gowäblt, zu der man darchgehende Billets in Berlin er- 
hält, und welche ich an sich für die beste, angenshmste halte, die 
auch noch dazu um einige Thaler billiger ist, als jede andere. Vielleicht 
ist es deshalb, dass man auf ihr die Reisenden ganz besonders be- 
helligt, vielleicht will man ihnen die Ersparung verleiden, damit sie in 
Zukunft lieber die alte, grosse Strasse Hof-Bamberg ziehen. Die 
Fahrt ist eine kurze. Mittags um 12°,/, Uhr besteigt man in Berlin 
den Waggon und anderen Morgens 9 Uhr kommt man In München an. 
Natürlich begegnet den Reisenden auf dieser Tour, was ihnen auf allen 
anderen beschieden ist, sie werden möglichst vielköpfig in die Wagen 
eingepfercht, zunichse — Berlin-Leipiig — zum Theil auch noch 
in alte, abgenutzte, schmutzige, 


die lüngst aus Verkehr gesetzt . 


sein sollten (ich hebe hervor, dass ich vom vorigen Sommer rede), 
Schon diess ist in den heissesten Monaten unerträglich, wird «s in 
erhöhtem Maasse für Kranke, deren Zahl gerade in ihnen s0 gross ist. 
Es gereicht das entschieden der Gesundheit zum Nachtheil, von 
der Bequemlichkeit ganz und gar abgesehen, und dem gegenüber heist 
es gewiss kein zu grosses Üpfer verlangen, wenn man den Bahndirec- 
tionen zumuthet, gerade in der heissen Jahreszeit den Hanptzügen ein 
paar Wagen mehr anzuhängen oder wenigstens den Conducteuren auf- 
zugeben, das Publicum auf die ia Dienst gestellten zweckmässig zu 
vertheilen, sich nicht darauf zu eapriciren, nur erst ein Conpde zu 
füllen, damit die armen Reisenden Jann schon auf der nlichsten 
Station mit neidischen Blicken in halb oder ganz loere Couptes 
sehen. Es ist in jlngster Zeit erst wieder den Staatsdirectionen 
befohlen, den anderen dringend an's Herz gelegt, im Interesse 
der ärmeren Bevölkerung überall Wagen 4. Classe einzuführen; man 
hat angeordnet, dass auch für den Train 3, Classe Coupdes für Nicht- 
raucher eingerichtet werden, weil man sich doch nicht länger der Ein- 
sicht verschliessen konnte, dass die Lungen Unbemittelter absolut nicht 
mehr Capacität haben als die der Reichen, und ihnen deshaib unter 
Umständen ebenso leicht wie diesen der Qualm noch dazu besonders 
schlechten Tabaks nachtheilig wird. Legten sich nun die Direetionen 
der Stnatabahnen die Pflicht auf, fernerhin die Menschheit in der 
heissen Jahreszeit nicht absolut zu 8 Personen in einen Waggen ein- 
zuschnchteln, so würde bald such auf den Privatbahnen das Gleiche 
geschehen müssen, und es würde in der That dadurch die Dividende 
nicht sehr geschmälert werden. Sehr ernst zu nehmen sind die fol- 
genden Vebelstände, Es hiesse, wie mich däucht, nicht zu viel ver- 
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irgend welchen Schaden, nachdem auch Hunde von demselben Fleische 
ohne Nachtheil gefressen, liess er Würste von demselben Fleische an- 
fertigen mit dem Biute, mit dem Erandate ans der Brusthöhle und 
mit Theilen der Nieren und der Leber. Sämmtliche Versuchsthiere 
bekamen kurze Zeit, nachdem sie davon gefressen, heftiges Erbrechen, 
wodurch das Genossene wieder ausgeworfen wurde. Trotzdem hielt 
Körperschwäche und Appetitlosigkeit noch mehrere Tage an, bis sich 
die Thiere vollkommen wieder erholten. Vom Fleische eines au Milz- 
brand erepirten Ochsen frassen zwei Hunde ohne schädliche Folgen '). 
Die von demselben Fleische gemachten Blut- und Leberwürste liess 
der eine stohen, der andere frass etwas davon und brach ea sofort 
wieder aus. Ein Schwein frass eine Wurst von demselben Fleische 
und crepirte, nachdem es 3 Tage lang in einem beständig soporösen 
Zustande gelegen hatte. Dagegen blieben zwei andere Schweine, welche 
von dem Fleische desselben Viehes gefressen, ganz gesund *). Ferner 
waren von einem milrbrandkranken Ochsen das Fleisch und die Würste 
verkauft worden. Alle Personen, welche von dem Fleische gegessen, 
blieben gesund; jene dagegen, welche die Würste verzehrt hatten, 7 an 
der Zahl, wurden krank und starben, die Einen schr bald nach «dem 
Genuss unter Erbrechen und Convulsionen, die Anderen später unter 
den Erscheinungen des Faulfebers ”). Einen ganz ähulichen Fall ent- 
halten die Mittheilungen aus der thierärztlichen Praxis von Gerlach. 
V, Jahrgang. 1859. 

Aus den Beobachtungen mehrerer Forscher, namentlich aus denen 
des Dr, Costu ®, des Dr. Kern 9, des Dr. Stahl ®), des Dr. Albers”), 
Rosenthal) und des Dr. Albert”), habe ich die Symptome des 
Krankheitsbildes dieser Vergiftung zusammenzustellen versucht. 


Costu. Es erkrankten nach dem Genuss des 


Fleisches eines milzbrandkranken Kalbes 50 Pers. Es starben 1. 


Kern. Es erkrankten nach dem Genuss des 

Fleisches eines milzbraudkranken Kalbes mehrere „ ” 3. 
Stahl. Es erkrankten nach dem Genuss des 

Fleisches eines milzbrandkranken Binde 30 u nn 1, 
Albers, Es erkrankten nach dem Genuss des 


Fleisches eines milxbrandkranken Ochsen re Pr 2 
Bosenthal. Eserkrankten nach dem Genuss dus 
Fleisches eines milzbrandkranken Rindes 
Albert. Es erkrankten nach dem Genuss den 

Fleisches eines milzbrandkranken Schweines 3 u sm 3. 


Es erkrankten nach dem Genuss des Fleisches 
milzbrandkranker Thiere über . + 92 Pers. Es starben 10, 
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langt, wenn man den von Berlin bis München Durchreisenden auch 
durchgehende Wagen zur Verfügung stellte, wie das im ersten Jahre 
der Eröffnung der Tour Berlin-Leipeig Eger-Mlinchen auch geschah. 
Jetzt bereitet man ihnen das Vergnügen, im Laufe der 20 Stunden 
wenigstens 4 Mal umzusteigen: auf den 2 Bahnhöfen in Leiprig, in 
Reichenbach, in Eger, und Unglücklichen, die durchaus nur in Coupdes 
für Nichtraucher existiren können, lächelt dieses Glück auch wohl nech 
öfter, weil man es gerade an solchen Coupdes anch für die einzeinen 
Abtheilungen des Weges fehlen lässt, Hierbei handelt es sich nun 
nicht um die Bequemlichkeit, obschon auch sie immerhin Berücksich- 
tigung verdiente. Die bezeichnete Tour führt im Sommer ganz vor- 
zugsweise viele Kranke Bädern und climatischen Curorten zu, von 
Elster im Voigtlaude an bis zu den eüdlichsten Puncten Deutschlands 
und der Schweiz, unter ilmen viele sehr ernsthaft Leidende, Für diese 
ist es wahrhaftig kein Spass, in spütester Abendstundo in Reichenbach 
den Wagen zu verlassen und en plein air auf den Dresdener Zug zu 
warten, um mitten in der Nacht demselben Geschick in Eger ausgesetzt 
zu sein. Dem gegenüber ist es wahrhaftig nicht zu viel verlangt, 
wenn man | oder 2 durchgehende Wagen mindestens von Leipzig bi« 
München verlangt, wobei einzig und allein in Reichenbach ein Um- 
rangiren der Wagen nüthig wäre, das bei richtiger Disposition so 
leicht und schnell zu bewerkstelligen ist. Die engere oder weitere 
Verbindung deutscher Staaten und Stäätchen könnte doch auch wohl 
die gute Folge haben, dass »ich @in paar Bisenbahndireetionen einigen, 
ihre Wagen hin und her durchgehen zu lassen und sich zu gemein- 
schaftlichem Tragen der unbodentenden Mehrkosten zu verbinden. Wenn 
es nicht geschieht, ist das nur deutsche Schwerfälligkeit, oder Mangel 


Der Eintritt der Krankhsitserscheinungen wird angegeben, als: 
„unmittelbar nach der Mahlzeit,'* oder als „sehr bald nach der Mahl- 
zeit‘* erfolgt. Dauer der Krankheit 2—3 Tage, meistens sine Woche. 
Bisweilen schleppte sich die Krankheit 14 Tage lang hin. In allen 
diesen Fällen werden die Symptome mit grosser Uebereinstimmung 
angeführt: 

1. In den Digestionsorganen. 

Uobeikeit, Aufstossen, Erbrechen, Appetitlosigkeit, Durst, Druck 
in der Magengegend, Leibschmerzen; Zunge gelblichbraun belegt und 
trocken. Der Leib ist sehr aufgetrieben, gespannt, schmerzhaft. Der 
Durchfall ist heftig, bisweilen blutig, Die Ausleerungen sind sehr 
stinkend. Wenn dieser Symptomeneomplex auch in Manchem Aehnlich- 
keit hat mit dem der Wurstvergiftung, so weicht er doch in vielen 
Erscheinungen davon wesentlich ab. Es fehlt die Röthe in der Mund- 
und Rachenhöhle, es fehlt die stark ausgebildete Obstruction (hier sogar 
Diarrhöe). Bei Wurstvergiftung ist der Leib weich, selten aufgetrieben, 
in der Regel schmerzloa. 


2. In den Respirationsurganen, 


Nur in einzelnen Füllen ist das Athmen sehr beschleunigt und 
erschwert. Niemals Heiserkeit, niemals Crouphnaten. 


3. In den Circulationsorganen. 
Der Puls ist von Anfang an klein, schwach, frequent. Der Herz- 
schlag schwach, aber häufig. Bei allen Kranken wurde ein heberhafter 
Zustand oder lebhaftes Fieber beobachtet. 


4. Im Nervengebiete. 


Sehr früh stellt sich Fingenommenbheit des Kopfes, Unruhe, grosse 
Angst, Präcordialangst, Schwindel, grosse Hinfälligkeit und ein ohn- 
machtähnlicher Zustand ein. Der Schlaf ist unruhig und ängstlich. 
Die Physiognomie ist verändert, die Gesichtsfarbe bleigrau, die Augen 
eingefallen, das Bewusstsein meistens gotrübt. In den schlimmen Fällen 
Delirien, Sopor, Tod. Letzterer erfolgt im Zustande Ausserster Schwäche, 
schr hünfig unter Conrulsionen. 

In den meisten Mittheilungen finde ich des Harns nicht gedacht. 
In einigen Fällen wird er bezeichnet als sparsam, roth, fammig. Die 
Hant ist meistens heiss. 

Die Achsel- und Leistendrüsen sind in manchen Fällen ange- 
schwollen,. In einem Falle wurde Rothlauf und Geschwulst am Halse 
beobachtet; in diesem Falle hatte aber Berührung des erepirten Viehes 
stattgefunden, was in keiner der anderen Mittheilungen geschehen. 
Es unterscheiden sich durch das Fehlen der Pustula maligna, durch 
das Fehlen des Rothlaufes und der Geschwulst am Halse, durch das 
weit frühere Eintreten der Krankheitserscheinungen die zusammen ge- 
stellten Fälle von jenen gewöhnlichen, in denen durch Berührung des 
milzbrandkrauken Viehes Ansteckung stattgefunden. Im letzteren Falle 
troten die bedenklichen Erscheinungen oft genng erst 2—3 Tage nach 
der Eindringung des Contagiums auf. Ich fand in allen 89 Fällen 
Durchfall als hervorragendes Symptom angegeben. 

Der Seetionsbefund unterscheidet sich vun dem bei Wurstvergiftung 


an Einverständnias der Direetionen und kleinlichste Sparsamkeit? In 
Berlin weiss man duch Iereits, wie viele Personen durchfahrende sind, 
wie viele Coupdes man für sie braucht {nota bene ohne sie einzupöckeln), 
der Telegraph spielt so leicht und schnell, und =0 könnte, von der 
Stunde Aufenthalt in Leipzig ganz abgesehen, der Zug von dort nach 
Reichenbach - Eger - München bequemlichat und rechtzeitig umrangirt 
werden und viele Kranke blieben vor argen Erkältungen verschont, 
die sie nneh im vorigen Jahre auf die Rücksichtslusigkeit der Babn- 
verwaltungen zurückzuführen hatten. Lebrigens mögen sich die Rei- 
senden, welche die grosse Tour Hof-Bamberg-München wählen, nicht 
einbilden, dass sie für ihre Thaler mehr ganz unbechelligt bleiben, 
dafür, dass auch ihre Räume nicht ia den Himmel wachsen, wird 
freundlichst Sorge getragen. Durchgehende Wagen giebt as bis Aug 
burg freilich, aber, da der Zwischenverkehr von Hof an ein sehr fre- 
quenter jat, werden auch diese, so weit sie nicht von Anfang der 
Reise an vollgepfropft sind, immer wieder gefüllt und die in ruhigem 
Besitz sich Wähnenden durch Ab- und Zugang anf den Zwischen- 
stationen in dauernder Belästigung erhalten, was, namentlich in der 
Nacht, die Annehmlichkeit der Reise schwerlich vermehrt. Indess 
die Bahndirection spart doch ein paur Wagen und das Publieum Ist 
ja eben nur da — zum Zahlen. Möchte man doch beim nahenden 
Sommer alle die Rücksichtslosigkeiten, denen man auf den Eisenbahnen 
ausgeaatzt ist, recht oft und recht laut wiederholen, viele Tropfen 
höhlen ja, wie das Sprichwort sagt, den hürtesten Felsen endlich aus, 
(Fortsetzung folgt.) 
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angegebonen dadurch, dass die Leichen grosse Neigung zur Fäulniss 
zeigen und «ass die Muskelstsrre fehlt. Das Blut ist bald aufgelöst, 
bald pechschwarz, theerartig. Der Magen und der Darncanal zeigt 
viele und grosse Ecchymosen, 

Aus dem Angegebenen erhellt, dass dieses Krankheitsbild, obwohl 
es mit dem der Wurstverziftung einiges Verwandte hat, doch in aelır 
vielen Zügen daron wesentlich verschieden ist. Von den so charscte- 
ristischen neuroparalytischen Erscheinungen finden wir hier wenig oder 
gar nichts. Das ganze Bild trägt weit mehr den typhoiden Character 
und gleicht weit mehr dem bei Erkrankung durch Fäulnissgift, als 
dem durch Erkrankung nach dem Genuss verdorbener Würste entstan- 
denen Symptomencomplexe. 

Besonders hervorheben möchte ich hier noch zwei Beobachtungen, 
welche beide an Patienten angestellt wurden, die durch den Genuss 
des Fleisches von einem milrbrandkranken Schweine erkrankt waren. 
In dem von Dr. Albert mitgetheilten Falle zeigte sich schon einige 
Stunden nach der Mahlzeit ein übler Geschmack, Blähungen, Uebel- 
keit, Schwere und Abgeschlagenheit der Glieder, Erbrechen, Durchfall 
und tödtliche Schwäche, die am fulgenden Tage mit dem Tode endigte. 
In einem anderen, ähnlichen Falle starb der Familienrater plötzlich 
unter Convulsionen, die eine Tochter 13 Tage nach dem Genuss. 
Sämmtliche Erkrankte littten an einem Zustande, dessen Symptome 
leider nicht detaillirt angegeben, dessen Character aber vom Beob- 
achter als Faulfieber ausdrücklich bessichnet wird. 

Wir werden wohl keinen Fehlschluss thun, wenn wir sagen, es 
fehlen in all diesen Fällen durchaus die bekannten Erscheinungen der 
Vergiftung durch Wursigift. Hat aber der Genuss des Fleisches von 
Schweinen, die notorisch an Milzbrand gelitten, nicht jene Symptome 
hervorgerufen, welche dem Dotulismus eigen sind, #0 ist die günzliche 
Haltlosigkeit der Hypothese Jener erwiesen, die wie Dr. Niedner und 
Andere behaupten wollen, dass jenes Schweine, von denen die giftigen 
Würste abstammten, an Milzbrand (wildem Feuer) gelitten und dass 
Fleisch, respective die Würste, nur der Träger dieses specifischen Con- 
tarioms gewesen seien. 

Schon oben wurde angeführt, dass unter all den vorliegenden 
Fällen von Wurstvergiftung nur in zwei Fällen die Gesundheit des 
Schweines in Frage gestellt sei. In dem einen Falle (Kerner’s 
16. Falle) heisst os, das Schwein habe nach der Aussage des Fieischers 
eine Geschwulst am Halse gehabt, aus welcher 2 Unzen Materie ge- 
flossen. Ausdrücklich ist angeführt, „eine Krankheit herrschte damals 
unter den Schweinen nicht.‘ Die nach dem Genuss dieser Wiirste auf- 
tretenden Symptome sind durchaus nicht von den bekannten, bei Wurst- 
vergiftung beobachteten Erscheinungen verschieden. Es ist daher wohl 
weit richtiger, anzunehmen, dass die nachfolgende Erkrankung nicht 
eine Folge der Krankheit des Schweines, sondern vielmehr eins Folge 
der Verderbniss des Blutes und Fettes gewesen, welches man bei 
warmer Witterung (im Mai) bis zum anderen Tage aufbewahrte und 
welches dadarch in einen der Zersetzung nahen Zustand gebracht war, 
Wäre die Krankheit des Thieres die schädliche Potenz in diesem Falle 
gewesen, so würden gewiss nicht 3 Tage lang ohne allen Schaden die 
frischen Würste gegessen worden sein. Erst diejenigen Würste, welche 
4 Tage lang der warmen Witterung ausgesetzt gewesen, brachten Ver- 
giftungssyiınjtome hervor. Sie schmeckten widrig und schimmlig. 

Is dem anderen Falle (Kerner’s 8, Falle) soll das Blut des 
Schweines ungewöhnlich schwarz gewesen, auch durch das Kochen der 
Würste nicht dick geworden sein. Die Würste wurden nicht geränchert, 
sondern blieben (im Mai des heissen Sommers 1811) 3 Tage lang in 
einer Kammer aufbewahrt, ehe sie gegessen wurden. Die Vergiftungs- 
symptome waren dieselben, wie in anderen Fällen. 

So kann in keinem der vorliegenden Fälle nachgewiesen werden, 
dass eine Krankheit der Schlachtthiere bestanden habe, welche selbst 
möglicher Weise den Grund zu Krankheitserscheinungen, wie wir sie 
hier beobachtet, hätte legen können. Vmnss dns Krankheitsbild des 
Botnlismus einige Züge gemein hat mit dem Symptomencompleze, wie 
er beim Milzbrande (bei dem wilden Feuer) der Schweine auftritt, be- 
rechtigt gewiss nicht za dem Schlusse der Identität oder auch nur der 
Verwandtschaft beider Zustände, 

Wiederholen wir es in Kürze nochmals. Dass nicht durch die 
Krankheit der Schlachthiere, sondern ganz allein durch die allmälig 
stattindende Zersetzung der Wurst das Gift erzeugt wurde, geht aus 
dem Umstande hervor: 

1) dass das Fleisch dieser Thiere ohne allen Schaden verzehrt wurde, 

2) dass nicht alle von ein und demselben ‘Thiere gemachten Würste 
"giftige Wirkungen zeigten, sondern nur einzelne, oft nur eine, die 
dickate oder die letzte; 

3; dass oft sogar nicht einmal die ganze Masse der Wurst schäd- 
lieh wirkte, sondern nur einzelne Theile derselben, namentlich die Mitte. 

(Fortsetzung folgt.) 





Weitere Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des 
Thebains, 


Von 
C. Ph. Falck in Marburg. 


Meine im September 1869 an die geehrte Redattion dieser Zeit- 
schrift abgesandte Abhandlung über die Wirkungen des Thebains war 
im Januar dieses Jahres noch nicht ganz gedruckt erschienen, ala 
das I. Haft des 153. Bandes der von Wöhler, Liebig und Kopp 
redigirten Annalen der Chemie und Pharmacie und damit eine von 
Dre. Otto Hesse verfasste Abhandlung mit dem Titel: „Beitrag zur 
Kenntniss der Opiumbasen‘ ausgegeben wurde. Bei der Lestüre dieser 
interessanten Abhandlung sah ich zunächst ein, dass Müller in seiner 
im Jahre 1868 geschriebenen Dissertation ") über das Thebain die 
damals vorliegenden Arbeiten der Chemiker über dieses Alkaloid mit 
Sachverstand beurtheilt hatte. Bein Ausspruch darüber Iautst also 9: 
„Unzweifelhaft lässt die chemische Kenntnis des Thebaios noch viel 
zu wünschen übrig. Das Verhalten des Alkaloids zu den Säuren ist 
nur sehr wenig aufgeklärt, und obwohl man weiss, dass es sich unter 
verschiedenen Einflüssen zersetzt und unter manchen Einflüssen leicht 
zersetzt, 50 hat man doch die Producte dieser Processe unverfolgt ge- 
lassen, nicht minder auch die Substitntionsproducte des Alkaloide, 
Diese Vernachlässigung des Stoffes von Beiten der Chemiker hat wohl 
nor io dem hohen Preise desselben ihren Grund. Auch wurden hier- 
durch bis vor Kurzem die ürztlichen Forscher, besonders die Physio- 
logen und Pharmacologen, abgehalten, eingehenders Untersuchungen 
über die Wirkung dieses Stoffes anzustellen, denn bis zum Jahre 1864 
wusste man über die Wirkung des Thebaius weiter nichts, als was 
Pelletier in den Jahren 1832 und 1835 darüber auf Grund zweier ” 
von Magendie angestellter Versuche veröffentlicht hat.“ 

Auch Herr Hesse, dem sicher die Müller'sche Dissertation 
nicht zu Händen kam, war der Meinung, dass das chemische Verhalten 
des Thebains noch nicht genügend studirt sei, und stellte es nach einer 
ganz neuen Methode dar, und da schon die oberflächlichste Betrachtung 
des neuen Prüparats Unterschiede von dem seit längerer Zeit in den 
Hnndel gebrachten Thebain erkennen liess, »0 hielt er eine neue 
Untersuchung, sowohl des unverbundenen Thebains, als auch einiger 
Verbindungen mit Säuren, einiger Thebainsalze, sowie der Umwandlangs- 
producte für unumgänglich geboten. Diese Arbeit führte Herr Hesse 
mit der ihm eigenen Präcision und Ausdauer ans, und die Ergebnisse 
seiner Untersuchung publieirte er in dem oben näher hezeichneten 
Aufsatz, der nicht nur für Chemiker, sondern auch für Pharmaoologen 
und andere ärztlichen Forscher vom grössten Interesse ist. 

Da mir nach dem sorgfültigsten Studium der erwähnten Abhand- 
lung Hesse's Zweifel darüber kamen, ob das von ihm dargestellte 
Thebain den thierischen Organismus in derselben Weise verändert, wie 
das schon länger im Handel befindliche Thebain, welches ich weiter 
unten Merck'sches Thebain nennen werde, und da ich wissen wollte, 
ob meine gerade mit diesem Thebain angestellten zahlreichen Thier- 
versuche auch fornerhin verwendbar wären, so wandte ich mich an 
Hrn. Dr. Otto Hesse mit der Bitte, mir zur Anstellung von Ver- 
gleichsversuchen eine kleine Menge des von ihm dargestellten Thebains 
zu überlassen. Mit der grössten Bereitwilligkeit gewährte Hr. Dr. Hesse 
meine Bitte und übersandte mir circa 2 Gramm des von ihm darge- 
stellten Präparate, wofür ich ihm meinen schuldigen Dank hiermit gern 
ausapreehe, 

Ich habe in dieser Zeitschrift (Jahrgang 1869, No. 39) über einen 
Versuch umständlich berichtet, der au einem männlichen, 28 Zollpfand 
schweren Hunde mit 0,3 Gramm Merek "schen Thebains angestellt warde, 
Es geschah dies, was ich hier nachträglich bemerke, am 2, Januar 
1569. Nach Empfang des von Hrn. Dr. Hesse mir gütigst zuge- 
sandten Thebains glaubte ich diesen bereits veräffentlichten Versuch 
zum Ausgang eines neuen Versuchs machen zu müssen oder, mit 
anderen Worten, in einen Parallelversuch verwandeln zu mlssen. 
Anlass dazu nahm ich aus dem Umstande, dass ich zur Zeit des 
Empfanges des von Hrn. Dr. Hosse eingesandten Thebains einen Hund 
in Futter hatte, der ebenfalls von mätnlichem Geschlecht war und ein 
Körpergewicht von etwa 27 Zollpfund darbot, Da ich nicht hoffen 
durfte, ein geeigneteres Thier als dieses zu dem gewünschten Vergleichs- 
versuche ohne aonderlichen Zeitverlust zu finden, ao beschloss ich, 
dasselbe mit 0,3 Gramin Hesse'schem Thebuin zu versehen und diese 
Dosis Gift geradoso wie bei dem am 2. Faunar 1569 angestellten Ver- 
suche mit verdlinnter reiner Chlorwasserstoffsäure zu lüsen und an der 
gleichnamigen Körperstelle zu applieiren. Dieser Entschluss kum am 
23. Januar 1570 in Gegenwart zweier llerren Zuhörer im hiesigen 

'} Dss Tnebsin, eine Monographie. Inuugural-Dissert, von F. W. Müller. Mar- 
burg 1868. #, 

730% 

’) An dieser Sielle hat die Müller’scho Disseriallon Druckfehler, die ich nicht 
weller Irsgen, sondern verbessern zu miissen glaube, 
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pharmseologischen Institute zur Ausführung und es wurde dabei fol- 
gendes Protocoll aufgenommen. 


Parallelversuch. 

10 Uhr 37 Minuten: Einspritzung einer Lösung von 0,3 Gramm 
Hasse’schem Thebain mit einer zur Lösung hinreichenden Menge ver- 
diinnter reiner Chlorwasserstofsäure in den Unterhautzellstoff des Kückens 
eines männlichen, 13,380 Gramm (26°, Zollpfund) schweren Hundes, 
der kurz vor dieser Operation 37,5°C. Körperwärme, in einer Minute 
16 Athemrüge und in einer balben Minute 32 Pulse hatte bemerken 
lassen. 

Unmittelbar nach der Einspritzung wird das Thier freigelassen; 
es ]äuft im Beobachtungszimmer umher und lässt nichts Abuormes be- 
merken. 

10 U. 46 M.: Oefteres Lecken mit der Zunge. 

10 U. 47 M.: Entleert Fäces. 

10 U. 48 M.: Entleert Urin und füngt jetzt an, mit steifen Hinter- 
beinen einher zu gehen; wird auch merklich unruhig. 

10 U. 49 M.: Stellt sich hin zum Kothentleeren, kann aber nichts 
los werden. 

ID UV. 51 M.: Zittert, läuft schr unruhig umher, macht mit der 
Zunge leckende Bewegungen, will sich auf den Hintern setzen, was 
ihm wegen Steifheit der Hinterbeine schwer wird. 

10 U. 53 M.: Da» Zittern wird stärker. 

10 U. 53M. 15 8.: Tetanur; dabei werden die Hinterbeine nach 
hinten ausgestreckt, die Vorderbeine vom Rumpfe gerade abwärts ge- 
stellt; die Reapirstion ist unterdrilckt, die Pupilien sind weit. Bald 
nachher folgt Zitterkrampf mit öfterem raschem Ocfinen des Maules; 
die Respiration wird dabei wieder hergestellt und fortgesetzt. 

106 U. 54M.: Erschlaffung aller Muskeln; Körpertemperatur 38,0°C. 

10 1. 54'%, M.: Neuer Anfall von Convulsionen, von Btoss- 
krümpfen, bei denen kein ’Trismus besteht, sondern öfteres Maulöffnen; 
zuletzt werden die Convulsionen Tetanus ähnlich, aber das Maul ist 
nicht geschlossen, sondern offen und das Thier atlımet. 

10 U. 56 M.: Erschlaffung der Muskeln; weite Pupillen. 

10 U. 56%, M.: Tetauus, bei dem das Athmen nicht ganz unter- 
driickt ist, sondern die Kiefern agitiren. Die Zunge ist cyanotisch. 
Die Conjunctivae oeulorum bilden um die Cornese prominirende Wälle. 

10 U. 57 M.: Neuer Anfall von allgemeinen Convulsionen, bei 
dem Urin fortgespritzt wird, Im Maule häuft sich Speichel an. 

10 U. 58% M.: Liegt auf der linken Seite. Die Conrulsionen 
sind geschwunden, nur die Kiefern arbeiten noch fort. 

10 U. 589 M.: Ein ganz schwacher Anfall von Tetanus, man kann 
sagen, eine Spur desselben, bei dem das Athmen fortbesteht. 

11 U. 0M.: Viele convulsivische Bewegungen in den Muskel- 
gruppen des Schädels. 

IL U, %,M.: Totale Erschlafung, nur die Kiefern machen noch 
Kaubowegungen. 

11 U. 3M.: Temperator = 38,0°C. Das Hintertheil des Thieres 
ist ganz schlaf, an den Vorderbeinen bemerkt man noch convulsivische 
Bewegungen; ebenso an den Kiefern; diese Bewegungen hängen mit 
dem schweren Athmen zusammen. Die Zunge und das Zahnfleisch 
sind eyanotisch. 

11 U. 41% M.: Einige leichte Stosskrämpfe. 

IL U. 6M.: Liegt ganz schlaf und adynamisch auf der linken 
Seite des Körpers, athmet zuweilen und hört dann wieder auf zu 
athmen. Der schlafe Zustand wird zuweilen unterbrochen, Das Maul 
geht noch auf und zu, aber mit ganz schwachen Bewegungen, die 
unzweifelhaft mit dem schwierigen Athmen zusammenhängen. 

11 U. 8SM.: Das Thier ist scheintodt, Mit dem Stethoscop hört 
man jetzt nur noch Herzschläge. 

11 U. 8'%, M.: Das Herz steht still; der Hund ist todt; die 
Temperatur desselben beträgt 38,0° C. 

Die Section des Hundes wurde am 25. Jannar ausgeführt; im- 
zwischen war die Leiche in einem Eishehälter aufbewahrt. 

Die Leber ist dunkelkirschroth und sehr biutreich. 
blase strotzt von Galle. 

Die Milz ist glatt, hellroth, schlaf, mit wenig Blut verschen. 

Der Magen enthält viel Speisen, aber nicht mehr von dem Fleisch, 
welches der Hund kurz vor dem Experimente massenhaft gefressen 
hatte, An den Häuten des Magens ist nichts Abnormes zu bemerken. 

Der Durmeanal besitzt mittlere Ausdehnung, Die Schleimhäute 
sind mit Proteinstoffen überzogen, aber abgewischt weiss, Die Schleim- 
haut des Diekdarms ist gerunzelt, auch die sonstigen Häute des Dartns 
sind weiss. Der Blinddarm enthält viel Kothmassen. 

Die Nieren sind blauroth und sehr blutreich, aber derb und fest. 
Die Nierenkapseln sind sehr fettig. 

Die weisse, nicht injicirte Harnblase enthält circa 5 Cubikcenti- 
meter Urin. 


Die Gallen- 


Der Herzbeutel ist leer. 

Das Herz, besonders das rechte, ist ziemlich ausgedehnt, aber die 
Kranzadern sind nicht injieirt; sowohl der linke wie der rechte Ven- 
trikel enthalten schwarzes, flüssiges Blut, aber der rechte mehr als 
der linke. 

Die verschiedenen Theile der Lungen verhieiten aich verschieden, 
Die linke Lunge ist scharlachroth gefärbt, ziemlich entwickelt und 
lässt beim Kinschneiden auch einiges Blut laufen, Weder von Ocdem 
noch von Emphysem ist daran etwas zu bemerken. An der rechten 
Lunge bemerkt man emphysematöse Stellen, besonders an den Rändern; 
die oberen Lappen sind schlaf, weiss, blutleer, die unteren biatreich, 
was sich besonders beim Einschneiden zu erkennen giebt, 

In den Luftwegen wurde nichts Aufßallendes bemerkt. 

Das Gehirn wurde nicht blossgelegt. 

An der Applientionsstelle war der Zellstoß weiss, aber feuchter 
als an anderen Partien; von Entzündung und Biutung war daran nichts 


zu bemerken, 
(Schluss folgt.) 


Chloralhydrat, das Opium für den Sympathicus. 


Eine pharmacologische Skieze 


von 
Dr. Theodor Clemens in Frankfurt a. M. 


Ich habe bereits vor 20 ‚Jahren ') eine grössere Arbeit zur näheren 
Erkenntniss des Chloroforms in der Deutschen Klinik veröffentlicht 
und schon damals den Chlorkohlenwasserstoffverbindangen überhaupt 
meine Aufmerksamkeit zugewandt, indem ich wiederholt mit deren ver- 
schiedenen Arten experimentirte. Der absolute Alcohol (C,H, O, 
=(C,H,+H), das Chloral (C,H, O0, Cl), Chloroform (C, H, Cl} 
und das Elseylchlorür (C, H, Cl), sowie der nun bereits vergessene 
Aecther anüstheticus wurden nebst dem schweren Salzäther won mir 
selbst chemisch rein dargestellt und mit diesen Substanzen an Thieren 
eine Reihe der sorgfältigsten Versuche durchgearbeitet. — Als das 
Chloralhydrat ?) im vorigen Jahre in allgemeinero Aufnahme kam, war 
mir der Stoff ein bereits bekannter und ich durfte nur meine Versuche 
fortsetzen, um die begrenzte »pecitische Wirksammkeitssphäre dieser Chlor- 
kohlenstoßrerbindung zu prüfen und die therspeutischen Unterschiede 
der bekannten Schwesterverbindungen klar zu stellen. — Da das Chloral 
mit Hülfe ätzender Alkalien leicht in Ameisensüure und Formylchlorid 
(,4H,0,C,+4=cC,H,C, und C,H,C1)}, also mach letzterer 
Formel in unser allbekanntes Chloroform (— C,H, Cl,) umgewandelt 
werden kann, #0 haben wir bei dem Grundcharacter und der Aehnlich- 
keit beider Substanzen eine sehr bedeutende Wirkungsverschiedenheit 
natürlich nicht aufzuweisen, die durch eine chemische Wasserverbindung 
(Hydrat) auch nicht specifisch schr verändert werden kann. Als Salz 
wird das Chloralhydrat natürlich leichter asaimilirt und wird auch lang- 
dauernder wirken als das sofort bei Blutwärme in Gas verwandelte 
Chloroform. Dasselbe lüsst sich von dem Chloral, dem Klaeylchlorür 
und dem Aether anaestheticus sagen, denn alle diese Substanzen ver- 
wandeln sich bei 25°’ R. in Gasform und wirken deshalb stlirmisch und 
in grossen Dosen lothal. Die verschiedene Wirkung, welche wir bei 
verschiedenen Personen mit ein und derselben Dosis des Chloralhydrat 
beobachten, rührt durchaus nicht allein von der Disposition der Idio- 
synerasie für oder gegen das Mittel her, sondern hat mehr in der zu- 
fällig rascheren oder langsameren Assimilation ihren Grund. Schlafen 
die Kranken bei mittleren Duson Choralhydrats (3—4 Grm.) eofurt 
ein, so beobachten wir meistens auch Hautanaesthesie, welche wir bei 
denen, wo die schlafmachende Wirkung langsam eintritt, gewöhnlich 
vermissen. Hierbei muss ich noch auf einen Umstand aufmerksam 
machen, den ich fast bei allen Patienten, denen ich Chleralhydrat gab, 
beobachtete. Es ist diess nämlich die geringere, langsamere, überhaupt 
viel schwächere Wirkung bei leerem Magen. Jede Dosis Chloralhydrat 
wirkt nach und während der Verdauung schneller und stärker, ein 
Umstand der sehr zu beherzigen ist.und uns lebhaft an die Contra- 
indiestionen bei Chloroformirung erinnern muss, wo wir bekanntlich bei 


') Ein Beilreg zur nüheren Erkenniniss des Chloroforms in chemischer und 
physlologischer Beziehung Deuische Klinik, Jahrgang 1850 u. Si. 
Meihyloxydbydrat (C,H -p 2b), mit Chlorcstcium verbunden, gab mir, als 
Ich vor 20 Jahren vor dem aus Holzgelst und Chlorkalk dergeniellien Chloro- 
form, wie es Anfangs in Deuischlsnd fabrizirı wurde, warnte, eia ganz Ihn- 
liches Praparal, und scheint bei Hereitung des Chlarals das von mir damals 
Gesagte auch heute noch sehr der Beherzigung zu bedürfen, de chemisch 
unreloes Chloralhydraı mir bereits vorgekommen ist, In einer Zeil, wo der 
Apotheker nicht mehr laborirt, sondern nur bezieht, ist #3 namentlich jedem 
Landerste zu empfehlen, solche Miuel steis aus den besten und nicht sus dem 
billigsten Quellen beziehen zu lassen. Ich empfehle jedem Gollegen das Lo- 
boralorium von Merck In Dartnstadı, 
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vollom Magen ') leicht eine allzutiofo Narcose und Chloroformtod 
entstehen sehen, Was den Grund dieser Erscheinung betrifft, so weise 
ich anf meine oben citirte frühere Arbeit hin und sage hier nur, dass 
wir die Ursache durchaus nicht in dem mechanischen Druck des vollen 
Magens auf den Herzbeutel zu suchen haben. Was nun die Krank- 
heitsformen betrifft, in denen ich bis jetzt das Chlorallıydrat in An- 
wendung gezogen habe, so halte ich das Mittel für den besten Ersatz 
der Opiste bei allen Störungen im Bereich des Sympathieus. Wir 
können hier getrost das Meherele nedat ausrufen und haben die Ver- 
sicherung, dass die schädliche Nachwirkung, die bei den Opiaten so oft 
die günstige Erstwirkung wieder verwischt, ganz entschieden wegbleibt. 
Das „non exeitat'* gehört dem Chloralhydrat in jeder Beziehung und 
es ist bis jetzt selbst bei grossen Dosen mir noch kein Fall vorge 
kommen, auch keiner mitgetheilt worden, wo eine Excitation der Ein- 
verleibung des Mittels gefolgt wäre. Wenn ich unser Mittel in der 
Ueberschrift das Opium des Sympathicus nenne, so geschieht diess aus 
dem Grunde, weil in allen jenen Krankheiten im Gebiet der Grenz- 
stränge, wo das Opium contraindieirt ist, das Chloralhydrat mit gutem 
Erfolg und fortgesetzt ohne allen Schaden gegeben werden kann. 
Hierher gehören vor allen Dingen die sogenannten activen Entzündungen, 
die entzündlichen lieber und ganz insbesondere die entzündlichen 
Affectionen des Darmcanals. Die oft unerträglichen Schmerzen werden 
hier gehoben, ohne dass die nchädliche obatipirende und congestivo 
Nachwirkung starker Opiumdosen hier zu befürchten wäre. Bei der 
Paerperalmetritis und Peritonitis haben wir dabei noch den Vortheil, 
anf die antiseptische Wirkung des Chlorals rechnen zu dürfen. Alle 
Atfectionen im Gebiet der Grenestränge, welche das Opium contra- 
indieiren, sind den Wirkungen des Chloralbydrats durchaus zugänglich, 
womit ich jedoch durchaus nicht gesagt haben will, dass das Mittel 
im Gebiet der Krankheiten der Hirn- und Rückenmarksnervren nicht 
mit gleichem Rechte zu empfehlen wäre. Der Schwerpunct der thera- 
peutischen Verwerthung des Mittels liegt dessenungeachtet da, wo die 
Anwendung der Öpiate ihrer Neben- und Nachwirkung wegen bisher 
versagt war, Del maniakalischen, hysterischer Exstase, Ecclampsie, 
Tetanıs und Hydrophobie wäre das Chloralhydrat, namentlich in Clystier- 
form sehr zu empfehlen und köante vielleicht helfen, wo kein anderes 
Mittel mehr Rettung bringen kann. Die Wirkungsweise des Chloral- 
hydrats, wenn wir dieselbe unter einem Gesichtspunct zusammenfassen 
wollen, ist am besten und richtigsten durch eine allmälige Zersetzung 
und Cbloroformbildung im Biute zu orklüren, von welchem Gesichts- 
punct aus sowohl Anwendungsweise als die zu behandelnden Krank- 
heitsformen am klarsten resultiren. 


Die einfachen Arzneimittel der Araber und ihre 


therapeutische Anwendung. 

Nach den Beobachtungen der arabischen Aearste Berapion, Arverroes, 
Rhazeos und Avicouna aus den Quellen in kurzgefasstem Auszuge 
mitgetheilt 
von 
Dr. E. R. Pfaff, 


königt, sichsischem Bezirksarzte in Dresden. 
(Fortselsung sus No. 40 v.].) 


Adeps. Bären- und Gänsefett worden gegen Kallköpfigkeit em- 
pfohlen, Schweinefett gegen Brandwunden, Hühnerfett gegen Heiserkeit, 
Fischfett gegen Gesichtsschwäche, Hirschfett gegen Krampfzustände, 
Schöpsfett gegen Darmgeschwüre, Hühner und Gänsefett wurden 
ausserdem bei UÜterinschmerzen zu Einreibungen des Muttermandes ver- 
wendet. 

Allium. Zwiebelsaft brauchten die Araber zur Vertilgung der 
Pediculi und zur Beförderung des Haarwuchsese. Das Decoct der 
Zwiebeln mit Olibanuım als schmerzstillendes Mundwasser bei Zahn- 
schmerzen. Innerlich gub man das Decoct bei chronischem Lungen- 
catarrh, als urintreibendes Mittel bei Hydrops und zur Anstreibung 
der zurückgehaltenen Nachgeburt. Es regt die Geschlechtssphäre an. 

Rad. Althaene. Das Decoct wurde sowohl Äusserlich wie inner- 
lich vielfsch angewendet. Acusserlich zu Umschlägen auf entzündete 
Brustdrüsen, Augenlider, Abscesse otc., innerlich zum Getränk bei 
Strangurie, Husten, namentlich Bluthusten, Lithiasis etc. 

Asphodelus. Die Wurzel diente gegen Kahlköpfigkeit. Das De 
coct brauchte man bei Teterus; es wirkt stark urintreibend und den 
Menstrunlfuss befördernd. Ein aus der Wurzel mit Weinhefe bereitetes 
Pfaster leistete gute Dienste bei Hodenentzündung. 

Acetum. Der Essig diente zu Umschlügen bei Brandwunden, zu 

") Voller Magen und Verdsuungszeit contreiadiciren nicht die Anwendung des 
Chloralhydrais; im Gegentheil giebt es, nach moiner Ertuhrung, viel Indivi- 
duen, wo wir, um der Wirkung sicher zu sein, des Mittel nicht bei leerem 
Magen geben dürfen. 
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Waschungen bei Rothlauf, Scabies, giehtischer Knochenontziindung, 
innerlich gegen Blutbrechen, gegen Vergiftung mit Opium und gegen 
Tollwuth. Der anhaltende innerliche Gebrauch des Essigs soll Hydropas 
hervorbringen. 

Aurum, Limatura auri galt bei den arabischen Aerzten als wirk- 
sames Mittel gegen Melancholie, Herzkrankheiten, Präcordialangst und 
wurde gewöhnlich den das Wachsthum der Haare befürdernden Mitteln 
beigefligt. 

Agarieum gub man innerlich gegen Epilepsie, Asthma, Bluthusten, 
Lungengeschwüre, wit Oxymel bei leterus und Milzauftreibung. Dios- 
corides ompfiehit das Mittel gegen Lungenschwindsucht. 

Blattae bizantine wurden ihres Wohlgeruches wegen nur zu 
Räucherungen benutzt; dieselben sollen gegen Epilepsie und Uterin- 
schmerzen gute Dienste geleistet haben, Das Pulver, mit Essig ver- 
rieben und eingenommen, wirkt abführend, 

Ben maguum, von Janipha Manihot, Jatropha Manihot, Cassara 
Manihot (woher das feine Stärkemehl Tapioka kommt) und von Jatropha 
multitids (Purgirnussbaum), diente äusserlich gegen Gesichtsfinnen, Sca- 
bies, Warzen und Tinea capitis. Innerlich gab man das Decoct der 
Nüsse bei Leber- und Mitzverhärtung, mit Honig als Brechmittel, mit 
Essig als Abführmittel. 

Bedoard (baderd), i. e. Gummi galbanum, doch scheint hier eber 
die Spins alba (badsaward) gemeint zu sein. Die Wurzel von Spina 
alba diente gegen Bluthusten, Magenkrampf, Leberleiden und gastrische 
Fieber. 

Balsamus. Ibn Sina bezeichnet mit diesem allgemeinen Namen 
das Opobalsamum, Balsamum de Mecca (balasün) von Amyris gilen- 
densis. Das Mittel wurde üusserlich zum Verbande von Wunden und 
Fractoren, innerlich gegen Epilepsie, Vertigo, Asthma und zur Stär- 
kung der geschwichten Verdauung angewendet, Es wirkt urintreibend, 
bringt Abortus hervor und eröffnet den verschlossenen Muttermund. 

Ben album et rubrum (Oueubalus Behen L. und Statiee Limenium), 
gemeine Meernelke, Wiederstoss, weisser und rother Behen wird von 
Ibn Sina gegen Herzklopfen empfohlen. Es soll bei grosser Mager- 
keit die Emährung des Körpers verbessern und auffällig auf Vermeh- 
räng der Spermasbeonderung wirken. 

Barandschasaf, i. e. Artemisia arborescons, wurde bei Lithiasis 
und zur Entfernung der Nachgeburt innerlich angewendet. Zu Sitz- 
bädern benutzt, bringt das Decoct den zurlickgebaltenen Menstrualfluss 
hervor. Während der Schwangerschaft innerlich gebraucht, erregt es 
leicht Abortus. 

Baurach (burak), i. e. Nitram. Der Salpeter belästigt den Magen 
und bringt Brechen hervor. Auf den Kopf gestreut, verdünnt der 
Salpeter das zu dicht wachsende Haar, Zu Waschungen braucht man 
die Nitrumlösung bei Pruritus, Quetschungen, Paralyse, Oedema pedum. 
Innerlich gab man Nitrum meist in Verbindung mit ätherischen Oelen 
gegen lLeibschmerzen und mit Wurmmittela verbunden gegen Warm- 
beschwerden. Der Salpeter stand in Ansehen als Antidoton gegen 
Vergiftung mit schädlichen Pilzen und mit Canthariden. 

Bugenis, ij. e. Peucedanum. Vorzugsweise wurde die Wurzel und 
der ausgeprösste Saft angewendet, und zwar äusserlich auf Geschwlire 
und innerlich bei Lungengeschwüren und Milzauftreibung. 

Busurum (busur), i. e. unreife oder halbreife Datteln, Bie bringen 
Vlatulenz und Verdauungsstockung hervor. Im Decoet gab man das 
Mittel bei entzündlichen Fiebern, Brustkranken ist das Mittel schädlich. 

Batecha, ij. e. Caro peponis. Der Kürbissaft reinigt die Haut 
von Flechten und Schuppenausschlag. Innerlich wirkt er, wie auch 
das Deeoct der Wurzel, Brechen erregend, „ber auch urintreibend, und 
wird daher bei Nierenstein angewendet, 

Bull, i. e. Cucnmis indiens, ein stiptisches Mittel, welches gegen 
Paralyse, gegen Vomitnrition und Schwäche des Darmcanals ange- 
wendet wurde, 

Belliriei (belilidsch) von Myrobalanus bellirica wurden als stär- 
kendes Mittel für den Magen und Mastdarm angewendet, um der 
Magenerweichang, sowie drohenden krankhaften Processen am Mastdarm 
und Anus vorzubengen. 

Melissa offcinalis (badsarandschabuje) erheitert das Gemüth und 
wurdo bei Melancholie, Herzleiden, Gehirnaffeetionen und gegen üblen 
Mundgeruch innerlich angewendet. 

Verbascum undulatuen (busir). Das Deeoct wurde äusserlich bei 
Augenentzündung, ala Mundwasser bei Zahnschmerzen und innerlich 
bei chronischem Brusteatarrh angewendet. 

Adianthum Capillus Veneris (barsiawuschan). Die Asche der 
Pflanze, mit Essig und Oel verrieben, diente gegen Kahlköpfigkeit, 
mit Myrtenöl und Wein vermischt brauchte man sie zur Beförderung 
des Haarwuchses und gegen das Ausfallen der Haare. Innerlich wurde 
das Deenet bei Lungenkrankheit, Teterus, Lithiasis und zur Entfernung 
der Nachgeburt angewendet. Es wirkt stark urintreibend und bringt 
leicht Abortus hervor. 
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Oeimum Basilicum (badsaradsch) wurde mit Essig zu Umschlägen 
auf schmerzhafte Abscesse angewendet. Der Saft, mit Wein und 
Campher vermischt, diente zu Stillung des Nasenblutens, indem damit 
befeuchtete Leinwandbäuschchen in die Nase geführt wurden. Auch 
zu stärkenden Augenwässern wurde der Saft benutzt. Innerlich brauchte 
man das Mittel gegen Bluthusten. Es belästigt den Magen und die 
Digestion. Das grüne Kraut wurde auf Bienen-, Wespen- und Scor- 
pionstich applieirt, 

Britaniea, i. e. Bumer aquatieus, ein Stipticum, das geren Scor- 
but und Aphthen gebraucht wurde. 

Lumbriei (banat elwardan). Die Regenwürmer wurden, mit Oel, 
Wachs und Eigelb zerrieben, innerlich gegen Urinschmerzen und Stein- 
leiden angewendet. 3ie wirken urintreibend und den Menstrunläuss 
befördernd und bringen Abortus hervor. j 

Balanstia (Granatblüthe) wurde bei leicht blutendem Zahntleisch 
und lockeren Zähnen zu Mundwasser, bei veralteten Geschwüren zu 
Umschlägen und gegen Darmgeschwüre, sowie Blut- und Schleimflüsse 
aller Art innerlich angewendet. 

Barlın hircina (Lichen barbatus 1..), ein kräftiges Stipticum, dessen 
Decoct, mit Gerstenschleim vermischt, bei Lungengeschwüren und Blat- 
husten gute Dienste leistete. Man gab dasselbe auch bei Magenschwäche, 
Darmgeschwüren und profunen Gebärmutterblutungen. 

Bdalliam (bdeliin), das Gummi von Daueus gummifer (Lamark), 
nach Curt Sprengel jedoch von Borassns Aagelliformis (Fächerpalme), 
nach Dierbach von der Palmenart Hyphaene erinita, Das Bdellium 
wirkt auflösend und bläbungstreibend, befördert die Urinabsonderung 
und den Menstrunliluss, bringt bei Schwangeren Abortus hervor und 
wurde äusserlich gegen Tinen cupitis (mit Essig vermischt zu Um- 
schlägen) und innerlich gegen chronischen Catarrh, Halsentzündung, 
Dürmgeschwüre, Hämorrhoidalbeschwerden und Lithiasis angewendet. 

Bitumen judsienm ({kafr eljahnd) wurde äusserlich auf Impetigo 
und chronische Flechten eingerieben, zu Umschlägen und Pfastern auf 
podagrische Entzündungen und innerlich gegen Lungenvereiterung (als 
kräftiges Expectorans), gegen Husten, Entzündung der Mandeln und 
Ischias angewendet. Bei Prolapsus uteri wurden Possarien davon ge- 
macht und getragen. Clystiere von Bitumen judsieum, vermischt nfit 
Aqua hordei, leisten bei Dysenterie gute Dienste. 

(Fortsetzung folgt.) 


Das Soolbad Nauheim (insbesondere sein Verhältniss 
zu Kreuznach und Rehme). 
Von 
Dr. Bode jun., 
pract. Arzi und Badearıt in Nauheim. 
(Schluss aus No. 13.) 


Bei dem weiten Feld der chronischen Schleimhauteatarrhe will ich 
mich kurz fassen: die Resultate sind durchaus günstig. Die Cur be- 
steht in gewöhnlichen Soolbädern, dem innerlichen Gebrauch einer 
Mischung von Curbrunnen und Ludwigsbrumnen, oder von letzterem 
mit Molken, dem Einathmen von Gradirluft (bei Bronchialeatarrh), wozu 
hier die Einrichtung vortreflich ist; bei Kohlkopfeutarrhen Inhalationen 
von 0,0, u». w. Nur drei Formen der chronischen Catarrhe will 
ieh speciell erwähnen, weil ich bei ihnen ganz besonders gute Resultate 
hatte: I) der chronische Tubenestarrh, diese häalige Ursache der 
Schworhörigkeit. Die Localbehandiung mit einem Strom von C, 0, 
ist dabei die Hanptsache. 2) Der chronische Catarrh der Nasen- 
echleimhaut (Stoekschnupfen), bei dem gleichfalls ein Strom von 
C,O, in den Mund geleitet und dann bei einer halben Schluckbewe- 
gung durch die Nase ausgepreast wird, was die Patienten besser lernen 
und vertragen, als das Kinleiten in die Nase. %) Der chronische 
Blasencatarrh, gegen den grosse Quantitäten unseres Ludwigsbrunnens 
ein treffliches Mittel sind. 

Von zwei Fällen ven chronischen Hydarthrus genu heilte der 
eine vollständig nach Swöchentlicher Cur; bei dem anderen nahm die 
Peripherie des Knies um 6 Ctr. ab {loenie Mutterlaugeumschlüge). 

Lähmungen in Folge von Apoplexien gehen in Nauheim schnell 
zurück. Tabes doralis ist in dem letzten Jahren hier häufiger ge- 
worden. Die Resultate sind dieselben, wie in Rehme: bei beginnender 
Tabes bleibt in der Regel die Besserung nicht aus und bei verge- 
schrittener helfen die Bäder wenig oder nichts. 

Dass sich Hämorrkeidalleiden ganz besonders für Nanheim eignen, 
da neben den Stoffwechsel steigernden Soolbädern ausgezeichnete ab- 
leitende Trinkquellen in Anwendung gebracht werden können, bedarf 
wohl keiner Begründung. 

Es würde zu weit führen, wollte ich alle hier zur Behandlung 
kommenden Krankheitsformen aufzählen. Ich will nur noch einige 
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Worte zur Begründung der im Eingang aufgestellten Behauptung sagen, 
dass Nauheim das erste Soolbad Deutschlands sei; sonst könnte man 
glauben, ich hätte leichtsinnig diesen in öffentlichen Badereclamen so 
oft zu findenden Ausdruck für Nauheim usurpir. — Wenn man die 
chemischen Analysen der massenhaften Boolbäder in der Weise zu- 
sammenstellt, dass das mit dem grössten Gehalt an minennlischen Be- 
standtheilen obenan steht, #0 ist der Unterschied zwischen dem I. und 
2. oder dem $. und 6. ein so geringer, dass sich darauf hin eine 
differentielle Indication kaum stellen lässt. Braun hat deshalb vom 
rein theoretischen Btandpunet aus.ganz Recht, went: er in seiner aus- 
gezeichneten Balneotherapie sagt: „Soolbad ist Soolbad.“ Einen an- 
deren Standpunet nimmt der Practiker ein, der einen Kranken in ein 
Soulbad schicken will. Er muss aich fragen: in welchem Soolbad 
werden meinem Kranken die zu seiner Heilung erforderlichen Curmittel 
am besten geboten? welcher Curort liefert die weitesten Grenzen und 
die grösste Mannigfaltigkeit in seinen Mitten? Wo sind die localen 
und elimatischen Verhältnisse am günstigsten? Bei Beantwortung dieser 
für die Wahl eines der Soolbäder muassgebenden Fragen, wird keins 
so allen zu stellenden Anforderungen entsprechen, als gerade Nau- 
heim und deshalb nenne ich es das erste Soolbad Deutschlands, zumal 
es durch seinen grossen Gehalt an mineralischen Bestandtheilen hoch 
oben in der Reihe der Soolbäder steht. 

Es kann hier unmöglich meine Aufgabe sein, Nauheim mit allen 
Soolbidern zu vergleichen; deshalb wähle ich die zwei Hauptrepräsen- 
tanten Kreurnach und Rehme. 

Vor Kreuznach hat Nauheim den grösseren Gehalt an mineralischen 
Bestandtheilen, die uatürliche Badewärme, den hohen Gehult an CO. 
die differenteren Trinkquellen, die besseren Badesinrichtungen voraus. 
Aus dem geringeren Gehalt der Kreurnacher Soolo an mineralischen 
Bestandtheilen im Gegensatz zu der Nauheimer hat man differentielle 
Indiestionen für beide Bäder aufzustellen gesucht, die indessen, wenn 
es sich um die Wahl eines der beiden Badeorte handelt, durchaus nicht 
stichhaltig sind. Denn wir können unsere Soole stets verdünnen und 
dadurch der schwächeren Kreuznacher Soole analog machen, während 
man dort durch Zusatz von Mutterlauge nur annähernd die Zusammen- 
setzung unseres Noolbades erreichen kann. Was aber viel wichtiger 
ist und sehr zu Gunsten Nauheims spricht, ist der Umstand, dass 
unser Badewasser nicht erst erwärmt zu werden braucht, sondern dass 
es die natürliche Badewärme (25%,,—27'/® R.) hat und direct aus 
den Sprudeln in die Wannen der nah gelegenen Badehänser geht, 
während es in Kreuznach durch den Transport und das Erwärmen einen 
Antheil seiner Bestandtheile einbüsst. (Der vermeintliche Jodgehalt 
Kreuznachs ist so unbedeutend, dass er gar nicht in Betracht kommt.) 
Der grosse Gchalt an C, O,, der bei der Wirkung unserer Soolthermen 
ganz bestimmt eins grosse Rolle spielt, fehlt Kreuztach fast ganz. 
Man hat auch hierin eine Contraindieation für Nanheim gesucht und 
gesagt, unsere Bäder seien zu stark und aufregend für viele Patienten. 
Ich gebe das Factum zu, wenn auch nur für sehr vereinzelte Fälle, 
aber eine Contraindication liegt darin noch lange nicht; denn durch 
Umrühren des angelassenen Bades mit einer Schaufel bei offenem Fenster 
nimmt der C, O,-Gehalt des Bades ab und die befürchtete aufregende 
Wirkung fällt weg, Viele Patienten aber, die im Anfang der Cur 
starke, gasreiche Bäder hier nicht vertragen konnten, können es am 
Ende ihrer Cur, wenn eine allmälige Steigerung stattäindet. — Während 
in Kreuznach in Privathäusern gebadet wird, wo die Controlle über 
die Aechtheit des Wassers durchaus fehlt, badet man in Nauheim in 
den um die Sprudel gruppirten öffentlichen Badehüusern, deren Ein- 
richtung, Reinlichkeit und trefliche Ventilation sich der Anerkennung 
aller Sachverständigen erfreuen. Jeder Badende ist sicher, dass er ein 
frisches Bad bekommt, da er selbst beim Anlassen derselben zugegen 
ist. In jede Wanne führt cine Röhrenleitung des stürkeren Sprudels 
(27,6° K.; 312,05 Gr. feste Bestandtheile 7,47 C. F. 0, 0,) eine ıles 
schwächeren Sprudels (25,$° R., 186,05 Gr. feste Bestandtheile und 
13,33 C. F.C, OÖ) eine mit erwärmtem Brunnenwasser, wührend eine von 
oben kommende Regenbrause den Zusatz von kaltem Wasser ermöglicht. 
Jedes Badehaus enthält mehrere Zimmer mit Douchevorrichtungen, 
Strom- und Sprudelbädern. 

Die Nauheimer Trinkquellen (Curbrunnen 17,8°R.; 137,390 Gr. 
feste Beatandtheile; 14,26 Gr. bei einem Atmosphürendruck gebundene 
C,O,; Salzbrunnen 18"R.; 173,6 Gr. feste Bestandtheile 17,3 
©, O,) unterscheiden sich vortheilhaft von den Kreusnachern durch ihre 
grössere Coneentration, durch ihre Temperatur und durch ihren (, O,- 
Gehalt, Dazu haben wir an dem Ludwigsbrunnen einen CO, 
reichen alcalischen Süuerling von 13,8° R., der nur mit Curbrannen 
oder Molken gemischt getrunken wird. Was Kreuznach vor uns 
voraus hat, ist sein altes Renommde, seine südwestlichere Lage und 
seine freilich bewährte Methode der längeren Curen, 

Im Vergleich mit Rehme, das sich als kohlensäurereiche Therme 
Nauheim am meisten nähert, kommt uns die bessere Lage zu gut, s0- 
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dann das Vorhandensein treflicher Trinkquellen, die Rehme ganz fehlen, 
die höhero Temperatur des Badewassers und die besseren Badeeinrich- 
tungen. Rehme dagegen hat einen noch höheren Gehalt an C,O, als 
unsere Badesprudel und wird darin nur von unserem „Gassprudel 
übertroffen, der ausschliesslich zur Bereitung von trockenen Gasbädern 
und für das Inhalationseabinet verwendet wird. 

Die angeführten Thatsachen und Zahlen rechtfertigen zur Genüge 
meine Behauptung und ich glaube nicht zu weit gehen, wenn ich sage, 
dass Nauheim von allen jungen Bädern Deutschlands die grüsste Zu- 
kunft hat. 

Nauheim liegt Jieblich in der fruchtbaren Wetterau, von zalıl- 
reichen Ortschaften umgeben. die den Curgüsten Abwechselung in Aus- 
fügen ermöglichen. Die Wohnungen sind gesund und freundlich ; die 
Hötels gut; die Preise mässig; ein grossartiger Park enthält zahlreiche 
schattige Alleen, und für die Unterhaltung der Fremden wird nach 
besten Kräften gesorgt. 


Ein Fall von ausgebreiteter Entzündung und Gangrän 


des mucös-periostalen Ueberzuges der Nasenhöhle. 
Mitgeiheilt von 
Dr. H. Leisrink, 
Assistenzarzt amı Hamburger Krankenliause, 

Richard P., Tischlergeselle, taubstumm, kommt am 25. Februar 
d, J. auf die medieinische Abtheilung. Dem Pat. ist im September v. J. 
beim Versuch der Extraction ein Zahn im reöchten Oberkiefer abge- 
brochen und will er von Zeit zu Zeit Schmerzen in der Wurzel 
empfunden haben. Von sonstigen Krankheiten weiss er Nichte, Vor 
3 Tagen trat unter Schüttelfrost, heftigem Kopfweh und Erbrechen eine 
Geschwulst des rechten Augenlides anf mit Schmerzen ia der Nase. 
Soweit die dürftige Anamnese, da eine Unterhaltung mit dem Kranken 
nor durch Schrift möglich war. 

Der musculöse, gut genährte Mensch zeigt beide Lider des rechten- 
Auges stark geschwollen und gerüthet, in vorwiegendem Maasse jedoch 
das untere. Der Bulbus darunter intact, Erweiterung der Pupille durch 
Atropin durchaus normal. Temperaturen hoch, zwischen 39,6—39,8° C. 
Am 3. Tage nach der Aufnahme werden die Klagen über die Nase 
stärker, die Schleimhaut der rechten Höhle ist stark guschwellen, ge-ı 
röthet, namentlich am Septam. Die in die Nasenhöhle geführten Finger 
fühlen an der Scheidewand durchgehend Fleetaation. Incision entleert 
jedoch nur wenig ‚stinkenden Eiter und Serum. Die Geschwulst colla- 
bir. Am nächsten Tag ist der Gestank aus der Nase ein furchtbarer, 
doch hat die Schwellung am Septum und das Oedem der Augenlider 
abgenommen. Diese Besserung dauerte nur bis zum nüchsten Tage, 
an dem die Geschwulst die alte ward und der Foertor zunalım. „letzt 
ward der Pat. auf die chirurgische Abtleilung gelegt. Als ich den 
Kranken zuerst sah, war die Geschmwulst der Nase Äusserlich nur gering, 
jede Berührung jedoch äusserst schmerzhaft, Aus dem Innern kommt 
nur wenig, eminent stinkender Eiter. Die linke Nasenhöhle ziemlich 
frei, die rechte zeigt starke Wulstung der Schleimhant, dieselbe hängt 
am Septem wie ein Sack herunter, Oederm der Augenlider nur gering, 
Linke Gesichtshälfte ohne jede Spur von Schwellung. Temperaturen 
hoch, Morgens und Abends über 40°C, Puls klein und schnell. Ins 
den nächsten Tagen nimmt das Oedem der rechten Gesichtshälfte zu, 
am 4. Mürz ist das rechte Auge vollkommen geschlüssen, Der 5. März 
bringt einen Tempersturabfall auf 38,4° C. Morgens, Appetit etwas 
besser, Geschwulst füllt, Ausfluss aus der Nase goring, doch bleibt.der 
Gestank unverändert. Am Abend beginnt der Kranke zu schielen, - 
wird übel, erbricht auch ein Mal. Am Morgen des 6. Mürz liegt er 
in soporösem Zustande, aus dem er nicht zu erwecken; rechte Pupille 
sehr weit, ohme Reaction, linke eng. Am Abend Agone und Tod, 

Bectionshefund: Bei Eröffnung der Schädelhöhle zeigen sich 
auf der Aussenfläche der Dura mater alle feinen Gefässe injieirt. Auf 
der Innenfläche ist die linke Hälfte ganz normal, die rechte int 
mit dickem, in mehreren Schichten abziehbarem, eiterigem Belag be 
deckt. Gehirswindungen rechts platt, links unverändert, Pia mater 
rechts sehr stark injieirt, verdiekt, mit zum Theil füssigem, zum Theil 
ebenfalls in Lamellen abziehbarem Eiter bedeckt, Rindensubstanz der 
rechten Grosshirnhemisphäre graugrün verfärbt, zum Theil reicht diese 
Verfärbung an den sich einziehenden Gyri bis 1'/, Ctm. hinab, Weisse 
Substanz biutreich, wässerig feucht. Auf der rechten Seite in der Ge-, 
birmnsubstanz nichts Abnormes, Nach Abziehen der Dara vom Knochen 
ist die ganze rechte, mittlere Schädelgrube graugrün verfürbt, dieselbe 
Farbe zeigt das Siebbein und die Ala parva dextra. Nach links geht 
die Verfärbung bis in's Foramen opticum ein, die linke mittlere 
Schädelgrube zeigt sonst die normale Farbe. Nachdem der Schüdel 
horizontal unterhalb der Orbita und sagittal in der Medianlinie durch- 
sägt ist, sicht man, dass die Schleimhaut des Septum osseum, des 
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Antrum Higlımori d., der Keilbeinhöhlen und der Siebbeinzellen grau- 
grün verfärbt und mit eitrigem Belag bedeckt int. Am Septum onseum 
ist die Mucosa von dem Knochen durch zum Theil schon küsige Eiter- 
masse vollkommen abgehoben, im Antrum Highmori und den Sinus 
sphenoidales soweit geiöst, dass sie ohne Mühe vom Knochen entfernt 
werden kann. Ihren höchsten Grad haben die beschriebenen Verän- 
derungen in dem Theil des Antrum Highmori gefunden, der an den inneren 
unteren Winkel der Orbita grenzt und an das Septum narium osa., zwei 
Punecte, welche also mit einander eurrespondiren. Die Augenhühle ist 
gegen die erwähnte Stelle im Sinus mazillaris nur durch das verfürbte 
Periost der Orbita abgeschlossen. Auf die Umgebung des Bulbus int 
die Entzündung nicht fortgeschritten. Die Weichtheile der Orbita 
ebenso wie das knöcherne Dach von jeder Veränderung frei, Die vor- 
dere Wand der rechten Keilbeinhöhe und die daran stossonde Lamelle 
des Siebbeins in eine schwammige, durch Zerfall der Mucosa entstan- 
dene Masse eingebettet und neerotisch, Diese selben stinkenden Massen 
finden sich im Antrum Fighmori, Die Schleimhaut des knorpligen 
Septum ist gewulstet, geröthet und mit punctförmigen Eeehymosen be- 
setzt. In der ganzen linken Nasenhöhle erstrecken sich die 
Veränderungen nur auf das Septum osseum. 

Der übrige Seetionshefund bringt nichts besunderes mehr und kann 
füglich übergangen werden. 

Epikrise: Der mitgetheilte Fall bietet ein grossen Interesse, 
einmal durch die weite Ausdehnung der Erkrankung und dann dadurch, 
dass nur eine Nasenhöhle befallen, die andere ganz frei ist. Meines 
Wissens sind ähnliche Fälle nicht mitgetheilt. 
ihrer in „Entwickelung des Schädelgrundes,“* pag. 46, kurz Erwähnung. 

Da man den Ort, an dem die Erkrankung ihre weitesten Fort- 
schritte gemacht hat, auch als den Ort des Beginnens ansehen muss, 
0 bleibt die Wahl zwischen dem oberen inneren Winkel vom Antrum 
Highmori und den Keilbeinhöhlen, Ein Zusummenhang der Entzündung 
etwa mit dem abgebrochenen Zahn konnte leider nicht nachgewiesen 
werden und so bleibt die Ursache eben verborgen. Sei dem nun wie 
ihm wulle, der weitere Verlauf war der, dass, durch das Siebbein ge- 
leitet, die Entzündung an die Basis cerebri gelangte und hier die tüdt- 
liehe Meningitis hervorrief, 

Während dieser Fall so zu sagen eine Entzündung des mucis- 
periostalen Ueberzuges der Nasenhühle in ihrem vollkommensten Bilde 
zeigt, sah ich im Jahre 1569 im hiesigen Krankenhatıse einen zweiten, 
in dem die Ausdehnung der Erkrankung «ine sehr beschränkte war 
und der zur Genesung führte, Er betraf einen 33jährigen Commis, 
welcher plötzlich und ohne nachweisbare Ursache an Oedem im Gesicht, 
Geschwulst und Schmerzen in der Nase erkrankte. An beiden Seiten 
des Septum bildete sich eine Geschwulst, welche so atark prominirte, 
dass das Atlmen durch die Nase unmöglich wurde. Eine Incision 
entleert wenig Eiter, Gestank gering, verlor sich bald. Schnell ent- 
stehende Granulstionen wurden mit der Scheere und dem Stift entfernt 
und Pat. nach I Monat geheilt entlassen, 


Ein Fall von Fractura processus coronoidei ulnac. 
Reobschlei von 


Dr. Theodor Roth, 
Physicus der Fürsienihums [.übeck. 

In der Deutschen Klinik 1869, No. 23 findet sich ein Yall von 
Vract. process, ooromoidei ulnse von dem Herrn Dr. Paul Vogt in 
Greifswald mitgetheilt. Da nun die Erkrankungen dieser Art so selten 
vorkummen, so erlaube ich mir jener Beobachtung eine ebensolche an 


"die Seite zu stellen, welche ich vor vielen Jahren zu machen Gelegen- 


heit hatte und welche ich sorgfältig, als wissenschaftlich-interessant, in 
meinen Journale aufbewahrte. 

Im August 1544 meldete sich bei mir ein blühendes, kräftiges 
Bauernmüdchen, welches sich beim Befestigen eines Fuders Roggen 
durch den Bindebaum den linken Arm verletzt hatte, Vorn am Fuder 
war der Bindebaum bereits befestigt, und als sie denselben nieder- 
drückte, um ihn auch hinten am Fuder zu befestigen, ries der vordere 
Strick und sie fiel mit dem Bindebaum von dem Fuder Roggen herab. 
Der hinter dem Fuder stehende Onkel des Müdchens fing dieselbe im 
Fallen beim rechten Arme auf. Mit der linken Hand kam sie jedoch 
auf die Erde und wusste nur, das sie den linken Arm vorgestreckt 
gehalten hatte, um ihr Gesicht zu schützen. Sie empfand sogleich 
heftigen Schmerz im linken Ellenbogengelenk, das sie nur im rechten 
Winkel gebeugt halten konnte, Als dieselbe zu mir kam, trug sie 
den linken Arm ebenso umd nnterstützte ihn mit der rechten Hand. 
Das Gelenk, wenig angeschwollen, wenig heiss, wenig allgemein ge- 
röthet, in ruliger Lage wenig schmerzhaft, mit stark hervortretender 
Gelenkfalte, mit keinen Zeichen einer Eechymoae oder Blut- 
zugillation, zeigte nach rückwärts einen 1-—1'/, Zoll langen Vor- 
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sprung und {ber diesem an der Rückseite das Öberarms eine tiefe 
Grube. 8o gab dasselbe genau das Bild einer Luzat. ulnse, und um 
#0 mehr wurde ich in dieser Muthmaassung bestärkt, als eine stärkere 
Beugung des Vorderarms, als im rechten Winkel, nicht möglich war; 
als das untere Ende des Oberarms anatomisch normal sich zeigte, und 
als auch der Radius und die Uloa sich, soweit eine Untersuchung 
führen konnte, unverletzt und in normaler Lage vorfanden, Von einem 
abgebrochenen Knochenfragment konnte ich nichts entdecken. Die Pro- 
und Supination war unbehindert; aber eine stärkere Flexion des Arma 
war unmöglich. In dieser vorgefassten Meinung liess ich den Oberarm 
fixiren und mit einem sehr leichten Zuge an der Hand gelang es, das 
Oleeranon an seine Stelle zurückzuführen, wobei das Gelenk seine nor- 
male Form annahm und alle Bewegungen vollkommen frei wurden, so 
dass ich den Arm im spitzen Winkel beugen konnte. Dieser leicht 
erlangte Erfolg überraschte mich sehr, ich liess im Zuge nach und mit 
einem leichten Geräusch nahm das Oleeranon seine frühere Stellung 
wieder ein. Dieses vernichtete meine bisherige Ansicht und führte 
mich auf die Diaguose einer Fract. process. coronmid, ulnae. Eine 
nochmalige genaue Untersuchung des Gelenks und aller betheiligten 
Knochen bestätigte diese nene Ansicht, wenn ich auch das abgebrochene 
Knochenstück nieht entdecken konnte, — Mit leichter Mühe brachte 
ich das Gelenk in seine normale Pormation, drückte in der Gegend, 
wo das abgebrochene Knochenstück sich befinden musste, fest gegen den 
Kopf der Ulna, umgub die Hand und den Vorderarm init einer Cirkel- 
binde bis zum Ellenbogen, legte eine 3 fingerbreite, lange Compresse 
auf den Kopf des Oleeranon, 20g diese Compresse fost au und kreuzto 
dieselbe in der Ellenbogenbeuge, um »0 das abgebrochene Stück zu 
befestigen, liess num die Cirkelbinde in 8 Touren, um die Comprease 
gehörig zu befestigen, um das Ellenbogengelenk und den Oberarm bis 
zur Schulter fortlaufen, legte den Arm in halber Pronation in eine 
Mitella und liess sehr fleissig Ag. veg, min. Gonl, auf das Gelenk 
giessen, so dass es fortwührend kühl sei. 
sich wieder melden. — Es war natürlich Spannung, Geschwulst und 
Schmerz im Ellenbogengelenk mehr eingetreten, aber nicht in so starkem 
Mansse, dass ich Veranlassung hatte, die vorsichtig und nicht zu fost 
angelegte Cirkelbinde zu entfernen, Sie wurde daher zum 7. Tage 
wiederbestellt, wo ich, in unveränderter Lage des Arms, den Verband 
aboshm. Ich fand die Hant durchaus normal, ohne Ecchymose 
oder Verfärbung derselben, die Geschwulst des Gelenks war fast 
ganz verschwunden. Ich legte den Verband auf diese Weise wieder 
an und erneuerte ihn erst am 12. Tage, wo ich ebenso befriedigt 
über den Zustand war, machte mit Vorsicht einige passive Bewegungen 
des Vorderarms in einen spitzen Winkel und legte den früheren Ver- 
band wieder an. Ebenso war mein Verfahren am 21. Tage. Am 
28. Tage nahm ich völlig feste Heilung an, entfernte den Verband, 
die Kranke konnte ihren Arm mit Unterstützung beugen so stark, wie 
sie wollte, Das Gelenk behielt seine normale Form. Sie trug num 
noch 8 Tags eine Cirkelbinde um das Ellenbogengelenk, wusch dasselbe 
Abends mit Rum und unternahm leichtere Arbeiten wieder. Nach 
dieser Zeit übernahm sie alle Arbeiten wieder und tühlte ihren Arm 
weder auffallend schwach noch in seinen verschiedenen Bewegungen 
irgendwie gehindert. 'Diesv Kranke lebt noch und hat nie wieder über 
Beschwerden in diesem Ellenbogengelenke geklugt. 

In der Epierise zu seinem Falle macht Herr Dr. Paul Vogt auf 
eine Ecchymose in der Ellenbogenbeuge aufmerksam und ist geneigt, 
derselbeu um so mehr einen specifischen Werth beizulegen, als er in 
seinen chirurgischen Erkrankungen der Bewegungsorgane dieselbe Heob- 
achtung gemacht habe, In meinem Falle jedoch fand sich die Haut 
in der Ellenbogenbenge durchaus normal und anfangs weder verfärbt, 
noch mit einer Ecchymose, auch bei der späteren Behandlung zeigte 
sich eine solche eechymotische Blataustretung nicht in der geringsten 
Andeutung als Verfürbung oder wirklicher Bluterguss unter der Epi- 
dermis. In Vogt's Fall aber, wo ein betrunkener Schneider mit vor- 
gestreektom Arme von einer Treppe auf die Strasse geworfen wurde, 
musste die Verletzung eine bei weitem heftigere sein, wie in meinem 
Fulle, wobei leicht ein Acderchen zerreissen konnte, um #0 leichter, 
wenn ıman die Brüchigkeit der Gefüsse und die Flüssigkeit des Bluts 
bei Süufern berücksichtigt. In dem von Vogt gedachten Falle oder 
Fällen mag eine ähnliche, aber heftigere Einwirkung der Ursache 
stattgefunden haben. Mein Fall dürfte nur bezeugen, dus ecchymotische 
Ergüsse nicht immer die Fract. process. coronoid. ulnse begleiten, wnd 
dass, wo sich solche finden, diese um so mehr wohl uur als Zufällig- 
keiten anzusehen sein dürften, da man sich ihre Entstehung nicht wohl 
andors denken kann, als durch eine mehr oder weniger gewaltsame Ein- 
wirkung der Ursache, wobei dann gar leicht ein zartes Gefäss des Mal- 
pighi’'schen Netzes zerreissen und das Blüt sich ergiessen kann. 

Fraglicher jedoch ist es mir geworden, ob der Process. coronoid. 
ulnae beim Falle ans einer Höhe auf die Hache Hand, wobei die 
Vorderarmknochen in gerader Richtung zum Oberarmknochen stehen 


Nach 4 Tagen sollte sie ; 


müssen, wenn diese Verletzung zu Stande kommen soll, ganz oder ob 
nur die vordere Spitze desselben abbreche? Dass letzteres der Fall 
sei, dafür dürfte das leichte Geräusch sprechen, welches ich beim Zu- 
rückweichen des Vorderarms hörte. Ferner, wenn blos dieses kleine 
Häckchen des Process. coronoid. abbrieht, woher es dann kommen möge, 
dass dasselbe nicht total abbricht und in die Gelankkapsel fällt? Wäre 
dieses der Fall, so müssten derariige Verletzungen Incurabilität und 
Ankylose zur Folge haben. Wir sehen aber, dass dieselben vollstän- 
dig und ohne zurückbleibende Fehler geheilt werden. Daher dürfen 
wir annehmen, dass, wenn auch der zarte Kuorpel der Gelenkfläüche 
mit »urbrechen sollte, doch noch wenigstens einige Fasern des ihn be- 
kleidenden Periosteums das kleine Kuochenstück festhalten und ver- 
hindern müssen, dass es sich nicht weit vom Hauptkvochen entfernen 
und die Heilung möglich machen kann. 


Diese Fälle von Frast, process. corunoid. ulnae sind zwar seitena 
Erscheinungen; aber fast eben so selten mögen die Fälle von Fract. 
partis infimae malleoli interni sein, welche inir vor vielen Jahren kurs 
aufeinander 2 Mal, seit jener Zeit aber nie wieder, vorkamen, und 
über welche ich in der mir zugängigen Literatur nichts habe auffinden 
können. Weil nun beide Verletzungen in ihrer Entstehung 30 grosse 
Aechnlichkeit mit einander haben, so darf ich mir erlauben, auch diese 
beiden Beobachtungen hieranter mitzutheilen. 


Fractura partis infimae mallecoli interni. 


Erste Beobachtung: M..., 55 Jahre, Arbeiter, seit vielen 
Jahren s0 epileptisch, dass or arbeitsunfähig geworden, war am 
22. Januar 1830 bei gefrorener Erde iu den Wald gegangen, um sich 
dürres Holz zu holen. Er sah an einem Baume einen dürren Zweig 
hängen, #0 hoch, dass er ihn mit der Hand nicht erreichen konnte, 
Er sprang in die Höhe, den Zweig ergreifend, glitt aber beim Herab- 
kommen auf einem harten Erdklumpen ab, wobei der linke Fuss stark 
nach Innen gedrängt wurde, fiel nieder, und bekam heftigen Schmerz 
in diesem Wussgelenke, Der Versuch zu gehen misslang, und da auf 
seinen Hülferuf Niemand kam, so kroch er auf allen Vieren etwa 
'/, Stunde weit bis zu seiner Wohnung. Es mochten 4 Stunden ver- 
flossen sain, als ich den Kranken sah, Derselbe war sehr angegriffen 
und klagte lebhaft über sein linkes Fussgelenk. Der Aussere Fussrand 
war außallend nach Oben gerichtet, während der innere Rand bedeu- 
tend tiefer stand. Das Fussgelenk war passiv vollkommen beweglich, 
die Hacke, sowie die Fussrücken durchaus normal geformt. Das Fuss- 
gelenk war schr wenig geschwollen. Statt des sonst abgerundeten 
inneren Knöchels fand ich diesen mit einem scharfen, rauhen Knochen- 
rande endigend, welcher stark gegen die Haut drüngte. Unter diesem 
scharfen Raude fand sich ein leerer Raum von etwa 2 Linien Breite, 
an dessen Grenze ich einen kleinen, länglichen, leicht beweglichen 
harten Körper fand, der sich, wenn der Fuss in die normale Stellung 
gebracht wurds, an jenen scharfen Knochenrand legte und die natür- 
liche Form des Malleolus internus wieder herstellte. Nach ungefährer 
Schätzung war dieses abgebrochene Knochenstück 11, —? Linien breit. 
Die Fibula und Tibia waren nicht verletzt. 

Die mir damals noch nicht bekannte Lagerung verletzter Knochen 
in Gypsumhüllung liessen mich den ganzen Fuss durch nasse Binden 
so einhüllen, dass ich, von den Zehen anfangend, durch $ Touren den- 
selben in seiner normalen Stellung erhielt und auf diess Weise das 
abgebrochene Knochenstück fest gegen den Rand des Malleolus legte. 
Dann liess ich eine zweite Binde vom Fussgelenk bis zum Knie gehen, 
um die Muskeln des Unterschenkels, namentlich die Peronäen, ausser 
Thätigkeit zu setzen. Ich filllte alle Unebenheiten an der äusseren 
Seite des Unterschenkels mit Leinswandeompressen so aus, dass nicht 
allein der Malleol, extern, gegen Druck geschützt, sondern dass durch 
dieselben der ganze Fuss auch in seiner Stellung nach Innen erhalten 
wurde, und deckte über das Ganze an der inneren Seite eine lange 
über den Fuss hinausgehende breite Holzschiene, welche mittelst einer 
Binde befestigt wurde, Der Entzündung wurde durch die fleissige Be- 
nutzung von Ag. veg. min. Goul. entgegen gearbeitet. 

Wenngleich der Verband um der Epilepsie willen keineszegs zu 
fest angelegt worden war, so wurde derselbe bei den täglich 3—4 Mal 
eintretenden heftigen epileptischen Anfüllen doch nicht vertragen, um 
so weniger, als sich bei den Anfällen der Fuss atark nach Aussen 
zog. Die Umstehenden glaubten die Ursache der hiufigeren Anfälle 
in dem Verbande zu finden und entfernten denselben schon am anderen 
Tage, jedoch ohne Erleichterung. Opium, Castoreum, Valerians konnten 
ebenfalls die Krämpfe nicht beruhigen. Als ich den Kranken nach 
einigen Tagen besuchte, fand ich den Fuss ohne allen Verband und 
in der ursprünglich nach Aussen gekehrten Stellung. Ueber dem inneren 
Kuöchel hatte sich eine grosse Brandblase gebildet, deren Inhalt ich 
durch viele kleine Einstiche mit grosser Erleichterung für den Kranken 
entleerte, und legte ich nun ein grosses Spreukissen an der äusseren Seite 
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+des Unterschenkels bias über den Fuss an, so dass dieser dadurch nach 
‚Innen gedrängt wurde, und befestigte dasselbe mittolst der Holzschiene. 
„Auch dioses konnte der Kranke nicht ertragen. Unter diesen Um- 
:ständen musste derselbe ohne allen Verband im Bette liegen. Die 
wiederkehrenden epileptischen Anfälle zogen den Fuss stets nach Aussen 
und verhinderten s0 die Heilung der Fractur. Das brandige Geschwür 
.am Knöchel, wobei der Malleolus, namentlich dessen unterer Theil, 
blosslag, vernurbte erst nach '/, Jahr, brach aber im Herbst eine 
Zeitlang wieder auf. Der Kranke lernte auf seinem Fuss wieder gehen, 
aber dieses Gehen liess Vieles zu wünschen übrig. 


Zweite Beobachtung. L..., Regierungsbote, alt 60 Jahre, 
gesund und kräftig, wollte am 10. Januar 1840 auf Holzpantofeln, 
welche neu und mit hohen Absätzen versehen waren, die Treppe zu 
seiner Wohnung herabgehen. Da aber die Stufen nicht sehr breit 
waren, #0 ging er, seitwärts sich am Geländer festhaltend, der Art 
herunter, dass die Linge des Fusses mit der Länge der Stufe correspon- 
dire. Auf der Mitte der Treppe glitt L... mit dem rechten Fusse 
von der Stufe, wobei, wie Patient mit Bestimmtheit angab, der Fuss 
sehr stark unch Innen gebeugt wurde. In demselben Augenblicke 
fühlte er ein Geräusch im Fussgelenk, als wenn ein Knochen abbreche, 
und heftigen Schmerz. Sich krampfhaft am Geländer festhaltend, ver- 
hütete er das Herunterfnilen von dem übrigen Theil der Treppe, ja 
er stieg noch unter vielen Schmerzen 5—6 Stufen herunter und liess 
sich, in der Meinung den Fuss verrenkt zu haben, den nach Aussen 
gewendeten Fiss ausrecken. Hierbei nahm derselbe leicht seine nor- 
male Stellung mit Verminderung der Schmerzen ein; er glaubte sich 
schon gebessert, als aber der Fuss losgelassen wurde, kehrte der frühere 
Schmerz und die ungewöhnliche Stellung des Fusses wieder. Den hin- 
aufgetragenen Krauken fand ich etwa nach '/, Stunde auf seinem 
Bette und fiel mir sogleich auf, duss der äussere Fussrand bedeutend 
höher stand, als der innere. Nach der Entkleidang behielt der Fuss 
diese Stellung bei, Geschwulst war noch gar nicht vorhanden, der 
Schmerz angeblich nicht sehr bedeutend, passiv liessen sich alle Be- 
wegungen des Fusses ausführen. Statt der sonst rundlichen Form des 
Malleol, intern. fand ich jetzt, dass derselbe hier mit einem scharfen 
Koochenrand endigte, welcher die Haut ungewöhnlich in die Höhe hob, 
jedoch bei weitem nicht so stark, wie in der arsten Beobachtung. 
Unter diesem Knochenrande fand sich ein leerer, lünglicher Raum von 
2—3 Linien Breite und am unteren Rande dieses Raums ein länglicher, 
harter Körper von 1,—2 Linien Breite, welcher sehr beweglich war 
und, hin und hergeschoben, ein knarrendes Gefühl in der Fingerspitze 
bervorbraehte. Als ich den Fuss mit Leichtigkeit in seine natürliche 
Stellung brachte, legte sich dieser Körper an den Malleol. intern. und 
stellte nun die natürliche Form des Malleol. wieder her, sodass ich 
hieraus entnahm, dass dieser fremde Körper nichts anderes sei, als ein 
vom Malleol. abgebrochenes Knochenstlick, um so mehr, als ich sämmt- 
liche übrige Knochen des Fussgelenks und des Unterschenkels unver- 
letzt fand. Unter dem Knöchel fand sich eine unbedeutende Ecchr- 
mose, welche ich im vorigen Falle nicht bemerkt habe, Diese hatte 
bier muthmaasslich ihre Ursache darin, dass der Patient dem Branntrein 
nicht abhold war. 

Ich legte in diesem Falle guuz denselben Verband an, wie ich 
denselben bei der ersten Beobachtung beschrieb, nad liess das Fuss- 
gelenk fleissig mit Aq. veg. min, Goul. begiessen. Am folgenden Tage 
trat etwas Breunen und Geschwulst um die Knüchel ein, welchen sich 
in 3 Tagen verlor, 

T. Tag. Erneuerung desselben Verbandes, wobei ich den ganzen 
Unterschenkel bis zum Knie, besondere aber die Haut um die beiden 
Kuöchel und an der Hacke, biauroth gefleckt vorfand. Das Fuss- 
gelenk noch angeschwellen. Das abgebrochene Knochenstück lag, »0 
gut ich dieses unter der Geschwulst fühlen konnte, fest am Malleolus 
intern., und hatte dieser daher seine normale Form. 

12. Tag. Emeuerung desselben Verbandes, Die blaurothen 
Flecke am oberen *,, des Untorschenkels schmutziggelb, um das Fuss- 
geleuk herum noch bilauroth. Geschwulst ganz vertheilt und daher 
konnte ich jetzt deutlich fühlen, dass das abgebrochene Knochenstück 
etwa '/, Linie am Rande des Malleol, adhärirte. 

21. Tag. Erneuerung desselben Verbandes, Die Bechymosen 
waren oben resorbirt, um das Gelenk erschienen sie schmutziggelb. 
Das Knochenstück udhärirte, etwas beweglich, am Malleolua. 

28. Tag. Erneuerung desselben Verbandes. Ecchymosen vertheilt. 
Das Knochenstück üdhärirt scheinbar fest am Malleolus. 

35. Tag. Erneuerung desselben Verbandes. Im Uebrigen ebenso. 
Da Patient aber korpulent war und das Knochenstück durch eine 
faseriga Zwischensubstanz au dem Malleol. befestigt zu sein schien; so 
hielt ich es gerathen, den Verband noch liegen zu Iussen, um vorzei- 
tige Gehversuche zu verhüten. 


45. Tag. Abnahme des Verbandes. Gebversuche in meiner 


Gegenwart gelangen vollständig, das Knochenstück verliess seine jetzige 
Lage nicht und der Fuss behielt seine normale Stellung. Das Fuss- 
gelenk liess ich Abends und Morgens ınit Rum waschen und lüngere 
Zeit eine Binde darum tragen. Nach einigen Wochen übernahm Patient 
seinen mit vielem Gehen verbundenen Dienst wieder. Er hat später 
nie darüber geklagt, duss die Dewegungen seines Fusses irgend wie 
behindert waren. 

Wenn ich oben die Frastur. process, coronoid. ulnae mit der Fract. 
part. infim. malleol, intern. in eino Parallele stellte, so glaube ich 
darin nicht ganz Unrecht zu haben, theils, weil in beiden Verletzungen 
nur sehr kleine Knochenstückchen vom Hauptknochen abgesprengt 
werden, theils, weil beide nur dadurch entstchen, dass der Hanpt- 
knochen plötzlich und gegen einen underen Knochen gestossen wird; 
theils, weil beide als wichtige Verletzungen anzusehen sind, da, wonn 
nicht geheilt, wesentliche Störungen im Gebrauchs des Gelenks die 
Folge sein müssen; theils, weil sie beide, wenn richtig erkannt, der 
vollkommenen Herstellung gleich zugänglich sind, sobald nicht Um- 
stünde zusammentrefen, wie sie mir hei meiner ersten Beobachtung 
vorkamen, und welche jeden Herstellungsversuch zu Schanden machten. 
Nur die unverrückbare Lagerung des ganzen Unterschenkels in Gyps- 
brei (damals mir noch unbekannt) würde höchst wahrscheinlich auch in 
jenem Falle die völlige Herstellung ermöglicht haben. Endlich finde 
ich noch eine Ashnlichkeit beider darin, dass bei der Fract. process. 
eorongid. der 3köpfige Armmuskel es ist, welcher die veränderte Form 
des Ellenbogengelenks veranlasst, während bei der Fraet, part. infim. 
mall. intern. es wiederum 3 kleinere, besondere Murkeln sind, welche 
die abnorme Stellung des Fusses veranlassen, nämlich der Muse. pero- 
naceus long., der peronacus brev. und der peronaeus tertius, indem diese 
den das Gleichgewicht haltenden Muse. tibiales antie. et postic. über- 
winden. 

Die Fraet. part, infim. malleol, intern. scheint nur dadurch ent- 
stehen zu können, dass bei plötzlichen, heftigen Umgleiten des Fusses 
stark gegen eine Tuberositüt des Astragalus gestossen wird, so dass 
er wicht Zeit zum Ausweichen findet, Diese Tuberosität, welche nicht 
schr kImdeutend ist, scheine mir durch den Umsntz eines Theils des 
Muse. tibial. antie. gebildet zu werden. Das sehr starke Ligamentum 
deltoidenm aber verliert durch diese Fractur des Malleol, intern, seinen 
Haltpunet, indem es, wie bekannt, den Malleolus mit den Fusswurzel- 
kuochen in fester Verbindung erhält. Indem dasselbe sich nun mit 
dem abgebrochenen Knochenstücke etwas zurückzieht, so dass dieses 
von dem oberen Knochenrande entfernt sich liefindet, erhalten die 
äusseren bewegenden Muskeln des TFusses leichtes Spiel, die inneren 
bewegenden Muskeln zu überwinden und den Fuss nach Aussen zu ziehen. 


Notizen. 


Berlin. Am Kinderhospital Öst-Londons ist Miss Garret als 
Arzt nugestellt worden, der erste Fall wohl dieser Art, 


— Die Wiener Mad. Wochenschr. berichtet nach einem amerika- 
nischen Blatte über eine neues Verwendungsart des Chloroforms Fol- 
gendes: Ein mehrfacher Mörder gebährdete sich nach der That so 
wahnsinnig, dass sich nicht ermitteln liess, ob er diess wirklich sei 
oder simulire. Um hierüber in's Klare zu kommen, beschlossen die 
Aerzte, ihn zu chloroformiren, und zu sehen, wie er ich im Angenblick 
des Erwachens, wo das Gedächtnis bekanntlich nicht gleich zurück- 
kehrt, benehmen würde, Die Probe geschah im Gerichtssaal und nur 
schwer gelang es, den widersplinstigen Menschen zu betäuben. Als 
er nun wieder zu sich kam, beantwortete er die an ihn gerichteten 
Fragen augenscheinlich der Wahrheit gemiss. Als ihm dann das Ge- 
dichtniss voll zurlickkehrte, erkannte er seine Lage richtig und legte 
unter Weinen ein umfassendes Gestindniss ab. 

Ö Das ohnweit des Bahnhofes Leianig (Sachsen), in dem Äusserst 
romantischen, Juftreinen Muldenthal gelegene „Bad Milden- 
stein ist unseres Wissens die einzige Heilanstalt, welche den 
vollständigen Betrieb vom zeitigsten Frühjahr bis in den 
spätesten Herbst unterhält. Den Gebrauch der von den Herren 
Aerzten gegen verschiedene Leiden verordueten und in Mil- 
denstein gebotenen vielseitigen Courmittel kann ungünstige kalte 
Witterung nicht stören, da im Curhause alle Bade- und 
Wohnräume sowie Salons nach ärztlicher Anordnung ver- 
mittelst gut ventilirter Dampfheizung jeden Augenbliok 
erwärmt werden können, was zur Fortsetzung der Cur selbst an 
kühlen Sommertagen von hohem Werthe ist. Die ärztliche und 
wirthschaftliche Pflege, die liebliche und geschützte Lage, die freund- 
lichen Salons, Wohnzimmer und Parkanlagen gewähren einen wohl- 
thätigen Aufenthalt nicht nur für Curgäste, sondern auch flie Solche, 
welche einmal fern vom Geschäftsleben wahrer Erholung und Behag- 
lichkeit sich hingeben wollen. 
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Universitäten. In Erlangen hat sich Dr. A. Heller als 
Privatdocent habilitirt und zwar besonders für das Fach der patholo- 
gischen Anatomie. 

Vorlesungen auf deutschen Universitäten im Sommer- 
Semester 1870. 

10. München. Chemie: v. Liebig, Vogel, Volhard, v. Pet- 
tenkofer, L. A. Buchner. — Physik: Jolly. — Botanik: 
Nägeli, Radtkofer, Lorentz, Eichler. — Anatomie u. Phy- 
siologie. v. Siebold: vergleich. A, Th. 2; Bischoff: A. des 
Nervens, u. der Binnesarg., Zeugungs- u. Entwickelangsgesch.; Buhl: 
spec, patholog.; v. Hessling: allge, u, spec, Gewebel., mieroscop. 
Pract,, histolog. Pr.; Collmann: desgl. u. chirurg.-anatom,. Pr.; 
Rauber: das Gangl.-Nervenayst.; .J. Ranke: allgem. Naturgesch., 
physiolog.-physieal. Pr., Curs über Physiolog.; Wagner: Darwin's 
Lehre; Voit: Phya., Th. I, Curs, Praet, für Geübtere. — Innere 
Mediein. Seitz: Arzneimittellehre, desgl. I’raet., Polikl.,; L. A. 
Buchner: Uebgn. in d, pharmac. Dispensirkupst; Ditterich: Recep- 
tirk. nebst Pract., Balneotherapie; .J. Buchner: spec. Patholog. u. 
Therap.; Buhl: physienl. Diagnostik; Brattler: desgl.; Oertel: 
Inhalations-Therap., laryngescop. Curs; vr. Gietl; physical.-diagnust. 
Curs, Klinik; Lindwurm: apec. Pathol, u. Therap., Klinik; Solbrig: 
spec. Patholog. u. Tlierap. der psych. Kr. mit kl. Demonstrat.; Pos- 
selt: Hautkr., Klinik ders. n. Syphilis; Wolfsteiner: Brustkrankh.; 
Hauner: Kinderkr., Kinderkl.; H. Ranke; desgl.; Mahir: Paychia- 
trie. — Aetssere Mediein. v. Rothmund sen.; chir. Operat,- u. 
Instrum.-Lehre, Operationscura, Bepet. d. pr. Ch., Klinik; v. Nuss- 
baum: Operat.-Lehre, -Curs, Verbandeurs, Klivik: Rothmund jun.: 
chirurg.-ophthalm. Polikl., Angenkl., oplthalmol, Curs; Koch: Mund- 
u. Zahnkr. mit Operat.-Lehre; Rüdinger; topogr. chirurg. Anat. mit 
Berücks. der Operat.: Frank: Obrenheilk.; Rupprecht; Beinbrüche; 
Mayer: Repet. d, Ch., Verbandlehre. — Geburtshülfe, Hecker: 
Frauenkr. mit Einschl, der Kr. des Wochenb., Klinik u. Poliklinik; 
Amann: Repet. mit Phantomübgn., gynäcol. Kl. u. Polikl.; Poppel: 
Repet, Staatsmediein. 1. A. Buchner: Toxicolog, u. ger. 
Med.; v. Pettenkofer: Hygiene; J. Hofmann: gericht. Anthropol.; 
E. Buchner: ger. Med, f. Juristen, Pract.; Kranz: desgl. f. absolr. 
Medie.; Martin: ger. Med,, Practie.; Frank: Med.-Polizei. 

11. Halle, Chemie: Heintz, Siewert, Engler, Rathke. — 
Physik: Knoblaueh. — Botanik: v. Bary, Solms-Laubach, 
Reess. — Anatomie u, Physiologie. A. W. Volkmann: A. der 
Nerven, Pb. der Sinne; Welcker: Histolog. mit Uebga., Zeug.- u. 
Entw.-Gesch., Osteolog. u. Syndesmolog.; Nasse: Exrperimental-Ph.; 
Jahn: topogr. A.; Schwalbe: Histol, der Sinnesorgane, vergl. A., 
vergl. Osteolog.; Steudener: patholog.-anatom. u. histolog. Uebgn., 
Parasiten; Vogel: ausgew. Capit. der patholug. A., patholog,-anatom. 
Vebgn. mit dem Mieroseop. — Innere Mediein, Ders: Eneyel., 
Methodol.. Gesch., allgem. Pathol. u. Therap.; Weber: Klinik u. am- 
bulator. Kl.; Köhler: Bepet. der Plinrmacolog., nareotische Mittel; 
Jahn: Syphilis; Köppe: psychiatr. KL — Aeussere Medicin. 
Blasius: chirurg. Gefüss- u. Nervenkr,, Wunden; HR. Volkmann: 
Operat.-Uebgn. an Leichen, Akiurgie, Klinik; Gräfe: Theorie des 
Augenspiegels, ophtlialmose. Uebgn., Augenklinik; Schwartze: Kl. 
. Polikl. fiir Ohrenkr.; Hohl: Phya., Patholog. u. Therap. des Mun- 
des, Capit. a. d. Zuhnoperat, und dem techn. Theil der Zahnheilkunde, 
Polikl. für Zahn mw. Mundkr. — Geburtshülfe Olshausen: 
Krankh. der Neugeb,, Operationen mit Uebgn. am Ph, Klinik; 
Franke: Lehre der fehl. Geb., Geb.-Mechanismus. — Stasts- 
mediein. Krahmer: gericht. Med. 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem Sanitätsrath Dr. Weger zu Kö- 
nigaberg i. Pr. ist der Rothe Adlerorden 4. Clnsse verliehen worden. 

Personalveränderungen. Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. Ed. Herm. Leo ist zum Kreiswundarzt des Kreises Pr.-Stargardt 
mit Anweisung seines Wohnsitzes in Kirchdorf Skurz ernannt und der 
Kreiswundarzt v. Kopff zu Osterode in den Kreis Pillkallen versetzt 
worden, Niederlasaungen: Pract. Arzt Dr, d’Hurs in Liebenburg, 
Dr. Welter in Anholt, Verzogen sind: Dr. Evers von Hoddernheim 
nach Ringelheim, Dr. Nellner von Bodenfelde nach Ihrhove, Dr. 
Salomon von Lauenau nach Bodenfelde, Dr. Christoph Meyer von 
Meyenburg nach Rhoden in Waldeck, Dr. Kettler von Osterholz nach 
Bremen, Dr. Letzerich von Königstein nach Idstein, Dr. Stahl 
von Weilburg auch Hachenburg, Dr. Michel von Eltsille nach Cöln, 
Dr. Geuenich von Langerwehe nach Düren. 





Im hiesigen Landkrankenhauss ist die Stelle eines Assistenzarztes 
vacant, mit welcher ein Fixum von 150 Thirn, jährlich und freie Station 
verbunden ist. Bewerber wollen sich binnen 4 Wochen unter Beilegung 
ihrer Zeugnisse bei der unterzeichneten Direction melden. 

Detmold, 20. März 1870 

Die Dirsetion des Landkrankenhauses, 
Piderit, Dr. 


m een 

Die Praxis der Stadt Kyozywol, Pr. Posen, und deren wohlhabenider 
Umgegend int durch den Tod des bish. Inhabers vacant; die schleunige 
Niederlassung eines der polnischen Sprache wo möglich mächtigen Arztes 
dringend nötbig, Bedeutende Fixa In Aussicht. 


ww Bad Mildenstein, Sachsen, 5 Min. v. Bahnhof 


Salson 1. April bis Deebr. Relzende tete L 

Saison 1. April bis Deecbr. zende geschützte Lage. Kiefernadel-, 

Dampf-, Admische, Sand-, Sool- und Gurbäder, Wolkens Bedürfnissweise 

een aller Bade- und Wobnräume. Pension von 8 Thaler an pro 
oche. 


Verlag von E. Morgenstern in Breslau. 


Geschichte der Syphilis, 


Die ältesten spanischen Nachrichten 
über diese Krankbeit 


und 
das Gedicht des Francesco Lopez de Villalobos 
vom Jahre 1498. 
Zum ersten Male in deutsche Verse übertragen 
von 
Dr. Raphael Finckenstein, 
Privatdocent an der Königlichen Universität zu Breslau, 
Preis geheftet 2U Sgr, 
In allen Buchhandlungen zu haben. 


Im Verlage von August Hirschwald in Berlin ist soeben 
ersohiemen und kann durch alle Buchhandlungen bezogen werden: 


Atlas 
der 


hthalmosco 
Darstellung des Amerundes 
im gesunden und krankhaften Zustande, 
eathaltend 


12 Tafeln mit 59 Figuren in Farbendruck, 


Ö ie 


Nach der Natur gemalt und erläutert 
von 
Dr. Richard Liebreich. 
Zweite vermehrte und verbesserte Auflage. 
Kl.-folio, Elegant gebunden. Preis: 8 Thir. 


Im Verlags von August Hirschwald in Berlin erschien soeben 
(durch alle Buchhandlangen zu beziehen): 


* * * 
Archiv für Gynaekologie. 
Herausgegeben von 
Dr. Birnbaumn in Cöln, Prof, Dr. ©, Braun in Wien, Prof. Dr. G. Braun 
in Wien, Prof, Dr. Breisky in Bern, Prof. Dr. Cred£ in Leipeig, Prof, Dr, 
Dohrn in Marburg, Prof, Dr. Fraukenhäuser in Jena, Dr. Freund in 
Breslau, Prof. Dr. Gusserow in Zürich, Prof. Dr. Hecker in Mänchen, 
Prof. Dr. Hegar io Freiburg i. B., Prof. Dr. Hildebrandt in Königsberg, 
Prof. Dr. Kehrer in Giessen, Prof, Dr. Kuhn in Salzburg, Prof. Dr. 
Lange in Heidelberg, Prof. Dr. Litemann in Kiel, Prof. Dr. Martin in 
Berlin, Prof. Dr. Mayerhofen in lansbruck, Prof. Dr, Olshausen in Halle, 
Prof. Dr. Schultse in Jena, Prof. Dr. Sehwartz in Göttingen, Prof. Dr. 
Spaeth in Wien, Prof, Dr. Spiegelberg in Breslau, Prof. Dr. Winckel in Rostock. 


, Redigirt von 
Credc und Spiegelberg. 
Erster Band. Erstes Heft, 
gr. 8. Mit 2 lithographirten Tafeln. Preis: 1 Thir. 25 Ber. 
Im Verlage vn Georg Beimer in Berlin ist erschienen und 


durch jede Buchhandlung zu bezichens 
Klimatische 


Winterkurorte 


mit besonderer Rücksicht 
auf die 


Winterstationen 


der Schweiz, Tirols, Oberitaliens und des südlichen 
Frankreichs. 


Ein Leitfaden für Aerzte und Laien 
von 


Hermann Reimer, 


Dr. med. 


Preis; 25 Sgr. 





er NG FTSE 


Sonnabend, 


Besiellungen auf diese Zeit- 
schrift, welche sllwichent- 
lich Sonnabends «erscheint, 
behmen alle Buchhandtungen 
und Post-Anstalıen sn. 


N 15. 


Deutsche Klinik. 





9. April 1870. 


Preis vierteljährlich zwei Tha- 

ler. Helırage werden france 

unter der Adresse der Ver- 
lagstiundiung erbeten. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





Inbalts Die Cursaison des Jnhree 1869 in Meloberg, Fürsiontnum Lippe, Yon Physicus Dr. Caspari, Hrunnesurzı daselbst. — Weitere Beitrige zur kKenatndss der 
Wirkungen des Thebsins. Yon GC. Ph. Faick Is Merburg. iSchlauss ) — Exsiispalion einer Niere am Menschen. Vorläußge Mitiheilung von Prof. 6. Simon ia 
Heidelberg. — Bericht über Jie Ergebnisses in der gebursshüllschen Klinik am der Universitat zu Breslau in den Jahren I887—#9. Yon Dr. E. Pränkel, 
Assisienzarzi der Poliklinik. — Nulizen. (Berlin. Universitbten. Vorlesungen.) — Feuilleton: Ksch Reichenhull. Von Dr. Al, Göanchen. Schluss.) 





Die Cursaison des Jahres 1869 in Meinberg, Fürsten- 
tum Lippe. 
Yon 
Physieus Dr. Caspari, Brunnenarzt daselbst. 


Durch das Zusammentreffen verschiedener Umstände war der Be- 
such des altbekannten und vielhewährten Bades Meinberg ven Jahr zu 
Jahr geringer geworden und selbst das ausgezeichnet günsüge Wetter 
im Sommer 1869 hatte in der zur Regel gewordenen Erscheinung keine 
Aenderung gebracht. Die jetzt beendigte Saison zeigt trotz der sehr 
ungünstigen Witterungsrerhältnisse indessen eine erfreuliche Aenderung; 
es ist nicht nur eine Steigerung in der Zahl der Curgäste eingetreten, 
von der zu hoffen steht, dass sie zur neuen Juahresregel wird, ® 
sind auch Patienten von entlegeneren und grösseren Plätzen eingetroffen, 
deren Namen in den Corlisten früherer ‚Jahre nicht zu finden waren, 

Manche der früher gerügten Uebelstände beim Schüpfen der Trink- 
brunnen, ungenügende Controlle bei Anfertigung der Bäder, besonders 
der Schlamm- und der (kuhlensauren Gas-) Sprudelbiider, in der Be- 
dienung uud Verpflegung der Curgäste in dem herrschaftlichen Gast- 
und Logirhaus zur Rose, sowie in dem Cnrsanle sind schon jetnt be- 
seitigt und wird von der Fürstlichen Brannendireetion Alles geschehen, 
was im Interesse der Curgüste liegt, und deren Wünsche nach Mög- 
lichkeit Berücksichtigung Ainden. „Denn dass eine gewissenhafte Ueber- 
wachung der Bäder, was die Temperatur, die raschere oder langkumere 
Aufeinanderfülze, die Dauer derselben, das Quantum der Zusätze u. s. w. 
anbelangt, sehr wichtig ist, ist für Aerzte eine ebenso feststehende 
Thatsache, wie us zweifellos ist, dass durch schlechte Einrichtungen 
missglückte Curen den Ruf des Badeortes als aulchen gefährden‘ 
(Göschen). 

Viele der von den Curgüsten gerügten lichelstinde mochten darin 
begründet sein, dass die Brunnenärzte nur Morgens und Abends einige 


Stunden auf der Promenade anwesend waren, alles andere aber dem 
Belieben des Dienstpersonales überlassen blieb, welches jeder Controlle 
entbehrte. 

Zur Abhaltung der atmosphärischen Luft ist der Trinkstein der 
Stahlguelle mit viner Glasplatte überdeckt worden und steömt der gas- 
reiche Brunnen jetzt aus einem Krahn in das Glas, wodureli auch dus 
immer unappetitliche Eintauchen der schöpfenden Hand in die Quelle 
vermieden wird. 

Die schon vorhandene, aber weder ausreichende noch gut einge- 
richtete Wasserheilanstalt ist so umgestaltet und verbessert, 
dass sie allen Anforderungen vollkommen entspricht. Das 
zu den groben und feinen Brausen, Douchen, Wellenbädern u. #5. w. 
benutzte 7° warme, sohr klare Brunnenwasser hat eine Fallhöhe von 
nahezu 40 Fuss, daher die Stursbäder in ihren verschiedenen Formen 
eine schr kräftige Wirkung entfalten, Während früher die Kaltwasser- 
eur zu Meinberg gar keine Anwendung fund, wurden im Laufe dieser 
Saison bei verschiedenen Fällen von Nerren- und Gemüthsleiden sehr 
glinstige Erfulge damit erzielt. 15 Jahre hindarch an ciner, wenn 
auch nur kleinen Wasserheilanstalt als eonsultirender Arzt thütig ge- 
wesen, möchte ich dieses Curmittel um s0 weniger entbehren, als 
dasselbe in manchen Krankheitsformen nach meiner Er- 
führung durch kein anderes zu ersetzen ist. Da Meinberg 
auch die anderen Erfordernisse fir eine Wasserheilanstalt, hohe Lage 
(700 Puss über dem Meere), sehr gesunde, eririschende Inft, Lanb- 
und Taunenwälder und bergiges Terrain zu stärkonden Märschen in 
nächster Nähe hat, und im westlichen Norddeutschland Wasserbeil- 
anstalten nur wenig oder gar nicht existiren, so steht zu erwarten, dass 
eine alljährlich zunehmende Zahl von Curgästen zum Gobrauche der- 
selben zu uns kommen werde, 

Ein im Laufe der Saison im Badehanss eingerichtetes Sprudelsitz- 
bad hat ganz besonderen Anklang gefunden. Die Einrichtung ist ganz 








Feuilleton. 
Nach Reichenhall. 


Yon 
Dr. Al. Göschen. 


(Schluss sus No. 15.) 





Trotz aller Quälereien und Scheerereien, zu denen ich auch noch rech- ! 
nen will, dass wir in Schwandorf mit ganz ungebührlichem Eifer von | 
dem wüunderlichen, dort enphemistisch Kaffee genannten Gebrüu, das aber | 


nach der Fahrt über die Hochebene von Eger her bei kühler Nacht 
immerhin angenehm orwärınte, fort und in die Coup6es getrieben wurden, 
um dann noch 20 Minuten und länger der Abführt zu harten — 0 
ist das eine Unart, die ganz vorzugsweise auf bairischen Bahnen geübt 
wird — lieferte man uns glücklich und rechtzeitig in München ab. 
Vorsorglich hatte ich, im Hinblick auf die Touristenfluth des August, 
um Quartier geschrieben, und dass dieses von dem freundlichen Wirth 
in Detzer's Hötel pilnctlich reservirt war, hatte um so grösseren 
Werth, als ein strömender Regen uns vollständig an das Haus fesselte. 
Es ist dieses sehr bequem am äAnsseren Anfange der Kauflinger Strasse 
gelegene Hötel überall seiner Zimmer, der vortrelichen Küche und 
der Zuvorkommenheit des Wirthes halber dringend zu empfehlen. Von 
München sahen wir also für dieses Mal nichts als die gegenüber 
liegenden Häuser und des Gott Pluvius fallende Ströme. Mit ihnen 
aber war es kurz vor unserer Abfahrt zur Eisenbahn am anderen 
Morgen vorüber und schon der Blick auf die rasch dahin sprudelnde 
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Isar und das langgestreckte Panoramn Münchens, zu dem sie hineilt, 
' zeigte sich in freundlicher Beleuchtung, als wir die Eisenbahnbrücke 
| bei (srons-Hesselohe passirten. Je näher wir dem Gebirge kamen, um 
' so heiterer wurde der Ilimmel, und hellster Sonnenschein lagerte, al« 
wir jenseits Rosenheim dem Ziem- und Chiem-See vorüberfuhren, anf 
' deren Gewässern nnd den lieblichen Uferumkränzungen, in klarstem 
Glanze aber grüssten uns weiterhin die Riesonköpfe der Bergwände des 
Reichenhaller, des Salzburger und des im Hintergrunde versteckten 
Berchtesgadener Thales. Wie alte liebe Freunde, die den Wieder- 
kehrenden empfangen wollen, kommen sie mir jedes Mal vor und un- 
willkürlich niekte ich ihnen einen freundlichen Gruss zu, vor Allem zu- 
letzt noch der die volle Pracht ihres mächtigen Schneefeldes entfaltenden 
Uebergossenen Alp. Wie sie dem Blick ontschwand, ortünte der gelle 
Pfiff der Locomotivo und bald darauf fuhren wir langsam in den 
Reichenhaller Bahnhof hinein, anf dem die freundlichen Gesichter und 
die entgegensichstreekenden Hände lieber alter Freunde den Angekün- 
digten erwarteten, Von allen Häusern, an denen die kurze Fahrt vom 
Bahnhof nach Achselmannstein vorüberführt, grüssten bekannte 
Gesichter, eben wulche empfingeg uns freundlicht im Curhaune 
selbst und so ist es mir nachgerade immer, als käme ich in ein 
zweiten Daheim bei meiner Ankunft in Reichenhall, als kehrte ich 
diesem den Rücken, wenn die schönen Tage der Sommer- und Herbet- 
frische vorüber sind. Leicht und schnell richtet man sich dann auch 
in bekannten Räumen und Verhältnissen ein und nach Verlauf weniger 
Stunden musterten wir auch dieses Mal die Badegssellachaft, Bekannte, 
anter ıbnen solche, die nun auch schon eine ganze Reihe von Jahren 
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analog der der Sprudelwannenbüder. Die Sitzwanne hat einen doppelten, 
darehlöcherten hölzernen Boden, unter dem ein fein durchlüchertes, ge- 
wundenes kupfernes Rohr liegt, aus dem dann bei geöffnetem Krahne 
das kohlensaurs (as laut polterud {mit 1 Atmasphärendruck) in die 
Bitzwanne einstrümt, 

Diese Sprudelsitzbäder wurden theils kalt oder kühl bei Nerven- 
leiden, Rückenmarkslähmung, Blasenlähmungundbei Frauen- 
krankheiten mit Atonie und Erschlaffang, theils warm mit 
starkem Zusatz von Salz bei Stockungen im Pfortadersystem, 
bei Himorrhoiden und bei solchen Formen von Uterinleiden, 
in denen eine resorbirende Wirkung, gleich Kreuznach, Rehme 
oder Nauheim, indicirt erscheint, hier natirlich unter Anwendung eines 
Badespiegels gegeben. Sie warden von den meisten Patienten, nament- 
lich von den Nerven- und Rückenmarksleidenden, mit grosser Vorliebe 
genommen und sind in all den genannten Krankheiten zu einem sehr 
wesentlichen Unterstützungsmittel des ganzen Unrverfahrens geworden. 

Sehe viel verspreche ich mir noch von einer Verbindung der 
Kohlensäure mit den gegen rheumatische und gichtische Leiden viel 
bewährten Schwefelschlammbädern. Nach «der Theorie und Praxis, nach 
dan Curerfolgen lässt sich a priori mit Gewissheit annehmen, dass die 
Fereinigung dieser beiden für sich allein schon #0 wirksamen 
Mittel in einem Bade bei torpiden Formen von Gicht und Rheu- 
matismus, derartigen Lähmungen, Gelenkanschwellungen und Ablage- 
rungen, l.eber- und Milzanschwellungen tinen mächtigen Eflect hervor- 
rufen muss; vielleicht auch bei apoplectischen Lähmungen nach Auf- 
hören aller Reizzustände. Günstige Erfolge gegen letztere haben in 
diesem Jahre schon die eoncentrirten Schwefelbäder, die letzten 6 bis 
8 Minuten mit einströmender Kohlensäure, gezeigt. 

Sobald die schon jetzt beantragle Legung eines Gusrohrs nach 
dem Radehansse zur Rose ausgeführt sein wird, soll daselbst neben den 
Einrichtungen zu Schlammsprudelbädern such noch ein Sprudelsitzbad 
und ein Gasdampfbad eingerichtet werden. Diese schon im alten 
vorhandene, die letzten 10 Jahre gar nicht gebrauchte Einrichtung, 
welche in einem Schwitzkasten besteht, in den gleichzeitig Wasser- 
dampf und kohlensatires Gas einströmt, ist nach den früher von mir 
gemachten günstigen Erfahrungen über Kiefernadeldampfbäder wieder 
in Anwendung gezogen und hat mich in den davon gehegten Erwar- 
tungen nicht getäuscht. Bei hohem Torpor der Hant, bei chro- 
nischem Muskelrheumatismus, ganz besonders bei Neural- 
gien, hier in Verbindung mit der Gasdampfdouche, hat dasselbe Aus- 
gezeichnetes geleistet. 

Auch zur Nachcur der Schlammbäsder, zur Stärkung und Abhär- 
tung der durch diese erweichten Haut, lasse ich gern einige Gasdampf- 
bäder nehmen, hier aber mit nachfolgender kalter Brause, welche zu 
Anfang dieser Saison auch auf dieser Stelle eingerichtet ist. 

Der erste Curgast traf am 2. Juni, der letzte am 3. September 
ein. Die Witterung war fast den ganzen Sommer hindurch eine sehr 
unglinstige, der Juni kalt, mass und windig, der Juli zwar gut, mit 
Anfang August trat aber nach einem hefligen Gewitter wieder nasser, 
kaltes und stliemisches Wetter ein, welches mit höchst unangenehmer 


immer wieder hierher ziehen, begrüssend und unerwarteter Begegnungen 
uns freuend. Die Saison stand nuch in höchster Blüthe und vollgefüllt 
fanden wir Garten und Speisessal, den ersteren freilich durchaus und 
schr vortheilhaft verwandelt. Hr. Rinck hat durch kunstfertige Hand 
aein ganzes Gartenterrain, wie ich das nach Berichten schon im vorigen 
Jahre erzählte, uwmändern lassen und sich dadurch ein neues grosses 
Verdienst um seine Gäste und um die vielen Anderen, die seine Ein- 
richtungen mit geniessen, erworben. Denn wie Reichenhall auch auf- 
geblüht ist, wie ach sich Villen und kleinere Hötels um Achsel- 
mannstein bis zur Stadt und wieder nach St. Zene und nach den 
Gradirhäusern hinunter gruppirt haben, das Curbaus Achselmantı- 
stein, von dem der ganze heutige Glanz dieses Badeortes ausgegangen, 
dem er seins Existenz verdankt, bildet noch heute den sicheren Mittel- 
punct des gesammten Badelebens. Dass Hr. Rinck dem Curhause 
diesen Standpunct wahrt, dass er es vielfsch mit Hintansetzung seiner 
eigenen Interessen thut, das ist ihm nicht hoch genug anzurechnen 
und verdient allein schon die volle Anerkennung der Einheimischen, 
den besten Dank der Fremden. Wie würden diese einen solchen Mittel- 
punet vermissen, wenn Hr. Ringk mal darauf ausginge, seine #0 
günstig gelegenen Grundstücke in anderer Weise zu verwerthen, wie 
schwer wlrde es, sulbst wenn der Staat eintreten wollte, was nach 
Lage der Bache nicht leicht zu erwarten, halten, irgend welchen Er- 
satz zu schaffen. Die Einsicht hiervon ist denn auch gerade im ver- 
Hossenen Jahre lebendiger geworden und hat Ausdruck gefunden Seitens 
der Regierung durch Eriheilung eines Ordens an den Inspector Rinck, 
Aritens der Stadt durch seine Ernennung zum Ehrenbürger. Für die 


Consequenz bis zum 25. anhielt und den grössten Theil der Cargäste 
verscheuchte. 

Den Hauptkrankheitsformen nach litten die Meinberg besuchenden 
Curgäste an: 


I} Rheumatismus und Neuralgien {welche in der grossen 
Mehrzahl der hier in Behandlung kommenden Fälle Kheumatismus der 
Nervenscheiden sind und derselben Behandlang weichen). Je nach Alter 
und Constitution kamem Salz-, Schwelel-, Salz-Schwefelschlammbäder oder 
Gasdampfbäder zur Anwendung und int fast in allen Fällen der beste 
Erfolg erzielt. Die Schwefel-, sowie die Schwefelschlammbäder zeichnen 
sich dadurch aus, dass der Schwefulwasserstoff grösstentheils erst beim 
Erhitzen des Bades durch Zersetzen dar Sulphate in Sulphüre gebildet 
wird. Die Wirkung der Schwefelbäder beruht fast ausschliesslich, die 
der Schweieischlammbäder zum Theil auf dem Gehalt an Schwefel- 
wasserstoff, 30 dass die erst beim Gebrauche des Bades stattfindende 
Entwickelung desselben daher als ein grosser Vorzug der hiesigen Bäder 
angesshen werden muss. 

Bei Neuralgien haben die Gasdampfbäder bei veralteten hart- 
nückigen Fällen, nach vorher kräftig angeordneter Gasdampfdouche aus- 
gezeichnete Erfolge gewährt, selbst in Fällen, in denen schon an an- 
deren Orten, wie Rehme, Eilsen etc. vergebliche Versuche gemacht 
waren, Ein College vom Harz, an chronischem Muskelrheumatismus 
mit lähmungsartiger Schwäche des rechten Oberarms und an Neuralgie 
des Brachialis leidend, wurde in ihm selbst auffallend kurzer Zeit 
vollständig davon befreit. In einem Falle von Coceygodynie bei einer 
Dame uus Neustadt-Eberswalde, welche nach Gwöchentlicher Cur in 
Wiesbaden zu uns kam, brachte die sehr kräftige Anwendung der Gas- 
dampfdouche, warmer Sprudelsitzbäder und Schwefelsalzbäder entschie- 
dene Besserung. Leider musste bei der schon schr vorgerlickten Jahres- 
zeit und dem höchst ungünstigen Wetter die Cur vorzeitig abgebrochen 
werden. 

Ein Locomotivführer, mit rheumatischer Lähmung der unteren 
Extremitäten, vermochte bereits nach dem 15. Schlammbade etwas 
ohne Stock zu gehen und liess seine beiden Krücken bei seiner Abreise 
nach vierwöchentlichem Bade, zum Andenken zurück. 

Gleich günstige Erfolge saben wir bei der nach acutem Gelenk- 
rheumstismus zurückgebliebenen lähmungsartigen Schwäche, die bei 
einem jungen, sonst sehr kräftigen Oeconomen in so hohom Grade vor- 
handen und periodisch mit #0 heftigen Schmerzen in Schalter und 
Fussgelenken verbunden war, dass Patient sich fast in Nichts selbst 
helfen konnte, Der Fall war sehr hartwäckig und erforderte 7 Wochen 
zur Herstellung, die aber ebenfalls eine vollständige war. 


2) Gicht, Hämorrhoiden, Plethora abdominalis, 

Die Schwefelschlammbäder bewährten ihren alten Ruf bei allen 
Formen der Gicht, wo die Constitution des Kranken keine Contra- 
indieation zeigte, Bei stark hervortretender Plethora mit Congestionen 
nach Kopf oder Brust wurden erst 8—12 cone. Salzschwefelbäder vor- 
ausgeschickt, darauf aber die mehr erhitzenden Schlammbäder gut ver- 
tragen, wenn die Durchschnittstemperstur von 29° auf 28—27° er- 
niedrigt und kalte Comprossen aut den Kopf gelegt wurden. Altea oder 





kommende Saison hat, was neue Einrichtungen betrift, Hr. Rinck, 
wie ich höre, sich darauf beschränkt, das Innere des Curlısuses zu 
renoviren, die Zimmer mit neuem Ameublement, mit neuen Betten zu 
versehen: von einem Umbau der Büder aber, an den wohl geducht war, 
musste für dieses Jahr schon am deswillen Abstand genommen werden, 
weil alle Arbeitskräfte von dem grossen Villabau des Baron v. Karch 
so sehr in Anspruch genommen blieben, dass auch von anderen pro- 
jeetirten Neubauten nur ein sehr dürfliger Theil zur Ausführung gelangen 
konnte. Die Villa Kareh ist in ihren äusseren Theilen nun wohl 
vollendet, eine ganz besondere Sorgfalt aber, und das ist für den 
Freinden von grossem Werth, hat der Besitzer auf den Park gewandt, 
der sich lüngs des Fusses des Kirchholzes von des Schneider Fie- 
singer Hause bis Bt. Zeno erstreckt und in den aus den umliegenden 
Wäldern alte stattliche Bäume in grosser Zahl versetzt sind. Dann 
hat man schon für die heurige Saison von dem Forsthause in St. 
Zeno in vielfschen Windungen einen Geh- und Fahrweg nach der 
Comentmühle am Weinsbach und s0 weiter nnch Gr. Gmain 
hergerichtet, der also diesen Lieblingsort der Reichenhaller Badeweit, 
wie auch nach anderer Richtung die Obermühle, auf das leichteste und 
im Schatten erreichen lässt, Ganz besonders hervorzuheben sind die 
neuen Anlagen auf beiden Seiten des ersten Gradirhauses, des allein 
noch der Curzwecke halber erhalten blieb, In ihnen der Stadt zu liegt 
die starke, hoch aus weitem Bassin aufsteigende Soolfontaine, die durch 
dus Zerstäuben des niederfallenden Wasserstrabls weit hinaus die Luft 
mit feuchten Salztheilen schwängert und so viele Kehlkopf- und Lungen- 
leidende zu längerem Verweilen einladet. Dass in Folge der jetzigen 
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sehr herabgekommene Arthritiker werden bessar mit Schwefelbädern 
behandelt, die letzten Minuten mit einströmendem Kohlensäuregas. 

Bei starken Ablagerongen von harmsurem Kalk lasse ich neben 
dem hiesigen Salz- oder Stahlbrunnen (je nach Indication) kohlensaures 
Lithiam nehmen, ausserdem auf die entsprechenden Theile die Gas- 
dampfdouche, auch Haud- oder Fussbäder von Schlamm- oder 
Salzsprudel anwenden, Schlammfussbäder, später dann die letzteren, 
zeigten sich auch sehr erfolgreich bei Podagra, besonders in solchen 
Fällen, in denen Schlammbäder eontraindieirt erschienen. 

Bei Plethora abdominalis, Hämorrhoidalbeschwerden, 
Congestionen, Anschoppungen der Leber und Milz u... w, 
bewährten sich Sulzschwefelbäder, je nach der Individualität mit oder 
ohne Sprudel, d. h. Einströmen des kohlensauren Gases. Dabei wurden 
je nach der Uonstitution des Kranken Morgens und Abends einige 
Gläser Meinberger Balz- oder Schwefelbrunnen allein oder mit einem Glas 
Stahlbrunnen getrunken. Bei einem Falle von Dinbetes mellitus 
(ich halte, wie Canustatt, die Krankheit für ein functionelles, nicht 
für ein organisches Leiden; die Nieren bilden nicht den Zucker, son- 
dern scheiden nur den dareh Fehler ia den Chymificationen und Chyli- 
Kieationen in das Blut gekommenen wieder aus) bei einer Kranken, bei 
der Stockungen des Pfortadersystems sehr ausgeprägt erschienen, zeigte 
sich bei dem anfänglich verordneten Salzbrunnen keine Abnahme, welche 
sich aber bald bemerklich machte, als Morgens und Nachmittags einige 
Gläser Schwefelwasser getrunken wurden. Dabei wurden concentrirte 
Salzschwefelbäder genommen. Nach IOwöüchentlichem Aufenthalte reiste 
Patientin, wenn auch nieht vollständig geheilt, doch sehr zufrieden mit 
dem erzielten Erfolge von hier wieder ab. In den vorhergehenden 
Jahren waren Wiesbaden, Neuenahr, Karlsbad ohne Erfolg besucht '}. 

(Schluss folgt.) 


Weitere Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des 
Thebains. 
Yon 
C. Ph. Falck in Marburg. 
(Schiuss aus No. t4.) 


Nach Mittheilung dieses genau geführten Protoeolls, welches ich 
selbst durchweg dictirte, dürfte zunächst die Frage zu beantworten sein: 
ob das Merck'sche Thebain kräftiger wirkt als das Hesse’sche, oder 
ob letzteres intensiver wirkt als ersteres? 


Zur Beantwortung dieser Fragen mache ich folgande Zusammen- 
stellung: 


') Die von Röülıcher empfohlene Probe des Urins auf den Zuckergehalt Ist 
einfach und doch dabei sehr zuverlüsetg. ber Uns mit gleich-n Theilen 
einer Lösung von koblensaurrm Nairon {1 auf 4) In einer (kasröhre erkltzt 
und ısil einem Zusmiz von Hismuthum ailrieum mehr uder weniger zum 
Kochen gebracht. Leisteres wird je nsch dem Grade des Zuckergehalies 
dunkelbraun bis schwüraslich gefühl, während seine Farbe sons! unveröu- 
der bleibt. 
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Man sieht, die mit dem Hesse’'schen Thebain veranlasste In- 
toxication dauerte fast noch einmal so lang, als die mit dem Merck "schen 
Thebain verursachte. Man wird hiernuach zur Annahme geneigt sein, 
dass das Merck'sche Thebain gefährlicher ist, als das von Hesse 
dargestellte. Aber ob diese Annahme mit den bislang besprochenen 
beiden Versuchen völlig zu stützen ist, dürfte vorerst noch im Zweifel 
bleiben, schon aus dem Grunde, weil die Zahl der Versuche zu g0- 
ring ist, 

Du diese Einwendung mit Recht gemacht werden konnte, so liess 
ich die Vergleichsexperimentation nicht bei dem einen Hunde bewanden, 
sondern ich stellte auch Versuche bei Kaninchen an. 

Aber wie verhalten sich die Stadien der beiden an den Hunden 
studirten Intoxientionen und welchen Inhalt hatten dieselben? 

Ich hube mich über die Stadien, welche bei der ncuten Thebain- 
vergiftung zu unterscheiden sind, in meinen ersten Beiträgen zur Kennt- 
niss der Wirkung des Thebains, wie ich denke, genügend ausgesprochen ') 
und darf darauf hier verweisen. Bringen wir die dort ausgesprochenen 
Grundsätze jetzt hier zur Anwendung, so erhalten wir fulgende Stadien 
mit fulgender Minutendauer: 

4. Intoxieation: 


” n 


#. latoxicalion: 





1. Stadium = 13 Minuten, = 16 Minaten, 
2. ” = 3, ” = .1 ” 
3. ” —— Y ” = 8, ” 

17 Minuten. 31", Minuten, 


Man erkennt aus dieser Uebersicht die wichtigsten Unterschiede 
der beiden Intoxieationen ganz leicht. Das 1. Stadium der 1. In- 
toxiestion war zwar 3 Minuten kürzer als das gleichnamige Stadium 
der ?. Intozieation, aber diese Stadien stimmen darin überein, dass sie 
verbältnissmässig lange dauerten, verhältsissmässig viele Minuten zählten. 
Die wichtigsten Unterschiede der beiden in Rede ntehenden Intoziea- 
tionen liegen in den folgenden Stadien. Das 2. Stadium der 1. In- 
tozieation war nur halb so lang, als das 2, Stadium der 2. Intoxication 
und das 3, Stadium der 2. Intoxication war 17 Mal so lang, als das 
gleichuamige Stadium der 1. Intoxication. Diese Verkürzung der 2 
letzten Stadien der 1. Intoxication ist man versucht, als die Folge der 
grösseren Energie und Gefährlichkeit des Merck’schen Thebains zu 
deuten, 

Gehen wir auf den Inhalt der einzelnen Stadien ein, so dürfte 
noch Einiges hervorzubeben sein. Der am 2, Januar 1568 mit The- 
bain vergiftete Hund liess im }. Stadium zunehmende Steifigkeit der 
Beine, insonderheit der Hinterbeine, bemerkbares Zittern, sowie gegen 

N) Diese Zeitschrift, Jalırgeng 1869, No, 48, 


Vorrichtung die Luft mn das Bassin viel erfrischender, viel aslzreicher 
ist, als früher am Gradirhaus, liegt auf der Hand und zudem haben 
die Kranken den Vortlieil, nicht auf eine melancholische achwarze 
Relserwand zu sehen, sondern unter grünem Laubdach sitzend, auf an- 
muthige Gartenanlagen zu blicken. Es hietet diose Fontaine ohne 
Zweifel einen schr wesentlichen und beachtenswerthen Zuwachs der 
Reichenhaller Heilmittel, auf den ich die Aufmerksamkeit der Herren 
Collegen zu lenken mir erlaube, und auch landschaftlich gewährt sie 
inmitten der grünen Laubeinfaasung einen anziehenden Anblick, Die 
überaus anmutligen schattigen Anlagen des Nonner Gehölzes, sowie des 
botanischen Gartens sind gerade von den Plätzen um die Fontaine 
leicht und schnell zu erreichen und laden zu Spaziergiingen und Ruhe 
auf schattigen Sitzen ein. In diesem Jahre finden die Fremden nun 
auch die Lindenplätze am 1. und 4. Sudhauss in der Salinenstrasse 
in Gartenanlagen verwandelt und die Strasse selbst mit Bäumen be- 
pflanzt. Desgleichen wird die Poststrasse mit einigen Traversen und 
einem eisernen Brunnen versehen, für die Zukunft aber sehr erspriess- 
lich ist die Anlage einer grossen Baumschule in der Nühe des Gottes- 
ackers. Und auch der Unterhaltung wird mehr Rechnung getragen 
werden durch Errichtung eines gedeckten Summertheaters im Garten 
des Lebzelter und Bürgermeister Mayer, von welchem der Director 
des Landshuter Thenters mit einer wohlrenommirten Gesellschaft Besitz 
nimmt. 

Statistisch ist über die vorjährige Saison zu berichten, dass die 
Carliste die hohe Zahl von 4025 Badegästen nachweist und ausserdem 
von 1610 Parteien, die vom 1. Mai bis 30. September als Passanten 


eingetragen wurden, berichtet. Von deutschen Stimmen nimmt unter 
den Curgästen die erste Stelle immer noch Bayern ein mit 1091, 
nahe aber steht ihm Preusson mit 99%. Dass Oesterreich im 
letzten Jahre durch 748 Personen vertreten war, zeigt, wie auch im 
Kuiserstant der Ruf Reichenhalls im Wachsen ist, Russland schlissst 
sich an Oesterreich mit 455 an, ihn Sachsen mit 155 und die 
Freien Städte mit 112 Personen. Der Rest vertheilt rich in klei- 
neren Zahlen auf deutsche Länder und das Ausland. Von dem 
letzteren waren vertreten Amerika mit 54, FVrankreich mit 
44, Holland mit 42, England mit 33, Italien mit 20 Personen, 
Auch Türken, Dänen, Portugiesen, Schweden, Norweger fehlten nicht. 

Wachsenden Zuspruches erfreuten sich im vorigen Jahre wieder 
die Inhalationshallen und der pneumatische Apparat des 
Apotheker Mack, für deren vollendete Herrichtung keine Opfer ge- 
scheut sind. Die Einathmung concentrirter Larchendiinste in ersteren 
ist gewiss fiir verschiedene Krankheiten der Athmungsorgane sehr vor- 
theilhaft und auch die Einwirkung der Dämpfe auf die üossere Haut 
dürfte weitere Beachtung verdienen. Der Controle des pneumatischen 
Apparates unterzicht sich Horr Dr. v. Liebig mit grosser Borgfalt 
und es ist das von um so grösserem Werth, als nur durch treueste 
Beobachtung die Indication für dieses bedeutsame Mittel der Art ein- 
geengt werden kann, dass der rechte Nutzen aus ihm gewonnen, jeder 
Nachtbeil vermieden wird. Der ganze Apparat, ich will das noch 
ein Mal hervorheben, sowie die Aussere Handhabung desselben sind im 
höchsten Grade zu loben. Wenn ich zum Schluss nun noch auf einen 
Punet komme, den ich ala Unicum für das gesammte Badewesen be- 
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Ende des Stadiums Aufregung der Respiration erkennen. Diese Vor- 
lüufer kamen auch beim zweiten Hunde im 1. Stadium der Intoxication 
vor, überdies aber noch Lecken und Agitiren mit «der Zunge, sowie 
Entleerung von Koth und Urin. Diese Zufälle und Erscheinungen 
wurden beim ersten Hunde nicht beobachtet, aber sie kamen bei an- 
deren Hunden der 1. Versuchsreihe vor, wie man sich überzeugt, wenn 
man die von mir früher gegebene Generalübersicht {s. diese Zeitschrift 
1869, No, 45) ansicht. 

Dus beim orsten Hunde beobachtete 2. Stadium schloss 3 Anfälle 
von Tetanas ein, die mit Unterdrückung der Bespiration verknüpft 
waren. Das beim zweiten Hunde aufgekommene 2, Stadium liess auch 
tetanische, aber auch andere Convulsionen aufkommen, aber wir be- 
merkten daneben Nichte, was wir nicht bei den mit Merck'schem 
Thebain vergifteten Hunden früher gesehen hätten. 

Das 3, Stadium der Intoxiention des ersten Hundes brachte läh- 
mungsartige Zustände und wirkliche Lähmnngen, totale Relaxation der 
Muskeln, und kurz vor dem Tode kurzandauernden Scheintod zur Beob- 
achtung, das gleichnamige Stadium der Intaxiention des zweiten Hundes 
daierte über 8 Minnten und liess einen schweren Todeskampf, sonst 
aber Allos erkennen, was auch beim ersten Hunde vorgekommen war, 
Man darf aus dieser constatirten Differenz keinen Schluss auf eine 
wesentlich andere Wirkung des Hesse'schen Thebains machen, denn 
bei anderen, mit Merck 'schem Thebnin vergifteten Hunden haben wir 
alles beobachtet, was wir bei dem zweiten Hunde im 3. Stadium der 
Vergiftung sahen. 

Fasson wir diess Allos zusammen, so dürfen wir sagen, dass das 
von Hesse dargestellte Thebain minder kräftig anf den thierischen 
Organismus zu wirken schien, als das Thebain, welches wir von Merck 
erhielten, aber in qualitativer Hinsicht wurde kein Unterschied be- 
merkt. 

Da es nothwendig war, die Vergleichung der Wirkung der beiden 
von verschiedenen Herren bezogenen Thebaine auch bei anderen 
Thieren, ala Hunden, anzustellen, so habe ich auch noch Kaninchen 
herbeigenommen, 

Im November und December des verflossenen Jahres hatte ich 
mit Merck’schem Thebain an vier gesunden Kaninchen 4 neue Ver- 
suche angestellt und die Ergebnisse derselben genau aufgeschrieben, 
Diese Protocolle glaubte ich am 22. und 23. Januar dieses Jahres, 
nachdem das von Hesse dargestellte Thebain bier angekommen war, 
um »o mehr benutzen zu müssen, als eine Wägung aller im Kaninchen- 
stalle befindlicher Thiere einige als solche kennzeichnete, Jie zu Ver- 
gleichsversuchen besonders geeignet seien. Ich liess dieses Thiere aus 
dem Stalle in das Experimentirzimmer bringen und mit gleich grossen 
Gaben von Hesse'schem Tlebain versehen. Die Application des 
Giltes geschah wie bei den im verlossenen Jahre benutzten Kaninchen, 
nämlich mit subceutaner Injection in dem Zellstoff des Rückens, Die 
Ergebnisse divser mit aller Sorgfalt angestellten Versuche wurden eben- 
falls alle protocollarisch aufgenommen. 

Die Mittheilung dieser Protocolle muss ich der Kürze halber hier 
unterlassen, aber die wichtigsten Ergebnisse muss ich «daraus mittheilen. 
Zunächst stelle ich die Thntsachen tabellarisch zusammen, welche zur 


lsantwortung der Frage dienen, ob das Ilesse'sche Thebain minder 
energisch wirkt als das Morck'sche? 








5 : 38 5 |Wie bald nach 
= Sei der Namen und Ge- = 4 Ban: E81 der Einver- 
E: Versuchs- = % Iquelle des & B 5 | _leibung des 
= schlecht der Thlere.| 32 f = .5 |Giltes starb das 
3 anstellung. 4 = Thebsins, | < = Thier? 

1 | 21.11.09 | Möonl. Kaninchen. | 0,875 | Merck 0,05 9 Minuten. 
2| 22. 1.70 „ ” 1,220 „ 0,03 | 21 " 

3 | 22. 1.70 | Weibi, “ 1,260 Hesse. 0.03 |39 u 

41 12.12.69 | Mänal. " 1,500 ! Merck. | 0,1 u 

5 | 12.12.69 | Weibl » 1,62 * o,1 26 ” 

6 | 22. 1.70 | Möunl n 1,470 | Hesse u 2) 

le. ı.m| „. » 1,890 | In Bu ae Feen 

8 | 23. 1.70 | Weibt. n 1,730 » d,1 11 ” 


Die Interpretation dieser Tafel bat keine Schwierigkeit, 

Die unter No, I und 2 aufgeführten Kaninchen waren von gleichem 
Geschlecht und erbielten jedes 0,05 Gramm Merck 'sches 'Thebain. 
Gleichwohl starben die Thiere nach verschieden langen Intoxicationen. 
Wundern dar! man sich darüber nicht; das jüngere Thier mit einem 
Körpergewicht von 575 Gramm starb schon nach 9 Minuten, dus 
ältere init einem Körpergewicht von 1220 Gramm nach 21 Minuten, 
Diese Verschiedenheit in der Dauer der Intuxiention entspricht völlig 
dem, was man erwartet. 

Betrachten wir jetzt die unter No. 2 und 3 in der Tabelle ein- 
gerückten Kaninchen, so bemerken wir fast übereinstiimmendes Körper- 
gewicht, aber verschiedenes Geschlecht. Bei diesen Thieren Jurfte ein 
früheres Absterben des Weibchens erwartet werden. In Wirklichkeit 
starb aber das Weibchen 12 Minuten später, als das Männchen. Das 
Weibchen hatte 0,05 Gramm Hesse'sches, das Männchen 0,05 Gramm 
Merck'sches Thebain unter das Fell bekommen. Man wird hiernach 
geneigt sein, den Schluss zu ziehen, dass das Merck'sche Thebain 
energischer wirkt, als das Hease’ache. 

Die beiden Kaninchen, welche in der Tabelle unter No, 4 und 5 
eingerückt stehen, unterscheiden sich um 125 Gramm Körpergewicht, 
sowie in Geschlecht. Jedes dieser Thiere erhielt '/, Gramm Merck'schex 
Thebain, aber gelöst mit verdinster Salzsäure, ns Männchen starb 
nach circa 17, das Weibchen nach 20 Minuten. Es geht hieraus 
hervor, dass der Einfluss des Körpergewichts auf den Verlauf der In- 
toxiention etwas bedeutender war als der des Geschlechts. Ich er- 
wartete bei der Anstellung «ler beiden Versuche nichts Anderes, als 
dass die Dauer der Intoxiention gleich lang sein würde, 


Von grösstem Interesse ist die Vergleichung der unter No. 4 und 6 
in die Tafel gesetzten Kaninchen. Dieselben boten gleiches Geschlecht 
und fast gleiches Körpergewicht; sie erhielten je 0,1 Gramm Thebain, 
das eine Merck'sches, das andere Hosse’sches, begreifich in ver- 
dünnter Salzsäure gelöst. Die Folgen dieser Applieationen waren zeit- 
lich sehr verschieden. Das mit dem Merck’schem Thebein versorgte 
Thier starb nach 16°, Minuten, das mit dem Hosse'schem Thebain 
versehene Kaninchen nach 29 Minuten, Was daraus zur Beurtheilang 


zeichnen möchte, so ist es, weil ich in Reichenhall selbst, wie später 
bier, und hier auch von Aerzten verschiedentlich über ihu interpellirt 
wurde. Ich glaube nämlich, dass es ein Unicum ist, wenn in Reichen- 
hall von einer Seile gerade seine bedeutungsvollsten Heilmittel in ihrer 
Wirkung angezweifelt werden. Nibilismus in dieser Richtung in einem 
Bade ist gewiss ein Novum, Es zählen zu den ihrer Wirkung nach 
angezweifelten Mitteln die Molken, die Soolbäder, die Inhaln- 
tionen au der Suolfontaine. Gewiss unterschätzt Niemand weniger 
wie ich die ungeheure Bedeutung Beichenhalls als climatischer Curort, 
dass aber an einem solchen gleichzeitig vorzüglicho Molke geboten wird, 
dass krüftigste Soolbider das Bad getrost mit Kreuznsch conearriren 
lassen, dass die Salzluft an dem Gradirbaus, jetzt im vollkommneren 
Mansse an der Fontaine, für Kranke zur Verwendung steht, das Alles 
in Gemeinschaft hat wesentlich zu dem unerwartet raschen Aufschwung 
geführt, dessen dieser Badeort sich rühmen kann. Was die Molke anlangt, 
so wissen meine Leser so gut wie ich, dass und von welchen Seiten neuer- 
lichst die Wirkung derselben in Frage gestellt wurde. Wenn dadurch der 
bei weitem grösste Theil der Aerzte, und unter ihn gerade die viel beschäf- 
tigten, in der Warthschützung dieses Mittel sich nicht hat beirren Inssen, 
so ist es, weil schliesslich doch weit über alle theoretischen Demonstra- 
tionen und Klügeleien hinaus die tägliche Erfahrung ihr grösseren Recht 
behauptet, und diese redet trotz jener vereinzelten Stitumen dem wohl- 
thätigen Einfluss der Molke auf den in der verschiedensten Weise kranken 
Organismus wach wie vor das Wort. Wer von den älteren Collegen er- 
innert sich nicht der Zeit —- und sie liegt in geringer Ferne — wo 
mt eronser Emphase von Einzelnen die Wirkung der Mineralwässer, 





sei es in Form von Bädern, sei es zu innerlichem Gebrauch, vollstän- 
dig in Frage gestellt wurde, ja wo man Verwendung derselben zu 
Heilzwecken als Lächerlichkeit oder Charlatanerie hinzustellen bemüht 
war, Auch das war, wie so mancher andere der Nihilisten, ein Hieb 
in leere Luft, wenn gleich für den Augenblick nicht blos Laien, auch 
mancher Arzt wohl stutzig wurde und den und jenen Zweifel aufkommen 
liess. Doch schneller als sie aufgetaucht, waren solche Ideen vergensen 
und begraben, und wohl nicht ein Jahr haben Karlsbad und Kissingen, 
Franzensbad und Marienbad, Teplitez, Wiesbaden und Auchen, Kreuz- 
nach, Behme und Nauheim u. s, w. darum Abnahme der Curgäste ver- 
spürt oder sin von don Acrzten geringere Heilerfulge aus ihrem Ge- 
brauch registrirt. Gerade so wird es mit der Molke sein und bleiben. 
Der vielen Tausende, die Jahr für Jahr in deutschen und schweizer 
Bädern mit grossem Nutzen Molken trinken, warden nicht weniger 
werden, weil es Diesem und Jenem einfällt, aus allerlei theoretischen 
Gründen die Wirkung zu bestreiten, von deren Existenz sich so viele 
tausend Kranke und so viele Aerzte wieder und wieder überzeugen. 
Erhebt sich aber in solchen Curorten selbst eine negirende Stimme, 
nun da werden die betreffenden Kranken doch gut thün, bei der Ver- 
orduung ihrer bewährten Hausärzte stehen zu bleiben, diese aber, auf 
denen doch immer allein die Verantwortlichkeit für Gelingen oder Miss- 
lingen der von ihnen verordneten Car ruht, werden den Clienten die 
Vorschriften für das, was «io gebrauchen sollen, zu gewissenhafter Be- 
fulgung recht an’s Herz zu legen wissen. 
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der Energie der verschiedenen Thebaine gefulgert werden kann, bedarf 
keiner Ausführung. 

Wir kommen nun zur Interpretstion der Versuche, die unter 
No. 7 und 8 in die Tafel gesetzt wurden. Beide Versuche wurden 
mit Hesse'schem Thebain an sehr starken Kaninchen ausgeführt und 
die Thiere starben nach fast gleich langen Leiden, das eine nach 8'/,, 
das andere nach 11 Minuten. Aber wie vergieichen sich diese Ver 
suche mit denen, die in der Tabelle ihnen vorausgesetzt sind? 

Stellen wir No, 5 und 7 neben einander, so bemerken wir ’Thiere 
von fast gleichem Körpergewicht. Das eine davon, welches Merck'sches 
Thebain erhielt, starb nach 20, das andere 8'/, Minuten nach der Ein- 
vorleibung von Hesae'schem Thebnin. Diese Thatsachen zwingen uns 
anzunehmen, dass daa Hesse'sche Thabain energischer wirkt als Jas 
Merck'sche, und dieses Urtheil steht unzweifelhuft im Widerspruch 
mit dem, was wir bislang bemerkten und auseinandersetzten. Die 
Vergleichung des 9. Versuchs mit dem 5. bestärkt mur das, was wir 
soeben herausbrachten. 

Es kann nicht berweifelt werden, die Interpretation der oben mit- 
getheilten Lebersichtstafel über die an den Kaninchen angestellten Versuche 
führt sowohl zum Urtheil, dass das Merck’sche Thebain energischer 
wirkt als das Hesse’sche, wie auch zum entgegengesetzten Urtheile. 
Wir müssen somit bekennen, der von uns betretens Weg führte uns 
nicht mit Sicherheit zu dem gewiinschten Ziele, vielleicht nur deshalb 
nicht, weil unsere Vergleiehsversuche nicht zahlreich genug angestellt 
wurden. " 

Wenn nun auch die Kernfrage durch unsere Versuche nicht sicher 
entschieden wurde, so wird ınan doch nicht in Abrede stellen, dasa sie 
zur Beantwortung anderer Fragen genügend sind. Ich unterlase es 


deshalb nicht, zu der oben angeführten Tafel ein Supplement hinzu- 
zufügen, und ich werde darin die 3 unterschiedenen Stadien auf Grund 
der gesammelten Protocolle schärfer auseinandersetzen, 
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Nach dieser Uebersicht bewegte sich das 1. Stadium der bei 
Kaninchen bewirkten Thebainvergiftung zwischen 7—31 Minuten, das 
2. Stadium zwischen /,—10'/, Minuten und das 3. Stadium zwischen 
1—2'/, Minuten. 

Sondern wir die Fälle, bei welchen Merck'sches Thebain zur 
Verwendung kam, von denen, hei welchen Hesse'sches Thebain be- 
nutzt wurde, so ergiebt sich folgende Uebersicht: 


Merck’sches Thebsin: Hessesches Thebain : 


1. Stadiam der Intoxiention T'/,—17/ 7 —31 Minuten. 
1.0, ei Au? 1 10% m 
8. ” [2 ” t aut 2, m 2 pri 


In Procenten der ganzen Intoxicatioo ausgedrückt, achwankte das 
1. Stadium bei Verwendung von Merck'schem Thebain zwischen 
82—87, bei Anwendung von Hesse'schem Thebain zwischen 55—91. 
Bei der früheren Untersuchung (No. 48 des Jahrganges 1869 von dieser 
Zeitschrift) stellte sich die jetzt in Rede stehende Grüsse. zwischen 
28—81 plt. 

Wir gelangen jetzt zur Beantwortung der Frage, was die 3 Sta- 
dien der Thebainvergiflang erfüllte, sowohl dann, wenn Merck 'sches 
Thebain benutzt wurde, als auch dann, wenn Hesseo'sches 'I'hebain 
zur Anwendung kam, 

Die vorgekommenen Zufälle und Erscheinungen lassen sich kurz 
und übersiebtlich zusammenstellen und der Kürze halber bezeichne ich 
die Fälle, wo Merck'sches Thebain eingeführt wurde, mit dem Worte 
„bier, die anderen Fälle mit dem Worte „dort. 


I. (Prodromal-) Stadium. 
Steigerung der Athemfrequenz: hier wie dort bei allen 
Thieren. 
Schwächeres oder stärkeres Zittern: bei fast allen Thieren. 
Muskelbeben: Hier wie dort zuweilen. 
Muskelschwirren: hier bei einem Thier, dort nicht, 
Zusammenfahren: hier bei allen Thieren, dort bei einigen. 


Fortlaufen mit krampfhaft afficirten Beinen: hier bei 
einein Thier, dort ebenso. 

In die Höhe schleudern des Körpers: dort bei einom Thier. 
injeetion der Ohrlöfiel; hier und dort öfter. 
Anämischwerden der Ohrlöffel: hier und dort einige Mal, 
Lecken mit der Zunge: hier nicht, dort öfter. 
Züähneklappern: hier nicht, dert bei einem Thier. 
Entleerung des Urins: hier ein Mal, dort nicht. 
Unruhiges Benehmen: sswohl hier, wie dort. 


2. (Convulsivisches) Stadium. 

Tetanus mit unterdrückter Respiration: bier wie dort 
überall. 

Atetanische Convulsionen: 
bei einem. 

Erweiterung der Pupillen: hier wie dort bei fast allen 
Thieren. 

Ringen nach Luft, Luftschnappen, Athemnoth: hier 
wie dort, 

Frequente Respiration zwischen zwei Anfüllen von Te- 
tanus: hier wie dert in einzelnen Füllen, 


hier bei zwei Thieren, dort 


3. (Paralytisches) Stadium. 


Totale Erschlaffung aller dluskeln: hier wie dort überall. 
Adynsmisches Hinliegen: hier wie dert überall. 
Scheintod: hier wie dort überall. 

Engerwerden der Pupillen: hier wie dert überall, 
Urinabfluss: hier wie dort bei je einem Thiere. 


Es ist mir nicht gelungen, bei den mit Hosse'schem Thebain 
vergifteten Kaninchen andere Zufille und Erscheinungen nachzuweisen, 
als bei denen, die mit Merck'schem Thebain versorgt wurden, Hier- 
mit soll nicht gesagt sein, dass die Succession der Phänomene überall 
dieselbe gewesen wäre, im Gegentheil zeigte diese eine gewisse Mannig- 
faltigkeit, aber nicht in der Art, dass man sagen könnte: das Merck'sche, 
oder Hesse’sche Thebain bewirkt eine grössere Mannigfaltigkeit von 
Zufüllen. 

Da auch die Temperaturverhältnisse der Kaninchen sorgfältig ver- 
folgt wurden, so glaube ich die Versicherung zufügen zu milssen, dass 
in allen Fällen eine Temperatursteigerung bemerkt wurde. 
Dieselbe schwankte bei den mit Merck'schem Thebain vergifteten 
Kaninchen zwischen 0,5—1,0° C., bei den mit Hesse’schem Thebain 
traetirten zwischen 0,4-—0,5° C, 

Indem ich jetzt diesen Bericht schliesse, glaube ich nochmals 
darauf aufmerksam machen zu milssen, dass bei zwei Vergleichungen 
die Thatsachen dazu nöthigten, das Hesse’sche Thebain für stärker 
wirken zu erklären, als das Merk’sche, dass dagegen drei Verglei- 
chungen, einschliesslich der an Hunden angestellten Parallelversuche, 
Thatsachen ergaben, die keinen anderen Schluss zuliessen als den: das 
Merck’sche wirkt energischer als das Hesse’sche. Man erkennt 
daraus, wie nüthig es ist, den zwischen Merck 'schem und Hesse'schem 
Thebain bestehenden Unterschied auf einem anderen erfolgreicheren 
Wege, als auf dem von mir betretenen, zu verfulgen. Auf chemi- 
schem Wege muss dieser Unterschied klar gemacht werden! 
Dass aber wirklich Unterschiede bestshen, kann für den Leser der 
Hesse’schen Abhandlung nicht zweifelhaft sein. 


Exstirpation einer Niere am Menschen. 
Vorläufige Mitiheilung von 
Prof. G. Simon in Heidelberg. 


In einigen englischen und französischen Zeitschriften finde ich 
Mittheilungen über die Exstirpation einer Niere am Menschen, welche 
ich im August 1869 in der hiesigen ehirurgischen Klinik ausführte. 
Diese Mittheilungen kommen von Aerzten, welche hier durchgereist 
waren und die betreffende Patientin gesehen und untersucht hatten. 
Da jedoch in dem publicirten Mittheilungen mehrere ungenaue oder 
irethümliche Angaben enthalten sind und die Publication der ausführ- 
lichen Besprechung des Falles sich noch einige Mounte verzögern könnte, 
sehe ich mich zur vorläufigen kurzen Notiz veranlasst, die mir jetzt 
um 80 mehr gerechtfertigt scheint, als eine ausreichend lange Zeit zur 
vollen Beurtheilung des Erfolges der Operation verstrichen ist, 

Unsere Patientin, eins 45 Jahre alte Taglöhnerafrau, war 1’/, Jahre 
vor ihrer Aufsahme in die Heidelberger chirurgische Klivik von Hrn. 
Dr. Walther in Offenbach wegen einos Cystoils des Eierstockes 
operirt worden. Nach vollendetem Bauchschnitte zeigte sich aber, dass 
die Eiorstocksgeschwulst mit dem sehr vergrösserten Uterus so innig 
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verwachsen war, dass auch dieser gleichzeitig mit dem entarteten 
Eierstock entfernt, also die Hysterotomie mit der Övariotomie verbunden 
werden musste. Aber die Ovariengeschwulst war nicht ullein mit dem 
Uterus, sondern auch mit dem Harnleiter verwachsen, und such dieser 
wurde bei der Herausnahme in seiner ganzen Circumferenz getrenat. 
Die Patientin genas; aber es blieb eine Harnleiterbauchfistel oberhalb 
der Symphyse zurück, dureh welche aller Urin der linken Niere un- 
freiwillig abfloss. — Wir suchten die Heilung des unertrüglichen Zu- 
standes durch Herstellung einer Communication zwischen Harnleiter und 
Blase und folgenden Verschluss der abnormen Abllusswege, die durch 
die Bauchdeeken und in die Scheide mündeten, zu erzielen. Aber 
nach vielen vergeblichen Versuchen, in welchen das Leben der Patientin 
mehrmals ernstlich bedroht war, gaben wir diesen Plan der Heilung auf. 
Auch die Versuche zur Herstellung eines künstlichen Verschlasses des 
Harnleiters und zur Verddung der Niere mussten aufgegeben werden, 
da auch bei ihnen höchst gefuhrvolle Symptome auftrsten und ein 
glinstiges Resultat sehr zweifelhaft sein musste. Nun richteten wir 
unsere Aufmerksamkeit auf die Exstirpation der betreffenden Niere. 
Durch literarische Studien, dureh Experimente an Hunden, durch ana 
tomische Untersuchungen und durch den Vergleich mit anderen ähn- 
lichen, in der Chirurgie eingeführten Operationen kamen wir zur Ueber- 
zeugung, dass die Nephrotomie in unserem Falle nicht allein gerecht- 
fertigt, sondern geraderu indieirt sei. Demgemüss führte ich am 
2. August 1869 die extraperitonenle Nephrotomie in Gegenwart einer 
grossen Anzahl von Aerzten und Studenten der Mediein aus, nachdem 
ich die Gründe, welche mich zur Operation bestimmten, dargelegt hatte. 
Die Patientin überstand die Operation ohne besondere Zufälle und war 
nach 6 Wochen sehon so weit in der Genesung fortgeschritten, dass 
sie das Bett verlassen konnte. Nur die Stielligaturen wollten sich 
nicht lösen und wir versuchten auch nicht, sie gewaltsam zu entfernen, 
weit bei stürkerem Anziehen immer sehr heftige Schmerzen und stärkere 
Eiterung entstanden. Nach 6 Monaten folgten sie endlich einem verhält- 
nissmässig geringen Zug. Zwei Tage danach war der Fistelgang, in 
welchem sie lagen, geschlossen und damit die ganze Wunde vernarbt. 
Auch eine Contractur der Wadenmuskeln des rechten Beines, welche 
nach der Ovario- und Hysterotomie zurückgeblieben war, erforderte 
lange Zeit zur Heilung. Die Patientin, deren Constitution durch die 
verschiedenen, innerhalb 3 ‚Jahren überstandenen Operationen begreif- 
licher Weise schr geschwächt war, befindet sich jetzt in dem besten 
Gesundheitseustande. Sie beschäftigt sich den ganzen Tag mit Hand- 
arbeiten und macht zeitweise weitere Spaziergänge in die Umgebung 
Heidelbergs. Wir haben sie nur deshulb nicht entlassen, weil wir sie 
möglichst lange beobachten wollten und weil sie bei ihrer Rückkehr 
in ihren Heimathsort in sehr kimmerliche Verhältnisse eintreten muss. 

Diess sind die Hauptpuncte unserer Operation, welche früher am 
Menschen noch nicht unternommen war. In einer ausführlicheren Pu- 
bliention über dieselbe, welche in einigen Monaten erfolgen wird, werde 
ich mich verbreiten über die Zulässigkeit der Nephrotomie in uuserom 
Falle; darauf werde ich die Operations- und Krankengeschiehte mit 
epikritischen Bemerkungen bringen, dann die Verwerthung unseres 
Falles für die operative Behandlung einiger Nierenkrankheiten und 
schliesslich die Beobachtungen am Krankenbette und die Experimente 
an Thieren besprechen, welche wir zur Entscheidung einiger ebenso 
interessanten als wichtigen physiologischen und pathologischen Fragen 
angestellt haben. 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 
Bericht über die Ergebnisse in der geburtshülflich- 
gynäcologischen Klinik au der Universität zu Breslau 
in den Jahren 186769. 


Von 
Dr. E. Fränkel, Assistenzarzt der Poliklinik. 


A. Die stabile geburtshülfliche Klinik. 

Die Verwaltungsmasimen der Klinik blieben im Grossen und Gan- 
zen dieselben, wie sie in der Einleitung zum Jahresbericht 1865-67 
von dem Direetor, Hrn. Med.-Rath Prof. Dr. Spiegelberg, sich dar- 
gelegt finden. Nur betreffs der Dauer der Aufnahmezeit ist zu be- 
merken, dass, nachdem bei den im Frühjahr 1869 in Bresiau grassi- 
renden Epidemien ron Variola und Typhus exanthematiens ein Fall 
von letzterer und mehrere Fälle der ersteren Krankheit durch Kreissende 
eingeschleppt worden waren, die Anstalt mit Rücksicht auf eine noth- 
wendig werdende allgemeine Reinigung {die Zimmer waren Wochen 
lang eontinuirlich belegt) am 15. März 1869 geschlossen und am 
1. April wieder eröffnet wurde, 
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Munnigfache Störungen erlitt die Klinik, und vielfach musste die 
Aufnahme beschränkt werden wegen des im Frühjahr 1968 begonnenen 
und erst mit dem Herbste 1869 vollendeten Anbaues eines südlichen 
Flügels und gleichzeitigen Umbaues des alten Hauses. Der Gewinn, 
welcher durch diese Veränderungen erzielt, ist gross; #icht nur ein 
grüsserer Belegraum ist geschafen, sondern überall ist Luft und Licht 
freier, unbehinderter Zugang eröffnet. Durch eine jedes Zimmer ver- 
sorgende Wasserleitung (kalt und warm) in Verbindung mit ausgiebiger 
Desinfection kann für Reinhaltung in der scrupnläsesten Weise gesorgt 
werden, 

Geboren haben 537 Personen, von denen 375 schon als Schwan- 
gere in der Klinik untersucht wurden. Ausserdem wurden 8 frisch 
Entbundene aufgenommen; von diesen 545 Wöchnerinnen sind gesund 
entlassen 528, in andere Anstalten transferirt 4 (wegen Variola und 
Typhus), in der Klinik gestorben 13. 

Von den Entbundenen waren Primiparae 283, Multiparae 262, 
und zwar zum zweiten blale schwanger 205, zum dritten Male 31, 
zum vierten Male 13, Vpar. 4, Vipar. 3, Vllpar. 3, zum achten, 
neunten und dreizehnten Male je 1. 

537 der Geburten waren einfache, 8 mehrfache (Zwillingsgeburten). 
Es wurden also im Ganzen 553 Kinder geboren (282 Knaben und 271 
Müdchen). Davon kommen auf das Jahr 186768 299 Geburten 
mit 3 Zwillingen, also 302 Kinder (15% K. und 143 M.), auf das Jahr 
1865—69 246 Geburten mit 5 Zwillingen, also 251 Kinder (123 K. 
und 128 M.). Von den 5 Zwillingspaaren waren 7 gleiche Paare 
(4 mal 2 Knaben und 3 mal 2 Mädchen), ein Paar ungleich (1 K. 
und 1 M.). 

Lebend geboren sind 525 Kinder, und zwar 269 K. und 256 M. 
Todt geboren wurden 28, und zwar 13 K. und I5M. 10 davon 
waren schon vor där Geburt abgastorben (2 K. und 8 M.), in der Ge- 
burg selbst 18 (11 K. und 7M.). Von den lebend Geborenen 525 
sind 502 (257 K. und 245 M.) gesund aus der Anstalt entlassen. 
23 (12 K. und 11 M.) starben post partum in der Klinik. 

Unter den 537 beobachteten Geburten verliefen 483 spontan und 
ohne Kunsthülfe — hierbei sind jedoch diätetische Verordnungen und 
kleine operstive Eingriffe, wis Blasensprengen, Lüften oder Durch- 
schneiden der umschlungenen oder gespannten Nabelschnur, Catheteri- 
sation des Uterus (2 mal bei Eclampsia parturientiom), nicht mit- 
gerechnet. 


In 68 Fällen wurde das Eingreifen der Kunst nöthig (im Ganzen 
76 Operationen, da in 8 Fällen mehrfache Operationen sich nöthig er- 
wiesen). Die Zange wurde 16 mal an den vorliegenden Kopf angelegt, 
die Wendung auf die Füsse 18 mal (nur I mal ohne darauf folgende 
Extraction), und zwar Il mal bei Schiefisge, 7 mal bei Kopflage und 
Beckenenge, die äussere Wendung auf den Kopf 1 mal, die Extraction 
am vorliegenden Beckeuende wurde 9 mal gemacht, die Üxtraction des 
Rumpfes an den Schultern nach gebörenem Kopfe 5 mal, die Perfo- 
ration des vorangehenden Kopfes 5 mal; die Nabelschnur wurde 3 mal 
reponirt, die neben dem Kopfe vorgefallene Hand I mal. Die künst- 
liche Frühgeburt wurde 6 mal eingeleitet, die Sectio caesarea | mal 
ausgeführt, In einem Falle von Carcinoma uteri wurden nach Abtragung 
der carcinomatös entarteten vorderen Muttermundslippe durch das Filum 
galvano-candens noch Incisionen in den Muttermund und Anlegung der 
Zange an den über dem Beckeneingang stehenden Kopf nöthig. 

Nachgeburtsoperationen mussten 6 mal gemacht warden. 

Nach Vollendung der Geburt erwies sich in 12 Fällen noch die - 
Sutura perinaei nöthig. 

Die Lagen der Kinder vertheilten sich folgendermaassen : 


In der I. Schüdellage wurden 341 Kinder geboren 


. il. ” ”„ 164 Ei ” 

u» Il M pa 3» " 610 Schädel- 

rn u IV n a I ri Fri lagen. 

Hierzu noch je | Kind durch Sectio enesaren und I bei 
Extrauterinschwangerschaft, beide in I. Kopflage. 

In der 1. Gesichtelage wurde 1 Kind geboren . I Gesichts- 

.» ” IE. ” lage. 


+ 
der I, Stirniage wurde i Kind geboren . . 1 Stirmlage, 


In der I. Beckenendelage stellten sich 9 Kinder zur Geb.} 19 Becken- 
„» " IE. ” " „10 ”" Er ” endelagen, 
und zwar in; 

I. Steisslage 6 

U: u 6 

I. Fusslage 3 er 

it. -; 4 
In der I. Schieflage stellten sich 5 Kinder zur Geburt |} 14 Schief- 
” „ HM. ’ " ” 8 „ »” ” lagen. 
Unbekannt blieb die Lage in 8 Fällen (Gassengeburten) 8 unbekannt. 

Summa 553. 
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Vorfall der Nabelschnur neben dem Kopfe wurde 4 mal, 
neben dem Steisse 3 mal notirt. 

In einem der erstgenannten 4 Fülle, wo nebst der Nabelschanr 
auch der rechte Arm neben dem Kopfe prolabirt war, wurde (bei einer 
Beckenenge vom 2 Zoll 10 Lin. C. v.) die Wendung auf den Fuss und 
darauf folgende Extraction gemacht, und zwar mit glücklichem Erfolge 
für das Kind; in den 3 anderen Fällen (Beckenenge von je 3 Zell, 
3 Zoll 2 Lin. und 3 Zoll 4 Lin. C. v.) gelang es, die Nabelschnur mit 
der vollen Hand bei Knisellenbogenlage der Kreissenden zu repuniren; 
eins von den Kindern wurde todt geboren. In den 3 Fällen von Vor- 
fall der Nabelschnur neben dem Steisse erfolgte 1 mul schr rasch 
spontane Geburt, 2 mal wurde die Extraction gemacht, wobei eins der 
Kinder abstarb. 

Vorfall der Hand neben dem Kopfe wurde 2 mal beob- 
»chtet: I mal bei einem Zwillingskinde, — Reposition und spuntane Go- 
bart. — Der zweite Fall betraf eine Person mit rechtsseitig verenztem 
coxalgischem Becken, bei der schon zum zweiten Male die Frühgeburt 
(nach Tarnier's Methode) eingeleitet wurde. Wendung und Extraetion 
eines lebenden Kindes, 

Die eine Gesichtsiage (bei einer Erstgebürenden) ist deshalb 
bemerkenswerth, weil die Frucht ein Hemicephalus war; es wirft dieser 
Fall- ein neues Schlaglicht auf die Hecker’sche Theorie der Ent- 
stehung der Gesichtalagen durch Dolichöcephalle, von der hier ja ge 
rade das Gegentheil vorhanden war. 

Die Stirnlage {bei einer Ipara) verlief spontan; das Kind wurde 
sterbend geboren. Die Section ergab Himapoplexie als Todesursache. 
Wochenbett der Mutter normal. 

Von den 19 Beekenendolagen (3 bei Primiparis) konnten 10 
den Wehen zur Beendigung überlassen werden. 4 dieser Kinder wur- 
den todtfaul geboren, die anderen 6 lebend, darunter I Frühgeburt von 
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Geschlecht, Lage. Arı der Geburt. 
Erster | Zweiter Erster | Zweiter Erster | Zweiter 
Zwilling. Zwilling. Zwilling. 
a. Knabe. | Knabe, |t. Schädellage./?. Schädellsge. Nat, Nat. 
Vorfalt d, Hand 
neben d, Kopf; 
so geboren, 
b.| Kaabe, | Knabe. | 2. Steisstage, | 1. Steissinge. Nat. Nat, 
©. | Msächen. | Wädeben. f?. Schädelloge. |4. Schädellage. |Nat. Blutung & Nat. 
vorzeitiger Pla- 
centarlösung. 
4. | Madchen. | Mädchen. |1. Schädellage. ||. Schulterläge. Nat. Wendung auf 
Beckenende; 
dana sat. 
e. | Mädchen. | Mädchen. | 2. Steissinge. | 1. Querlage, Nat. Wendung und 
Extracliun. 
6. Knabe, | Koabe, #3. Schödellage. |1. Schätellsge. Nat, Nat. 
©] Koabe. Knabe, #?. Schädelloge. | 1. Fusslage, Nat. Extraction. 
h.I Mädchen. | Knabe, fi. Schädellage, | 2, unvollkom- Nut. Extraction, 


mene Fusslage. 





33 Wochen. — In 9 Fällen musste extrahirt werden (incl, einer 
4'/, monatlichen Frucht, die wegen beginnender Endometritis der Mutter 
manuell ex utero entfernt werden musste). Immer hielten wir hierbei 
den Grundsatz fest, die Geburt des Kindes, wenn nicht driugende 
Contraindicationen vorhanden, bie zum Nabel möglichst langsam, all- 
mälig und spontan, dann aber, sowie eine geführliche Nabelschnur- 
pulsverlangsamung, zuckende Inspirstionsbewegungen und Abgang von 
Meconium die drohende Asphyxio des Kindes signalisirten, möglichst 
schnell zu extrahiren. Zur Entwickelung des Kindes bedienten wir 
uns „ausnahmslos des Veit-Smellie-Lachapelle'schen Handgriffes, 
der schon darum vor allen übrigen den Vorzug verdient, weil er den 
nstärlichen (Febartsmechanismus des nachfolgenden Kopfes, mit stark 
auf die Brust gesenktem Kinn, genau nachahmt; die Resultate waren 
stets gut; die gefürchteten Fracturen oder Luxationen des Unterkiefers 
fanden nie statt. Von 8 „vo extrahieten Früchten blieben 5 am Leben, 
eine der während der Extraction abgestorbenen war eine sehr schwäch- 
liche Frühgeburt, die zwei anderen gehörten Primiparia an. 

Von den 14 Schieflagen (7 Knaben und 7 Mädchen, 12 Multi- 
parae und 2 Primiparae betreffend), trat der eine Foetus, eine Früh- 
geburt von 24 Wochen, mit der Schulter voran, spontan aus; in einem 
zweiten Falle fand vor dem Biasensprunge ein Btellungs- resp. Lage- 
wechsel aus I. Schieflage, 11. Unterart mit Vorlagerang beider Arme 
in II. unvullkommene Fusslage, die bis anf Nachhülfe bei Entwickelung 
des Kopfes spontan verlief; der Foetus, 35 Wochen alt, kam lebend 
zur Welt, — 11 mal ward — meist in Chloroformnareose — die 
innere Wendung auf den Fuss gemacht, 10 mal mit darauf folgender 
Extraction. Von den 14 Kindern blieben 10 am Leben. In 1 Fall 
von Schieflage, wo ein kleines, bewegliches Kind, viel Fruchtwasser 
und ein geräumiges Becken zusammentrafen, wurde die äussere Wen- 
dung gemacht; das Kind wurde in I. Schädellage lebend spontan ge- 
boren. 


Bemerkungen, 


Erster [Zweiter 
Zwilling. 


Leb, | Leb, Fi Plae., 1 Chor., 2 Amniea. 
Leb, | Leb. | 1 Plac. (Chor. u. Amn.?, |Frübgebert von 26 —27 Wochen. Sy- 
ride bes. Be- pbilis der Matter, Der zweite Zwil- 
merkungen. lieg stirbt 2 Stunden p. part., der 
erste | Stande p. part., beide an 
Lebensschwäche. 
Leb. | Leb. [1 Plar., I Char, 2 Amnien. 
Leb. ] Leb. Bi Plae., I Chor., 2 Amnien, 
Leb. | Leb, 1 Plac, (Chor, Ama.?) Ifrühgebart. No. f stirbt 7 Tage p. 
port. Sectionshefand: Meningesle 
Apoplesie und Lungenatelektsse, 
No. 2 stirbi 4 Tage p. part. Be- 
fund derselbe. 
Leb. | Leb. f2 Pisc., sich eng berührend 
2 Chorien, ? Ampien, 
Leb, | Leb. f2 Plac., 2 Chor, 2 Amm. Di 
Plae., an den Berübrungs- 
puncten verbonden, leicht 
zu Irennen. Die beiden 
Chorien sind an der Be. 
rühreungsfläche dünner und 
brüchiger als an den ühri- 
gen Partien, 
Leb. | Leb. FI Plac., 2 Chor., 2 Amnien. 


Obigs Tabelle zeigt das Verhalten der 8 vorgekommenen Zwillingsgeburten. Von den 16 lebend geborenen Früchten 


starben 4 (sämmtlich Frühgeburten, vide Bemerkungen 
8 Müttern waren 2 Primiparae, 


in der Tabelle) an Schwäche (Atrophie); 


12 wurden lebend entlassen. Unter den 


(Forlsstzung folgt ) 





Notizen. 

Berlin. Die vielen Freunde des Professors dor Chirurgie, Goh. 
Rath Dr. Wagner in Königsberg werden mit Freude die Nachricht 
vornehmen, dass derselbe in diesen Tagen unsere Btadt passirte, um 
sich zu voller Uebernahme seiner academischen Geschäfte nach Königs- 
berg zu begeben. Bekanntlich schwebte in Folge einer Eitervergiftung 


sein Leben in Gefahr, und als diese geschwunden, schien seine Ge- ! 


sundheit dauernd geschädigt. Zuletet hat ein lüngerer Aufenthalt in 
Cannes während des Winters und dann eine vierwöchentliche Cur in 
Aachen die letzten Spuren der Krankheit verwischt und die volle 
Lebensfrische wiederhergestellt. 

— Nachdem von der Commission, die der Bundesrsth zur Aus- 
arbeitung einer norddeutschen Pharmacoyöe niedergesetzt hat, aus ürzt- 
lichen und pharmacsutischen Kreison Mittheilungen erbeten waren, 


140 


welche Arzneimittel, ausser den in der Ph. Borussica und Germanlea 
aufgenommenen, wohl noch der neuen Pharmacopde einzuverleiben seien, 
ist nun beschlossen worden, zu den Berathungen der Commission ärzt- 
liche, chemische, naturwissenschaftliche Fachmänner binzuzuziehen. Die 
Bevollmächtigten im Bundesrath sind zu dem Ende aufgefordert, bei 
ihren Regierungen wegen Bezeichnung dazu geeigneter Persönlichkeiten 
anzufragen, Dagegen schlummert die norddentsche Apotheker- 
ordnung, von deren Entwerfung gleichfalls die Rede war, günrlich. 


Universitäten. Von Leipzig wurde der Privatdocent Dr. C. 
Gräbe als ordentlicher Professor der Chemie nach Königsberg berufen. 


Vorlesungen auf deutschen Universitäten im Sommer- 
Semester 1870. 

12. Giessen, Chemie: Wille, Naumann. — Physik: Buff. — 
Botanik: Hoffmann. — Anatomie u. Physiologie. Schnei- 
der: Zoolog., Entwickelungsgesch. der Wirbelth,, zuot.-zoolug. Uebgn.; 
Winckler: Zootomie; Kekhard: Entwickelungsgesch. des Menschen, 
Experimental-Ph., Curse darüber und über Mieroseopie; Knoll: Lage 
der Eingeweide mit Sectionen, mieroscop. A. — Innere Medicin. 
Buchheim: Pharmaeolog. Th. 2, Pharmacognos., Receptirk.; Win- 
ther: allgem. Patholog. u. Therap. mit pract, Curs; Seitz; spec. 
Patholog. u. Therap., physical. Diagn., Klinik; Wetter: Eneyclop. 
u. Methodolog., allgem. Tberap., Geschichte; Stammler: Keceptirk. — 
Aesussere Mediein. Wernher: spec. Chirurg, Operationsl., Ver- 
bandl., Klinik; Winckler: Chirurgie; Baur: Kuschenbr., Examinat. — 
Geburtshülfe. Birubaum: Kr. d. Wöchn. uw. Neugeb., Operationsl., 
Klinik; Kehrer: Operat., Puerperalproeesse. — Staatsınediein. 
Wilbrand: Medieinalpolizei u. Hygiene; gericht, Thierheilkunde. 

13. Alel. Chemie: Himly, Jacobsen. — Physik; Karsten, — 
Botanik: Nolte. — Anatomie u. Physiologie. Möbins: allgem. 
Zoolog., dergl. Excur, no. UVebgu.; Voss: Naturgesch. d. Wirbelth., 
die europ. Haussäugeth., zovlog. u. zootom. Uebgn.; Kupffer; A, des 
Menschen Th. 2, der Sinnesorgane, histolog. UVebgn.; Hensen: Expe- 
rimental-Ph., Einbryvlogie, chemische Uebgn. mit Dähnhardt, plıy- 
siolog, Uebgn,; Cohuheim: spec. patholog. A., Curs ders. mit See- 
tionsüben.; Edleffen; Osteo-. u. Syndeamolog., topogr. A. des Bauches 
u. der Extremit.; Dähnhardt: #. o,, Harnanalyse, Repet. — Innere 
Mediein. 
pbarmacogn, Demonstr.; Jürgensen: physical. Dingnestik, Poliklinik 


mit Bartels: acute Infectimskre. u. chrunische Suuchen, Klinik; 
Ritter: Hautkr.; Seeger: Syphilis; P, Jessen: Psychiatrie — 


Aenssere Modiein, Esmarch: Chirurg., Operat. a. d. L., Klinik. — 
Geburtshülfe. Litzmann: Öperat., Klinik, — Staatsmediein, 
Bockendahl: Vebgt. in Abfassong u. Vertheidigung gerichtsärztl. 
Gutachten, Ventilation und Heizung; P. W. Jessen: gerichtl. Pey- 
chiatrie. 

14. Marburg. Chemie: Zwenger, Carius, Kämmerer. — 
Physik: Feussner. — Botanik: Wigand. — Anatomie u. 
Physiologie, Claus; allgem, u. med. Zoolog., dergl. Uebgn., Wir- 
beithbiere; Lieberkühn: allgem. A., topograph. Uebgn.; Wagener: 
Östeolog. u. Syndesmolog.; Beneke: patholog. A. u. Pathogenese, 
dergl. Uebgn., über den Harn; Langhans: allgem, patholog. A. u. 
Ph., desgl. Practic.; Nasse: spec. Ph., Zeugungs- u. Entwickelnngs- 
Gesch., mieroscop, Ueben., Exaninat. lunere Medicin. Heu- 
singer J.; Geschichte, Entwicktlungsgesch., die Med. in Deutschland; 
Falck: Methodol. u. Eneyelop., Gesundheitspflege, Diätetik, Toxicol., 
Arzneimittellehre, Receptirk., pharmacolog Uebgn.; Mannkopf: spec. 
Path. n. Ther., Examinator., Klinik; Eichelberg: über den Puls; 
Heusinger Il.: Hautkr., Krankenunters. — Aeussere Mediein, 
Roser: allgem. Ch., Operationseurs, Examinat., Klinik. — Geburts- 
hülfe. Dohrn: Beckenfehler, Operationscurs, Klinik; Hüter: Kr. 
der weibl. Geschl.-Örg., Uebgn. am Phant., Examinat.; Lahr: Physiol. 
der Schwangersch., Geburt u. des Wuchenb,, Repetitor. — Stants- 
mediein. Horstmann: Staatsarzneikonde für Med., ger. Med, für 
Juristen, Vaceination. 





Im hiesigen Landkrankenhause ist die Stelle eines Assistenzarztes 
vacant, mit weleber ein Fixum von 150 Thin. jährlich und freie Station 
verbunden ist. Bewerber wollen sich binnen 4 Wochen unter Beilegung 
ihrer Zeugnisse bei der nnterseichneten Direction melden. 

Detmold, 20. Mürz 1870. 

Die Dirsction des Landkrankenhauses. 
Piderit, Dr. 





Kirchner: pharmac. Chemie, Heilqnellen, Receptirübgn, 


Die Praxis der Stadt Ryozywol, Pr. Posen, und deren wohlhabender 
Umgegend ist durch den Tod den bish. Ishabers vacant; die schieunige 
Niederlassung eines der polnischen Sprache wo müglich mächtigen Arztes 
dringend nörhig. Bedeutende Fixa in Aussicht. 


Alexandersbad 


in Bayerıu nahe hei Eger: Fransensbad im Fichtelgebirge. 
Wasserheilanstalt und Carort für Nerrenkranke, 
Dr. med. E. Cordes. 


MARIENBAD 


in Böhmen. 


Versendung der Mineralwässer und Quellenproduete, als: der bekannten 
Glaubersulzwässer 
Kreuzbrunn und Ferdinandsbrunn, 
der Waldquelle (gegen Catarrhe der Arthmungsorgane), der Rodolphsquelle 
(gegen Krankheiten der Haroorgane), des Brumnensalzes, der aus demselben 
bereiteten Pastillen und «es Mineralmoores, welcher an Eisengebalt von 
keinem anderen übertroffen wird. Der Bezug in Glanbonteillen ist der 
bosseren Conserrirung des Wassers wegen vorzuziehen. Brunsenschriften 
und Gebrauchsanweisungen sind gratis zu beziehen von der 
Brunnen-Inspeetlon. 


Niederlage bei: J. F, Heyl & Comp. in Berlin. 


” ” * 
Der Milchwein (Kumiss) 
in Bad Oitenstein 
in Schwarsenberg im Königreiche Buchsen, 
ein bisher im westlichen Europa noch wenig gekanntes Curmittel, dessen 
häufigen Genusse die Kirgisen und Tartaren zum grössten Theile ihre 
Immunität von chronischen Cntarrhen und Lungenleiden zu danken haben, 
besitzt die bis jerzt bukannte 
höchste Potenz der Ernährungsfähigkeit, 
ist allerorts und zu jeder Jahreszeit mit Nutzen zu gebrauchen, hat einen 
sehr angenehmen, kohlensilurehaltigen Milchgeschmäck, ist wegen seiner 
leichten Verdaulichkeit ein Ersatzmittel der schwer verdaulichen Milch and 
obenso ein Erfrischungsgetränk, wie ein vorsügliches diätetisches Heilmittel. 
Die von vielen berübmten Acrzton beobachteten überraschend günstigen 








“Wirkungen des Mitchwelns bel alten von fehlerhafter Blutmlschung und 


Ernührungsstbrung herrühreuden Krankheiten, als: Tabereulosen, chroni- 
schen Catarehen, Gicht, ehron. Rheumatismas, Biluifleckenkraukhelt, Zuocker- 
rahr, Scrofolose, englischer Krankheit eie., besonders auch bei Reconvales- 
cenz von schr schweren acuten Leiden, lassen dessen Gebrauch, namentlich 
in dem milden Gebirgsclima Ottensteins, wo die Saison am 1. Mai beginnt, 
dringend empfehlen, 

Der Milchwein wird zu jeder Jahreszeit in Flaschen & 6", Sgr. mit 
Gebrauchsanweisung versendet. 

Der Kork muss innen mit „Bad Ottenstein" gestempelt sein, 

Broschüren über den Milchwein sind gratis zu erhalten von dem Be- 


sitzer den Bades 6. A, Bauer. 
H. E. Oliven, 
Antiquariat für Mediein, 


jetzt Louisenstr. 45, 


nabe der Charite, der Gräfo'schen Klinik, der Thierarzneischule und der 
anatom, Anstalt. 


Im Verlage vın Georg Keimer in Berlin ist soeben erschienen 
und durch jede Buchhandlung zu besiehen: 


‚Allgemeine Zeitschrift 


für 


Psychiatrie 


un 
psychiatrisch-gerichtliche Medicin, 
herausgegeben von 
Deutschlands Irrenärzten 
unter der Mit-Redaktion ron 
Flemming uni Roller 
durch 
leinrich Laebr. 
Siebenundswanzigster Band. 
Erstos und zweites Heft, 
Preis pro Band = 6 Hefte 4 Thir. 15 Egr, 





Natürliche Mineralbrunnen direct von den Quellen. 


Versendungscompteir: 


Berlin, Dr. Lehmann, Spandauer Strasse 77. 


Den Herren Aersten theile ich ergebenat mit, 
dass sämmtliche Brunnen bereits in frischer 
Füllung vorräthig sind, Ich bitte um geneigte 
Aufträge auf diese sowie auf Mutterlaugensalze, 
natürliche Pastillen, Molkenpräparate ete., in- 
dem ich schleunige und sorgfältige Ausführung 
derselben versichere. 





Sonnabend, N 16. 16. April 1870. 
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Inhalts Uster die Wirkungen, den Ernahrungswerth und die Verwendung des Fleischexirseis. Von Dr. Ed, Kemmerich. — Chlorsinydrat In seiner Anwendung 
für die Praxis. Yon Dr. Gutistadt in Herlin. (Schluss) — Die Curssison des Jahres 18697 in Meluberg, Fürsienth. Lippe. Von Physicus Dr. Caspari, Rrunnen- 
oret daselbst, (Schluss) — Marienbad in der Curssison 1869. Von Dr. E. Heinr. Kisch in Marienbad. — Bericht über die Ereignisse in der geburishüllichen 
Klinik sn der Universitat zu Breslau It den Jahren 1867 —64. Von Dr. E. Früukel, Assistenzarzt der Poliklinik. {Foriselzung ) — Literaturblait: Jos. Leiter, 
wien, Calslog chirurgischer Insiramente, physikalischer Appurste, Bandagen, onhopädischer Maschinen und künsllicher Exiremititen. Notizen. (london. 
Berlin. Vorlesungen.) 








des Getränks und der Zuthnt der Gewürze abhängig, sondern auch 


Ueber die Wirkungen, den Ernährungswerth und die 


' 
’ 
i 


Verwenc ung des Fleischextracts. zum Theil einer gewiürrfreien kräftigen Bouillen von Körperiemperatur 
Yon eigenthümlich. In ursächlichem Zusammenhang wit dieser anbjectiven 
Dr. Ed. Kemmerieh. Erscheinung steht der objective Befund einer grösseren Blutfüllung der 


Ueber die Wirkungen des Fleischestraets. 


Die Fleischbrühe, welche vom Menschen scit Jahrhunderten als 
ein beliebtes Genussmittel geschätzt wird, ist erst seit der Einführung 
des Liebig’schen Fleischextracts, das die Fleischbrühe ia concentrir- 
tester Form darstellt, in ihren Wirkungen näher untersucht worden. 
Die Untersuchungen, die ich über diesen Gegenstand auf Veranlassung 
des Herrn Geheimrath Prof. Pflüger in dessen Laboratorium ausführte 
und in „Pflüger's Archiv für die gesammte Physiologie des Menschen 
und der Thiere* (Jahrg. 1869, Heft 1) veröffentlichte, erregten in un- 
gewöhnlicher Weise das Interesse des Publieums. Besonders veran- 
lasste ein Passuz derselben, welcher über die errogenden und giftigen 
Eigenschaften der eoneentrirten Fieischbrühe handelte, die heftigsten 
Controversen und die verschiedenste Beurtbeilung. Während die Einen 
die Richtigkeit meiner Behsuptungen geradezu bestritten, gingen die 
Anderen weit über deren (irenzen hinaus und gefielen sich in den 
erassesten Schilderungen über die Schädlichkeit des Fieischextracts und 
dessen Werthlosigkeit für die Ernährung. 

Die Veranlassung zur öffentliehen Discussion dieses Gegenstandes, 
der in einer rein physiologischen Zeitschrift zunichst für engere winsen- 
schaftliche Kreise bestimmt war, gab offenbar der Eifer, mit der sich 
die Joumalistik der Versuche bemächtigte und sie nach ihrem Urtheil 
und ihrer Form dem Publieum interpretirte. Während indessen nur 
wenige Zeitschriften, wie die „Deutsche Vierteljahrsschrift für öffent- 
liche Gesundheitspflege* (Jahrg. 1569, Bd. I., Probeheft) mit dankens- 
werther Genanigkeit ein richtiges und gewissenhnftes Referat brachten, 
ergingen sich die meisten Journale, sei es nun in der Absicht, dem 
Publieum den Gegenstand möglichst spannend zu bieten, sei es aus 
Unschtsamkeit oder endlich aus Opposition gegen die Einführung des 
Liebig’schen Fleischextracts, in den extravagantesten Schilderungen. 
In England erschien sogar auf Grund meiner Untersuchungen in der 
vielgelesenen Zeitschrift „Once a Week" ein Artikel, der die Anfschrift 
trug: „A Word of Warning to Cooks“* (Ein Wort der Warnung für 
Köche), und in Deutschland brachte das „Ilustrirte Familien-Journal" 
{Jahrgang 1869) eine Notiz, die im Stande war, beim Publieum einen 
ähnlichen Eindenck zu hinterlassen. 

Gegenüber der Darstellung solcher Zeitungsberichte, die meine 
Versuche entstellten und nun von den Gegnern der Fleischextraets ala 
willkommene Waffe benutzt wurden, um der Verbreitung des Liebig’schen 
Fleischextractse mit neuen Thatsachen und wissenschaftlichen Beweisen 
entgegenzutreten, finde ich mich veranlasst, auch bei einem grösseren 
Publicem über die Eigenschaften und den Werth jenes vielfach ge- 
bräuchlichen Genussmittela ein solches Urtheil anzubahnen, wie ich es 
auf Grund zahlreicher und sorgfältiger Untersuchungen zu vertreten im 
Stande sind, 

Die Wirkungen des Fleischextracts sind hauptsächlich folgende; 

Geniesst man den Fleischextract in der Form gewöhnlicher Suppen 
mit Kochsalz und einigen Gewürzen als heisse Lösung, so empfindet 
man bekanntlich ein wohlthätiges Würmegefühl in der Gegend des | Rechnung zu tragen. Folgendes sind die mittleren Temperaturcurven 
Magens und eine angenehme Erregung des Nervensystems. Diese | nach der Normaldiät und der durch Fleischextract veränderten Diät des 
Wärmeempfindung ist keineswegs allein von der erhöhten Temperatur einen Individuums. 
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ninchen zeigten nämlich stets eine der Menge des Mittels entsprechende, 
rosarotlı bis hochroth gefärbte Schleimhaut {active Hyperümie) und 
vorzüglich an jenen Stellen (Fundus und Cardia), die als Sitz der Laab- 
drüsen bekannt sind. Man darf daher aunehmen, dass nach dem Ge- 
nuss von Vleischestraet die Thätigkeit der Laabdrüsen angeregt und 
die Absonderung des Magensafts beschleunigt wird, ein Umstand, der 
zur Einleitung des Verdaunngsactes gewiss vortheilhaft ist. 

Eine zweite Wirkung von weit grösserer Bedeutung ist Veründe- 
rung des Herzschlags, 

Bereits in wenigen Minuten nach dem Genuss des Fleischextraots 
sind die Zusammenziehungen des Herzens rascher und kräftiger, die 
Spannung im arteriellen Gefänssystem wird erhöht und demnach der 
Puls beschleunigt und voll. Die Pulssteigerung ist indessen beim ge- 
sunden Menschen meist keine excossive (10—15 Schläge p. Min.), son- 
dern bleibt innerhalb der Grenzen, die man auch sonst vielfach nach 
gewöhnlichen Erregungen des Herzmuskels, zum Beispiel nach raschem 
Gehen, bwobachtet. 

Nachdem ich so den entsehiedenen Einfluss des Fleischextractz 
auf die Beschleunigung des Biutkreislaufs kennen gelernt hatte, bot 
mir ein besonderes Interesse die Untersuchung des Einflusses, den der 
Fleischextract auf die Kürpertemperatar ausübt. 

Diese sowio spätere Versuche, welche ich während meines Auf- 
enthalte im Garnisoniazareth des Königs-Ilnsarenregiments ausführte, ver- 
danke ich der wirksamen Unterstützung und der Theilnahme meines 
verehrten Vorgesetzten Herrn Öberstabsarzt Dr. Baltes, 


Zu diesen Versuchen bediente ich mich zweier gesunder, kräftiger 
und jugendlicher Individuen, welche wegen geringfligiger Uebel (leichter 
Beingeschwüre) längere Zeit im Laxareth verweilen mussten, _ Eine 
derartige Untersuchung bot mir den besonderen Vortheil, dass ich die 
beiden Husaren unter ganz gleiche Lebensbedingungen zu setzen ver- 
mochte, ein Umstand, der bei gewöhnlichen Lebensverhältnissen be- 
kanntlich schwer durchzuführen ist, Die beiden Versuchsindiriduen, 
welche die Zeit ruhig auf einem Zimmer zubringen mussten, erhielten 
die fir einen kräftigen Mann vollkommen ausreichende Kost der in 
den preussischen Luzarethen vorgeschriebenen I, Diätform. Der Fleisch- 
extract wurde als Bouillon, bei Verwendung von je 2,5 Grms. des 
Liebig’schen Prüparats auf 250 Grms. Wasser, drei Mal täglich 
(Morgens um 7'/,, 9%, und 11'4 Uhr) verabreicht, die drei gewöhn- 
lichen Tagesmahlzeiten stets '/, Stunde nach dem Messungen (um 8", , 
12'/, und 6'/, Uhr) eingenommen, und die Tempersturbestimmungen 
mittelst eines feinen Geissler’schen Maximalthermometers alle zwei 
Stunden {um 8, 10, 12, 2, 4, 6 und 8 Uhr) in ano ausgeführt. 

Bevor ich jedoch zu dem eigentlichen Versuch schritt, führte ich 
6 Tage lang an den nämlichen Husaren und in den nämlichen zwei- 
stündlichen Intervallen eine grössere Zahl von Normalmessungen aus, 


Mazenschleimhant. Zahlreiche vergleichende Sectionsbeiunde an Ka- 
um den bekannten physiologischen Schwankungen der Tagestemperatur 


8 U. Abds, 
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BUMu. 2 3%5 6 75 
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(6 Toge beobachtet) Tempersturcorve nach Normaldiät (I. Lazarethform). 
[Zur r . „ “ n und Liebig's Fleisch- 
extract (7 Grme. pro die). 





Eine vergleichende Betrachtung beider Curven ergiebt eine Ab- 
weichung von einander, da der Genuss der Bouillon zur üblichen Vor- 
mittagszeit nicht allein eine geringe Steigerung der Körpertemperatur 
über die Norm hervorruft, sondern auch ein Absinken derselben, das 
sich am entschiedensten gegen Abend kund giebt, zür Folge hat. Im 
Anschluss an den niedrigen Stand der Abendtemperatur steht demnach 
die Temperatur andern Morgens etwas unter der normalen Körperwärme, 
um nach fernerem Genuss von Fleischbrühe gegen 10 Uhr Morgens 
die Normalgrenze wieder zu überschreiten. 

Diese Differeuzen wiirde ich ihrer Kleinheit wegen kaum der Be- 
achtung werth halten, wenn nicht die Messungen bei dem anderen 
Versuchsobjeete prineipiell ganz gleiche Resultate ergeben hätten, Es 
zeigt sich nämlich hei den folgenden Curven noch eine schärfere Prä- 
gung ihres Character, wonach die Differenzen natürlich grüsser er- 
scheinen. Als Grund des entschiedeneren Einflusses, den der Genuss 
der Fleischbrühe in diesem Versuche ausübte, darf man wohl, da unter 
ganz gleichen Bedingungen verfahren wurde, die Individualität der Person 
geltend machen. 


SU Mg. 10 11 BU. Ab, 


12U.Me. 2 3% 5 6 T 





36,5°C. 

(6 Tage beobachtet) Teınperaturcurve vuch Normaldiat (1. l,azarethform). 

3 » ” “ ” ” ” und Liebig's Fleisch- 
eıtract (7 Grms. pro die). 





Die Frage, welches die Ursache der Veränderung der normalen 
Körperwärme nach dem Genuss dor Fleischbrühe sei, vermag ich nicht 
endgültig zu entscheiden, Es dürfte indessen nicht unwahrscheinlich 
sein, dass die Beschleunigung der Bluteireulation und die hierdurch 
beglinstigte Oxydation der (iowebe die geringe Temperaturerhöhung 
veranlasse, hingegen der spätere Abfall derselben als Folge der ver- 
mehrten Seeretionen und des hierdurch bedingten Wärmererlustes auf- 
zufassen seien. 

Die Wirkungen des Fleischextracts, die ich bisher einer Besprechung 
unterzog, sind solche, welche man unmittelbar nach dem Genuss kleiner 
und mittlerer Gaben beobachten kann. Das Fleischextraet hat jedoch 
noch eine andere, ganz eigenthüimliche Wirkung, die sich allerdings 
nicht sofort nach dem Genuss offenbart, aber um so entschiedener auf 
die Dauer sich in vorheilhafter Weire geltend macht. Diese ist der 
günstige Einfluss des Fleischextracts auf die Ernährung des mensch- 
lichen Körpers. In Betracht der hohen Bedeutung, die dem Extract 
bierbei durch seine zweifellose Betheiligung bei der Bildung des Diuta 
und der thierischen Gewebe zukommt, behalte ich es mir vor, im fol- 
genden Abschnitt den Werth des Fleischextracts für die Ernährung 
darzuthun und die hiergegen erhobenen Einwürfe zu widerlegen. 

Die unparteiische Beurtheilung der Eigenschaften des Pleischextracts 
verlangt demnach noch die Besprechung derjenigen, die man bisweilen 
als unerwünschte und schädliche beobachtet hat. 

Meines Wissens war ich der Erste, der mit Nachdruck darauf 
hinwier, dass die Fleischbrühe und das Extract von Fleisch unter Um- 
ständen eine unerwünschte, ja schädliche und selbst giftige Wirkung 
hervorbringen könne. Diese Behauptung bezog ich in meiner früher 
erwähnten Arbeit bekanntlich nicht auf den Genuss des Extracts in 
der Form gewöhnlicher Suppen und auf die Verwendung desselben bei 
kräftigen und jugendlichen Individuen, sondern ich hatte speciell solche 
Fälle vor Augen, wo durch übermässigen Genuss bei kranken, schwäch- 
lichen und jugendlichen Individuen geschadet werden kann. Dass diese 
Besorgniss keine unbegründete ist, dürfte schon deshalb erklürlich sein, 
da, wie ich mich zu überzeugen Gelegenheit hatte, es Manche giebt, 
die sich nicht damit begnügen, das YVleischextract als Suppe zu ge- 
niessen, sondern es unverdünnt in beträchtlichen Quantitäten, wie Butter 
mit Brod, zu sich nehmen. Andere giebt es, die der im Publicum 
vielfach verbreiteten Meinung huldigen, dass, je schwächer ein Individuum 
sei und je mehr es der Stärkung bedirfe, desto kräftigere und con- 
eenutiirtere Wleischbrühe geniessen müsse, Beide Methoden, Fleisch- 


extract zu geniessen, sind aber irrige. Je schwächer oder jugendlicher 
ein Individuum ist, desto kleiner muss die Dosis lleischextract sein, 
aber um so häufiger ihre Verwendung stattfinden. Schenkt man diesan 
Umständen keine Berücksichtigung, so wird man nicht selten einer 
Reihe von unerwünschten Ereignissen begegnen, wie Herzklopfen, 
Diarrhöen und anderen, die man nun ohne Bedenken schädlichen Eigen- 
schaften des Fleischextracts zuzuschreiben pflegt, die in Wahrheit aber 
mit mehr Recht in unzweckmässiger Verwendung grosser Dosen ihre 
Erklärung finden. 

Es verhült sich mit den schädlichen Wirkungen des Fleischextracts 
ähnlich wie mit denjenigen anderer Genussmittel. Wie unentbehrlich 
und werthvoll auch der Gienuss des Kaffees, des Thees, des Weines 
und des Tabacks für unsere Bevölkerung ist, so kommen doch auch 
ihnen Wirkungen zu, die sich bei unzweckmässigem Gebrauch zu den 
unliebsamsten Erscheinungen steigern können. Aber die Kenntniss der 
Eigenthümlichkeiten jener Genussmittel ist bereits so sehr im Volke 
verbreitet, dass man in der freiesten Weise sich ihrer Vorzüge bedient, 
ohne zu fürchten, dass ihre nachtheiligen Wirkungen unerwartet ein- 
treffen. Jedermann weiss, dass der Genuss zu starken Kaffees Herz- 
klopfen, oder zu starken Thees für Manchen eine schlafose Nacht her- 
beiführt; er vermag daher jene Schädlichkeiten leicht zu meiden, 
während er sich der wohlthätigen Wirkungen tagtäglich bedient. 
Ebenso steht in gleicher Weise zu erwarten, dass in dem Grade, ir 
welchem sich die Kenntnisse über die Eigenschaften des Fleischext «2.3 
ausbreiten, die Furcht vor den schädlichen Wirkungen desselben schwindet, 
und die Verbreitung jenen beliebten Genussmittels allgemein und segens- 
reich werde, Das Gute wird sich auch hier für die Zukunft Bahn 
brechen, 

(Schloss folgt.) 


Chloralhydrat in seiner Anwendung für die Praxis. 
Yon 
Dr. Guttstadt in Berlin. 


(Scniusa. Vergl. No.4 u. 5.) 


Innerlich wendet man das Chloralhydrat ohne weiteren medicamen- 
tüsen Zusatz an. Hydras Chlorali und Ayus destillata, zu gleichen 
Theilen verschrieben, wird den Patienten gereicht in der Suppe, in 
Bier, in Wein, in Wasser, selbst in Milch, um ihren Widerwillen zu 
besiegen, und zwar die verordnete Dosis auf einmal oder ein kleiner 
Theil derselben 10 Minuten oder '/, Stunde, nachdem der grössere 
Theil der Dosis genommen ist, 

Chloralhydrat in kleinen Dosen wird nur in Verbindung mit 
Morphium gegeben und es empfiehlt sich die von Jastrowitz ange 
gebene Vorschrift: % Hydr. Chlorali 10,0, Morph. 0,05—0,1, Decsct. 
Althene 150,0, Solut. Suce. Liquir. 40,0. MFS. Esslöffelweise, 

e) Per Clysma ist auch bereits mit Erfolg die Auwendung ge- 
schehen (Martin, Levinstoin); doch gilt bei dieser Art der Anwen- 
dung 2 Gramm Chloralhydrat als eine grosse Dosis; man ver- 
abreicht dieselbe einfach mit Wasser. Zu beachten ist nur, dass die 
Beschaffenheit der betreffenden Schleimhäute eine normale sein muss, 
sowohl bei der Anwendung per Ulysma als per os. Ulcerative Pro- 
cesse der Rachenhöhle, der hinteren Wand des Laryux, der Speiseröhre, 
des Magens cuntraindieiren die Anwendung des Chloralhydrat wegen 
seiner ätzenden Wirkung. Auch bwi Krankheiten des Herzens ist die 
Anwendung zu vermeiden. Ausserdem ist bei Anwendung grosser 
Dosen die Vorsicht zu gebrauchen, dass man während des Excitations- 
stadium noch beim Patienten verweilt, Die Indication für Anwendung 
ist vorhanden, sobald wir Schlaf hervorbringen wollen. Dieser Fall 
wird bei den meisten Krankheiten häufig eintreten. Wir sind daher 
durch Liebreich's Entdeckung in die glückliche Lage versetzt, da, 
wo Opium und Morplium uns oft genug im Stich lassen, durch Chloral- 
hydrat entweder in Verbindung mit Morphium oder allein in grossen 
Dosen unseren Zweck erreichen zu können. Die bedeutendste Rolle 
spielt diess Mittel demgemäss in der Behandlung von Geisteskrankheiten. 
Von vielen Seiten (Jastrowitz, Ideler, Lachr, Levinstein, 
Schroeter, Weyert u. A.) sind bereits zahlreiche Erfahrungen auf 
diesem Gebiet mitgetheilt, so dass ein endgültiges Urtheil über den 
Werth des Chloralhydrat als iherapeutisches Mittel wohl zuzulassen ist. 

Als Hypmoticum bewährt es sich besonders bei Exaltationszuständen 
und zumal bei Tobsucht, gleichgültig, auf was immer für einer Basis 
eine Tobsucht erwachsen ist, ob man es beispielsweise mit einem acut 
Maniakalischen oder einem tobsüchtigen Paralytiker zu thun hat. Schlaf 
wird hier durch grosse Dosen hervorgerufen, durch kleine Aufregung. 
Der fortgesetzte Gebrauch grosser Dosen ändert weder am Krankheits- 
bild etwas Wesentliches, noch ist, frühzeitig gereicht, irgend welcher 


| Einfluss auf den weiteren Verlauf ersichtlich. 
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Als Heilmittel zeigt sich Chloralhydrat nur in den Fällen, wo 
das Hervorbringen von Schlaf Heilung bedingt. L 

Gegen Delirium tremens mit und ohne epileptische Krimpfe 
hat os sich bewährt als ein souveränes Mittel, durch welches 
die Curzeit erheblich abgeklirzt und die mit der Aufregung für die 
Kranken selber und ihre Umgebung verknüpfte Gefahr erfolgreich be- 
kämpft wurde. Ueber ersteren Punct, sagt Jastrowitz, konnten wir 
um #0 eher urtheilen, als Einige der behandelten Personen wieder- 
holentlich Säuferwahnsinns wegen in der Charite Aufnahme gefunden 
hatten und wir die Curdauer zu vergleichen vermochten. Auch ist 
‚derselbe der Ansicht, dass bei manchen Geistesstäörungen, speeiell der 
melancholischen, die Chloralbehandlung eine nicht allein sympto- 
matische Wirkung »weüben würde, wenn sie recht frühzeitig einge- 
leitet werden könnte. 

Heilung von Chorea will Bouchut erzielt haben, was hiesige 
Beobachter sicht erreichten, trotz fingeren (Gebrauchs von Chloralhydrat. 
Gegen Eelampsie ist diess Mittel bereits mit gutem Erfolg ange- 
wendet, zuerst von Rabl-Rückhard. Von grosser Wichtigkeit ist 
die Erfahrung, dass der längere Gebrauch keine schädlichen Folgen 
habe, Ex exlstiren bereits Individuen, die 100 und mehr Gramm 
Chlorsihyrdrat verbraucht baben, ohne dass etwas Nachtheiliges beob- 
achtet ist. Anf dem Gebiet der Chirurgie hat es das Chloroform nicht 
verdrängt: nur kleine Operationen Inssen sich ausführen während eines 
Chloralschlafes. Eine Anästhesie durch Chloralhydrat herbeizuführen, 
um grosse Operationen zu vollziehen, hat doch seine Bedenken. Es 
milsste eine sehr grosse Dosis anf einmal eingeführt werden, damit die 
Wirkung sofort eintritt. Die Resolution der ganzen Körpermuscolatar 
würde auch nicht lange anf eich warten lassen — aber wir würden 
nicht in jedem beliebigen Zeitpunet im Stande sein, die Wirkung des 
Mittels zu eonpiren! Doch ist es ja möglich, dass dieses mit Hülfe 
von Strychnin gelingt. Auf Grund von Experimenten an Thieren hat 
Herr Liebreich gefunden, dass Strychnin ein Gegengift ven Chloral- 
hydrat und umgekehrt sei, nach der Theorie, dass das Chloralhydrat 
den Tod herbeiführe durch Einwirkung anf die Ganglien des Herzens, 
nachdem die des Gehirns und Rückenmarks betroffen sind, während die 
Wirkung des Strychnin in umgekehrter Reihenfolge vor sich gehe, also 
zuerst das Herz erregt werde. 

Geben wir uns der Hoffnung hin, dass wir nie ein Gegengift beim 
fiebrauch vom Chloralhydrat anzuwenden nöthig haben werden, und ge- 
riessen wir irch den Vortheil, an einer Errungenschaft der Wissen- 
schaft Theil nehmen zu künnen, die für uns iu der Praxis von der 
eminentesten Bedeutung ist ’}. 


Die Cursaison des Jahres 1869 in Meiuberg, Fürsten- 
thum Lippe. 


Yon 
Physicus Dr, Gaspari, Brunnenarzt daselbst. 


(Senluss aus No. 1%.) 


3) Chronische Catäarrhe aller Schleimhäute, sowohl der 
Broncehbien, als des Magens und Darmennals, der Blase und 
der Scheide, wurden mit günstigem Erfolge behandelt. In den bei 
weitem meisten Fällen wurden Salzsprudelbäder verordnet, aber auch 
von Kalt vassereur vortheilhafter Gebrauch gemacht. Bei Pironchial- 
catarrhen, wo sulches indieirt erschien, gleichzeitiz dns pmeumatische 
Cabinet benutzt und Schwefelbrunnen *) zum Trinken, hei hervartreten- 
der Andwie Nachmittags Stahlbrunnen verordnet. 

Bei chronischen Magen- und Darmeatarrhen fand je nach 
der Constiention der Kranken der Salz- oder Stahlbrunsen oder beide zu- 
sammen günstige Anwendung. Der Salzbrunnen, der als ein kochsniz- 
haltiges Bitterwasser zu bezeichnen ist, wirkt ganz besonders in den 
Fällen chronischer Intestinaleätarrhe vortheilhaft ein, welche 
nit Stockungen im Pfortadersystem compheirt sind. Kochsalzwässer 
fördern die Magenverdanung, besonders die Auflösung des Eiweisses und 
les Stärkomehls, ersetzen den Kochsalrgehalt des Blutes und der Be- 
eretionen und bethätigen die resorbirende Function des Gefärssystems, 
regen den regressiven und prodactiven Stoffwechsel an, wodurch sie 
die Ermähreng fördern. 

Schwefelsaures Natron steigert nach Prof. Seegen’s Unter- 
suchnngen den Oxydationsprogess der Fettgebilde und beschränkt den 
Umsatz der Proteinsubstanzen, Folgerichtig muss daher durch den cur- 
mässigen Gebrauch von Glaubersalewassern eine Abnahme der ercessiven 
Fettablagerung bei zunehmender Musculatur eintreten, wobei fette Per- 
sonen zugleich schlanker nnd kräftiger werden. 


") Statt Oesprotz ist früher Personne zu lesen. 
? Von Raroth in Mellburg besonders empfohlen. 


Die Verbindung des Kochsalzes mit schwefelsaurem Natron unseres 
Salzbrunnens muss als eine sehr vortheilhafte bezeichnet und seine 
leichte Verdaulichkeit muss theils hierin, theila in dem Gehalt von 
Kohlensäure gesucht werden. Wie Dr. Kisch halte aber auch ich 
darauf, dass derselbe nicht als Purgirmittel gebraucht wird, „Wir 
können statt starken Purgirens nur ganz besonders betonen, dass die 
Darreichung der glaubersalzhaltigen Quellen nur in solchen Guben er- 
fulgt, weiche die Defäcation nur mässig, die Diurese hingegen mächtig 
anzuregen vermag. 

Einmalige Entleerung, welche Morgens gewöhnlich bald nach dem 
Caffee einzutreten pflegt, ist genügend, inehr in der Regel nachtheilig. 

Bei Intestinslcatarrhen, in Folge deren die Hämatose 
bereits golitten, hat unser Stahlbrunnen wieder aunge- 
zeichnete Erfolge gezeigt, z. B. bei dem Iljährigen N. aus 
Recklinghausen, einem rasch aufgeschossenen Jungen, der lange an 
Keuchbusten, 5 Mal an Lungenentzündung gelitten hatte. Flacher 
Thoraz, gelimpfter Ton des hinteren Theils den rechten unteren Lungen- 
fügels, Ronchus sibilans im oberen Theil der rechten Lunge, trockener 
Husten, wenig Appetit, wässriger Durchfall hellgelber Excremente, 
schleimiger Zungenbelng, Schleimhäute bleich; grosse Empfindlichkeit 
der Haut, daher grosse Neigung zu Erkältung. Der Knabe ist sehr 
mager, schr schwach und unlastig zum Arbeiten und Spielen. Anfangs 
sehr kleine, allmälig steigende Gaben. Stahlbrunmen und kılhle Sprudel- 
bäder brachten vullständige und nachhaltige Herstellung desselben, wie 
erst kürzlich die Eltern berichteten. 

Unser Stabllrunnen zeichnet sich nicht durch einen sehr hoben 
Gehalt von kohlensaurem Eisen aus ‘), ist aber gerade deshalb teicht 
verdaulich, 80 dass derselbe von Kranken, die Pyrmonter und Dri- 
burger Stahlbrunnen nicht vertragen können, ohne Beschwerden ge- 
trunken werden kann. Diesen, sowie den Salzbrunnen pflege ich bei 
besonders hervortretender Magenschwäche Morgens in ganz kleinen Por- 
tionen und mit heisser Milch trinken zu Inssen. 

Bei Catarrhon der Harn- umd weiblichen Geschlechts- 
organe, namentlich bei letzteren, welche fast immer mit Anämie 
vomplieirt in Behandlung kommen, wurden mit sehr günstigem Er- 
folge neben Spradelbädern und Stahlbrunnen gleichzeitig tägliche 
Douchen von kohlensaurem (Gase angeordnet. Wei Harnleiden 
zeigte unser Stahlbrunnen dieselbe glinstige Wirkung, wie der von 
Wildungen; die Vergleichung der Analyse ergiebt auch eine grosse 
Achnlichkeit zwischen denselben. 

4) Anämie, Chlorese, gerunkene Ernührung des Ge- 
sammtorganismus, Frauenkrankheiten, Menstruatiosano- 
malien, Nerven- und Gemüthsleiden. 

Bei Anämie und Chlorose brachte der Gebrauch des Stahl. 
brunnens und der, den gasreichen Stahlbidern mindestens gleich wir- 
kenden kühlen Sprudelbäder, bei Schmerzen im Rücken (Spinalempfin- 
dungen) mit nachfolgender kalter Uebergiessung, in allen Fällen den 
erwiinschten Erfolg und hat sich damit die anderseitigen 
Zweifeln gegenüber festgehaltene Ansicht als richtig er- 
wiesen, dass unser Stahlbrunnen auch bei Chlorose kräftig 
genug za wirken vermag. Derselbe hat zwiur nur den halben Gehalt 
an Eisen wie der Driburger, e+ kommt ja aber nicht auf die Meuge 
des Kisens an, welche in den Magen gebracht, sondern ıarauf, wie viel 
in dus Blut übergeführt, davon assimilirt wird. 

Nach Brann’« Untersuchungen genügen bei einer Brunnenenr aber 
schon 0,5 —1,5, um den Mangel an Eisen in dem Dlute Chlorstischer 
zu ersetzen, Wird ja doch jetzt fast allgemein, namentlich von fran- 
züsischen Aersten daran erinnert, dass _alle Eisenmittel in Minimaldosen 
am besten vertragen werden und iur =0 Türehthes-erssgaude Wirkung 
auf die Nerven des Magen- und Darmennuls, die Verdanungskraft dieser 
Organe anregen und befördern und die Binthiklung verbessern. 

Zur Normieung des Eisengehnltes im Blute ist, wie gesagt, mr 
eine schr geringe Menge von Eisen erforderlich, woru nach schwächere 
Stahlbrunnen, #. B, Cudaver ausreichen. 

Meinberg verdient daher um +» mehr von chlorotischen und auii- 
mischen Personen besucht zu werden, dn auch alle anderen Verhält- 
nisse sich sehr günstig für diese Kranken zeigen. Bei seiner Lage in 
einem schönen Waldthale, 700 Fuss über dem Meere, ist die Luft so 
rein und erfrischend, dass es selbst als elimatischer Curort besucht zu 
werden verdient. Es wird ein schr krüftiger Tisch geführt, die ganze 
Lebensweise ist einfach, der Cur entsprechend, chne dabei dar ge- 
selligen Freuden zu entbehren. 

Bei Dysmenorrhöa congestiva fanden eoncentrirte Spradel- 
salrbüder, kalte Sprodelsitzbäder nebst Salzbrunnen — hei Dys- 
menorrhöa nervosa neben küklen Sprudelbädern lanwarme Sprudel- 
sitzbäder erfolgreiche Anwendung. 

In allen Fällen aber, in denen Lageabweichungen der Gebärmutter 
oder verengtes Orifieium aufgefunden wurden, musste eine entsprechende 

') Hat den halben Gebolt des Driburger Stahlbrunnens. 
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örtliche Behandlung mit der allgemeinen Hand in Hand geben, wenn 
bleibende Erfolge erzielt werden sollten, 

Nerven- und Gemüthsleiden sind diejenigen Krankheitszu- 
stände, bei denen die systematische Anwendung des kalten Wassers 
nach meiner Erfahrung allen anderen Curmethoden vorzuziehen ist, wo- 
von ich mich von neuem zu Überzeugen auch in diesem Jahre mehr- 
fach Gelegenheit gehabt habe. Je nach Indication liess ich dabei 
Stahl- oder Salzbrunnen trinken. 

Bei Migräne, überhanpt bei nervösen Kopfschmerzen haben 
dagegen kalte Sprudelbäder bessere, in den meisten Fällen sehr 
günstige Erfolge geliefart, wie solche auch zu Pyrmont, Driburg u. s. w. 
von den Stahlbüdern bewirkt werden. Das wirksame Ageos in 
diesen ist ebenso, wie ia den Sprudelbädern, die Kohlensäure und 
durch Erregung der peripherischen Hautnersen bedingt, wogegen das 
im Bade vorhandene kohlensaure Eisen durchaus keine Wirkung auf 
und durch die üussere Haut ausüben kann. 

Bei allgemeiner Nerven- und Blutschwäche, wie sie uns 
su häufig bei geistig oder körperlich überarbeiteten l’ersonen 
oder im höheren Lebensalter vorkommt, oder nach erschöpfen- 
den Krankheiten zurückbleibt, hatten wir von kühlen Sprudelbädern, 
öfters mit nachfolgender kalter Uebergiessung, wieder schr günstige 
Erfolge zu registriren. „Die Meinberger Sprudelbäder haben," sagt 
Medieinaldireetor Hebel, „eine wahrhaft verjüngende Kraft.“ Gleich 
günstige Erfolge zeigten sie in Verbindung mit sehr miüssigen Dosen 
Stahlbrunnen bei solehen Dyspepsion, welche vom Nerven- 
system ausgehen, wie man diese besonders bei Personen finder, 
welche durch Kummer, Angst, Sorge u. ». w. heruntergekommen 
sind. Bei einer jungen Chlorotiea ans Münster, welche einen unbesieg- 
baren Widerwillen gegen Speisen hatte und nur Morgens '/, Tasse 
Caffee, Mittags einige Löffel Bouillon zu sich nahm, konnte der Appetit 
durch Nichts angeregt werden. Die Kranke wurde immer hinfälliger 
und musste der sie begleitenden Mutter endlich geratlien werden, ihre 
Tochter in ein Asyl für Nerven- und Gemüthsleidende zu bringen, da der 
Grund der Nahrungsverweigerung mehr psychischer Natur zu sein schien. 

Besonders günstige Wirkung zeigte die Kaltwassercur 
bei nervöser Ueberreizung und Sehlaflosigkeit. Dass bei 
Nervenkranken Damen, besonders bei den Formen, welche unter dem 
Sammelnamen Hysterie begriffen werden, sehr häufig, fast in den meisten 
Fällen, ein ürtliches Leiden der sernellen Sphäre zu Grunde liegt, habe 
ich such in diesem Jahre wieder beobachtet. Bei diesen hatten Kalt- 
wassereur oder Sprudelbäder, Sprudelsitzbäder, Doachen mit kohlen- 
saurem (lase günstigen Erfolg, auch bei Lageabweichungen der 
Gebärmutter, wobei nach den in No. 12 des vorigen Jahrgangs 
dargvlegten Grundsätzen verfahren wurde und mit der Allgemeinbehand- 
lung die orthopädische Hand in land gehen muss. 

Unter anderen wurde eine sehr hochgradige, schon mehrere Jahre 
bestandene Retroflexion, nach wochenlang täglich wiederholter Aufrich- 
tung durch die Sonde durch die Einlagerung eines Simpson’schen 
Uterusredresseurs, kohlensaure Gasdouchen und Sprudelbäder nach 
3monatlicher Cur vollkommen beseitigt und ist bis heute nicht wieder 
eingetreten. 

Auch bei Excoriationen ete. der Portio vaginalis darf die örtliche 
Behandlung nicht versäumt werden. Eine Dame aus Bremen litt an 
sehr quälender Mastodynie und brachten weder warme Bäder, noch 
Kaltwassereur erhebliche Besserung hervor. Die endlich bowilligte 
Untersuchung per Speeulum ergab ein Orificialgeschwür, weiches durch 
Bepinselungen mit Chromsäure geheilt wurde. Die fortgesetzte Kalt- 
wassercur bewirkte eine vollständige Heilung. 

Bei ehronischer Metritis mit starker catarrhalischer 
Absonderung hat das schon von Sims empfohlene Glycerin in einigen 
Fällen wesentlich zur Unterstützung der Cur beigetragen, die ausserdem 
nach den allgemeinen Grundsätzen ausgeführt wurde, Warme Sprudel- 
sitzbäder mit starkem Salzgehalt zeigten hier besonders guten Erfolg. 
Da alle derartigen Curen aber meistentheils eine mehr- 
monatliche Behandlung erfordern, 50 ist sehr zu rathen, 
dass kranke Frauen gleich zu Anfang der Saison, in den 
ersten Tagen des Juni, ihre Cur beginnen. 

5) Lähmungen der Centralnervenorgane, 

Ueber die günstigen Erfahrungen, welche über die gasreichen 
kühlen Sprudel- und Sprudelsitzbäder der bei Tabes dorsualis und 
anderen vom Rückenmark ausgehenden Lähmungen gemacht 
wurden, ist in einer der vorhergehenden Nummern ausführlich berichtet 
und sind von den erfolgreich behnndelten Fällen zwei Krankheitsge- 
schichten in extenso mitgetheilt worden. 

Gleichzeitig wurde erwähnt, dass bei apoplectischen Lähmungen 
Schwofelbüder günstigen Erfulg gezeigt haben, wenn wir diese in den 
letzten 5—-7 Minuten von Kohlensäure durchströmen liessen. 

6) Serofeln in allen Formen. 

Nachdem durch Braun in Rehme festgestellt ist, dass der Ge- 


halt der Bäder an Eisen, Kalk, Glauber- und Bittarsalz, Jod, Brom ete. 
ganz irrelevant auf deren Wirkung ist, d. h. dass diese im Bade ent- 
haltenen Stoffe in keiner Weine eine Wirkung auf den Badonden her- 
vorzurufen vermögen, kann Krouznach wder Rothenfelde kein Vorzug 
vor unseren einfachen Salzbädern eingeräumt bleiben, die in Form von 
Sprudelsalebädern aber such den Rehmer Bädern gleich stehen. 

Bei serofulösen Kindern hat Meinberg aber noch durch die ein- 
fache, ländliche Lebensweise nicht zu unterechätzende Vorzüge vor 
grossen Bädern. Die Kinder können sich in den grossen, von anderem 
Verkehr ganz abgeschlossenen Anlagen ohne Gefahr gauz nach Be- 
lieben umhertummeln und wenn sie $ich dabei tüchtig beschmutzen, 
so macht das hier weniger aus, da sie nicht herausgeputzt zu werden 
brauchen und gauz wie zu Hause einhergehen können. 

Mit einfachem Salz, bei torpiden Formen mit Salzaprudelbädern 
behandelt, zeigte die Anwendung der Kohlensäure in Form der Gas- 
douche sehr günstige Erlolge bei Ozüna, torpider Conjunetivitis, Ge- 
schwüren u. #. w. 

Eine Dame aus D., welche zum Besuche herübergekommen war, 
fragte gelegentlich, ob ich keinen Rath für ihre antzündelen Augen 
wisse; sie sei schon Monatelang von ihrem Hausarzte, sowie von einem 
Specialisten in L. ohne Erfulg behandelt worden. 

Die vorhandene Serofulose war so entschieden ausgeprägt, dass 
die Augenentzündung leicht als eine scrofulüse erkannt werden konnte. 
Es wurden concentrirte Sprudelsalebäder und Salzbrannen angerathen 
und damit ohne jedes örtliche Mittel in 4 Wochen vollständige Heilung 
erzielt. 

Ein scrofulöser Knabe mit schlecht eiternden, nicht heilen wollen- 
den Geschwüren wurde in derselben Weiss behandelt, die Geschwüre 
aber mehrmals täglich mit Kohlensäure gedoucht. In verhältnissmässig 
kurzer Zeit bosserte sich sein Allgsmeinbeiinden, die Geschwüre be- 
kamen ein besseres Aussehen und normale Eiterung, zeigten gesunde 
Ränder und liessen bei seiner Abreise eine baldige Heilung mit Bicher- 
heit erwarten, 


Marienbad in der Cursaison 1869. 
von 
Dr. E. Heinrich Kisch, 
Doceni der k. k., Universität in Prag, dirigirendem Hospilslarzı und Brunnenarzi 
in Marienbad, ö 

Kein Arzneimittel dor Pharmacopoes germanica erfreut sich einer 
so steigend beliebten Anwendung, als die in der grossen Apotheke der 
Natur treflich zubereiteten Heilmittel — die Mineralwässer. Fast 
sämmtliche Curorte, die es verstehen, dem Geiste der Zeit und dem 
Fortschritte der Wissenschaft Rechnung zu tragen, erfreuen sich einer 
stetig wachsenden Frequenz, zu welcher ja die Vervollkommnung der 
Verkehrsmittel nicht wenig beiträgt. Auch Marienbad gehürt zu 
den rasch und stetig wachsenden Curorten. 

Die letzte Cursnison zeigte, dass die Zahl der Curgäste sich in 
dem jüngsten Decennium auf eine überraschende Höhe emporgeschwungen 
hat. Unser Curort schloss am 2. October seine Liste mit 4300 Par- 
teien und 6354 Personen. Die Zahl der Besucher, welche sich nur 
derch 8 Tage aufgehalten haben, betrug 1273 Personen. Im Summer 
1868 waren 3827 Parteien mit 5554 Personen anwesend, so dass sich 
für die Saison 186% eine Zunahme von 473 Parteien mit 800 Per- 
sonen ergiebt. 

Der Nationalität nach vertheilten sich die Curgäste in folgender 
Weise; Die deutschen Stanten 3315, darunter Preussen 2115, die 
österreicbisch-ungarische Monarchie 1806, aus den übrigen europäischen 
Staaten 1155, darunter 379 Russen, ferner 78 aus anderen Welttheilen 
und zwar Il aus Afrika, 57 aus Amerika, 2 aus Asien, 1 aus 
Australien, I aus Brasilien und 6 aus Ostindien, 

Der erste Curgast war am 5. März eingetroffen, der letzte am 
28. September. Die eigentliche Cursaison beginnt am 1. Mai. Gerade 
der Monat Mai, wo die Temperatur noch keine hohe und die Fre- 
quenz der Gäste noch keine »0 bedeutende ist, eignet sich für viele 
Kranke besser als die Höhe der Saison. Ich möchte es hier noch- 
mals betonen, dass gerade Frühjahr und Herbst, Monate Mai und 
September die geeignetste Zeit zur Durchführung einar Marienbader 
Cur für vollsaftige und fettleibige Personen sind, denen bei starker 
Sommerhitze die Bewegung beschwerlicher und tunangenehmer wird. 
Der Mai ist übrigens in Marienbad nicht so kalt, wie man allgemein 
glaubt und die Herbstmonate sind, wie überhaupt im Gebirge, gewöhn- 
lich am schönsten, sonnigsten und heitersten. 

Die Witterung des Sommers 1869 liess nichts zu wünschen 
übrig. Die Zahl der freundlichen, sonnigen Tage war überwiegend, 
die Menge der Niederschläge verhältnissmässig gering. Die zweite 
Hälfte Mai und der August hatten eine grüssers Zahl von Regentagen. 
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Der herrschende Gesundheitszustand war unter Einheimischen wie Cur- 
gästen ein vortreflicher. 

Der überwiegend grösste Theil unserer Curgüste war zum Ge- 
brauche unserer Glaubersalzwässer des Kreuz- und Ferdinandsbrunnen, 
wie zur Anwendung unserer trefflichen Moorbäder hierher gesendet 
worden. Ein alljährlich wachsendes Contingent bilden aber auch die 
zur Verwerthung unserer Eisenwässer (Ambrosius- und Carolinenbrunnen) 
und „Stahlbäder‘‘ entsendeten Chlorotischen und Anümischen, zumeist 
in Begleitung anderer Patienten, welche die erstgenannten Quellen be- 
nutzen. Viele Herren Collegen senden uns zahlreiche an Krankheiten 
des uropoätischen Systems Leidende zur Trinkeur mit der 
Rudolfsquelle. Die Zahl dieser Curgäste wird gewiss nchr wesent- 
lich wachsen, denn die durch die Rudolfsquelle erzielten Erfolge sind 
unlengbar hoch bedeutende. Wir pnblieiren au einer anderen Stelle 
die Heilresultate, welche wir hiervon bei Pyelitis chroniea, Albn- 
ıninurle, chronischem Blasencatarrh und chronischem Harn- 
röhrentripper gesehen haben, ohne jedoch in die schwindelhafte Lob- 
preisung dieser (Juelle gegen Urolithiasis einzustimmen. 

Unter den Verbesserungen, welche unsere Curanstalten in der 
letzten Saison erfahren haben, ist besonders die Leitang des For- 
dinandsbrunnen nach Marienbad hervorzuheben. Seit Jahren be- 
stand der Wunsch und das Bedürfniss dieser Leitung. Denn einerseits 
war es vielen Patienten höchst unangenehm, den eine halbe Stunde in 
Anspruch nehmenden Weg von der Stadt zum Ferdinandsbrannen zu 
wandern, andererseits stellte sich die Nothwendigkeit der Vermehrung 
der Stahlbüder heraus, zu denen sich der an Kohlensäure und Eisen 
überreiche Ferdinandsbrunnen sehr goeignet zeigte, Der erste Versuch 
dieser Leitung, vor etwa zwei Decennien unternommen, missglückte. 
Nun ging man mit mehr Vorsicht zu Werke. Statt der früheren 
thöneruen wendete man emaillirte gusseiserne Leitungsröhren an und 
auf diese Weise gelang diess Unternehmen in vorzüglicher Weise, 
Das Wasser wird durch ein beim Ferdinandsbrunnen aufgestelltes Pump- 
werk mittelst der Röhren, die eine Entfernung von 732 Kluftern und 
eine Steigung von 137 Fuss zu überwinden haben, in das neue Bade- 
haus getrieben und gelangt daselbst ganz frisch und klar, unzersetzt 
und mit vollem Kohlensüuregehalte an. Die von diesem Wasser be- 
reiteten Büder heissen die „Ferdinandsbrunnenbäder‘ und wurden 
im vorigen Jahre sehr häufig in jenen Fällen mit günstigem Erfolge 
angewendet, in denen man überhaupt „Stahlbäder* verordnet. Wir 
möchten sie als kuhlensäurereiche Büuerlingsbäder charaeterisiran, welche 
Bezeichnung uns passender als der Ausdruck „Stahlbüder* erscheint. 
Durch diese Bäder hat der Heilschatz Marienbads eino wesentliche Be- 
reicherung erfahren, welche besonders bei einer grossen Reihe von 
Nervenleiden und gynäcologischen Fällen günstige Verwerthung findet. 
Die Erwärmung des Badewassers erfolgt durch unmittelbar eingeleiteten, 
schr heissen Wasserdampf in äusserst rascher und zweckmässiger Weise. 
Ein decisives Urtheil behalten wir uns vor, bis uss darüber eins 
grössere Erfahrung zu Gebote stehen wird. 

Zum Schlusse unseres Saisonberichtes noch die Bemerkung, dass 
die Eisenbahn von Pilsen nach Marienbad und von Eger nach Marien- 
bad bereits in Angriff genommen worden ist und ihrer Vollendung im 
Jahre 1872 eutgogensieht, 


Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 
Bericht über die Ereignisse in der geburtshülfich- 
gynäcologischen Klinik an der Universität zu Breslau 
in den Jahren 1867 —69. ) 


Yon 
Dr. E. Fränkel, Assistenzarzt der Poliklinik. 


(Forisefzung aus No t&.) 





Frühzeitige Geburten. 


40 Personen, 20 Primiparae und 20 Multiparae, erlitten Früh- 
geburten, darunter 2 mit Zwillingen, so dass 42 Kinder — 20 Knaben 
und 22 Mädchen — vor der Zeit geboren sind. 6 von diesen 40 
Frühgeburten waren künstlich bowirku 

9 Früchte (5 Mädchen, 4 Knaben) kamen todt zur Welt; von 
ihnen waren vor der Geburt abgestorben 7 (3 Knaben, 4 Mädchen), 
in der Geburt 2 (l Knabe, I Mädchen), 

Von den 33 lebend geborenen Früchten (16 Koaben und 17 Mäd- 
chen) wurden lebend aus der Klinik entlassen 22 (10 Knaben und 
12 Mädchen); jedoch starb einer der aus der Klinik lebend entlassenen 
Knaben (künstliche Frühgeburt nach Kiwisch) ausserhalb derselben 
4 Wochen später an Atrophie). In der Klinik starben 11 (8 Knaben 
und 5 Mädchen), darunter die Hälfte wenige Stunden nach der Geburt, 
die anderen 4—8 Tage post partum, und zwar 6 un Atrophie, | an 
Encephalitis congenita, 2 an Hirnapoplexie und meningealen Blut- 
ergüssen, | an Melacna, I an congenitaler Syphilis (Pemphig, neonat., 
Gasteoluodenalcatarrh, leterus mit Verstopfung des Ductus choledochus). 


Ursachen der Frühgeburt waren in den 34 spontan erfolgten: 

a) Seitens der Mutter 12 mal: constitutionelle Syphilis 3 mal, 
Carcinoma uteri I mal, Trauma und übermässige Anstrengung 4 mal, 
Herzfehler 2 mal, Tuberculose | mal, Eclampsin 1 mal, 

b} Beitens der Frucht — vacat. 

c) Seitens der Anhünge 2 mal; beide Male Hydramnios. 

d) Nicht zu ermittelnde Ursachen 20 mal. 


Von den 40 Wöchnerinnen erkrankten nur 4 und starben 3: 
I an Carcinoma uteri und eonsecutiver Ichorrhämie. 
I an Metrolymphangitis, Periton, Iymphatica purulenta diffuse, 
I an Metrophlebitis uterina et parauterit, Endocolpitis diphtberitica, 
embolischen Abscessen in der linken Lunge. 


Summa 3. 


Die Lagen der 42 Früchte zur Geburt waren: 

Schädellagen 27 (64,3 pCt.), nümlich I. Schädellage 19, II. Schä- 
dellags 8; I mal war bei letzterer Hand und Fuss neben dem Kopf 
vorgefallen, Beckonendelagen 8 (19,05 pCt.), Schieflngen 3 (7,14 pCt.), 
Gesichtslagen 1 (2,4 pCt.), unbestimmt (Gassengeburten) 3, 


N; Durch ein Versehen Isı in der Ueberschrifi in der vorigen Nummer Ergeb- 
nisse nisit Ereignisse gaselal, G. 


Zeit der Frühgeburten. 


18. Schwangerschaftswoche erfolgte 1 Geburt mit — Knaben und 


I Mädchen, 


71 ” 20. ‘ [71 1 „ ” t „ ” zer ” 
" „ 21.22. ” ” ı # ı ı un ” ” i „ 
”„ ” 21. ” " I) “ Er ı Er Ze ” 
.. 25 ” ” 1 ” ” ı Er „- - ” 
fr} Pre 26.—127. 4 „ 1 " ” 2 " " — ” 
“»." 30. r ” 2 ” Mr Er ” 3 Lu 
” ’ 32, ”r Ei 3 Er » 2 ” " t „ 
r „ 33. ” ” 6 ” ” 3 ” ” 3 ” 
” ” 34. ” ” 6 ” » 4 ” ” 2 " 
er} ” 35. ” “ 8 Er E22 4 ” ” 4 ” 
„ ” 36. „ ’ 7 „ Li} 2 ” Ei 5 ” 
"»." 37. ” ” 2 ” es. EL ” 2 5 
7 Summa 40 Geburt. mit 20 Knaben und 22 Mädchen. 
® 
a Gewichts. und Maassbestimmungen finden sich von 37 Früchten verzeichnet: 
Schwangerschafts- Durchschnittlich, 

Zebl der Früchie: woche: Gewicht: Lünge: Kopfumleng: Schullerumfang ; 
l 20 ı Pfd. 12 Leih. 28 Ctm vacat Ütm. vacat Ctm. 
ı 25 2 „25 „ LI 24 rn 24 n 
2 (Gemelli) 26—27 Beget A Fr iR 
3 (darunter Gemelli) 30 I u MA on 4 „ 29 Fr 29 = 
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Schwangerschsfi®- 
Zahl der Früchte: woche: Gewscht: 
2 . 32 3 Pfd. 12 Leh. 
6 33 3 „217% 
6 34 An 6A m 
8 35 ee; 1. 
H 36 es 
2 37 u | 


Geburtsstörungen. 

Was über das nicht seltene Vorkommen fehlerhafter Wehen- 
thätigkeit im Jahresbericht pro 1865—657 gesagt war, gilt ganz 
ebenso für die beiden letzten Jahrgänge; daher blieb auch die Be- 
handlung dieser Anomalie und ihrer Ursachen dieselbe, wie sie schon 
damals angedeutet war. Als nen müssen wir hinzufigen, dass an Stelle 
des Seenle subeutane FEirgotininjectionen mehrmals angewandt wurden; 
in einem Falle von Retrocessio partus wurden die ganz sistirenden 
Wehen alsbald wieder wirksam und führten die Geburt rasch zu Ende; 
in anderen Fällen jedsch zeigte sich kein so proimpter Erfolg, so dass 
bin auf Weiteres von der Anwendung dieses Mittela Abstand genommen 
wurde, 

Die häufigsten Geburtsstörungen waren auch diessmal wieder die 
durelı Beckenenge bedingten. Wenn wir die Decken mit einer C, v. von 
3 Zoll 6 Lin. P. und darunter zu den engen rechnen, so wurden unter 
537 Geburten 74 mit engem Becken 13,78 pCt. oder 1: 7,29 
beobachtet, fast genau dasselbe Verhältnis wie 1865,67. Die meisten 


Durchschnitlich, 

K.änge: u Kopfumfang! Schullerumfang! 
40 Cim 30 * Ctm. 29 Cem. 
42%, „ 30%. 2. 
4, u 31 n 30, 
+ 2 327/, „ 32 EL 

/ ” 31 Fr 31 Yon 
415", » 32 n 32 ” 


Kindeslagen: Schädellagen 42, Schieflagen 2, Beckenendelagen ?. 
Summa 46. {NB. I mal Gemelli.) 

Die Geburt verlief spontan 32 mal, in allen Füllen in Schädel- 
lage. Hiervon worden 31 Kinder lebend, 2 todt geboren. Von ersteren 
starben in der Anstalt 2, Summa 33. — Die 32 Mütter wurden 
gesund entlassen. 

Kunsthülfe wurde 13 mal angewandt. Sie bestand in Anlegung 
der Zange 5 mal, Einleitung der Frühgeburt (nach Tarnier) 3 mal, 
Wendung und Exstraction 2 mal, Extraction 2 mal, Perforation I mal. — 
Hierron wurden 11 Kinder lebend, 2 tedt geboren. Von ersteren 
starben 5 in der Anstalt (darunter die 3 künstlichen Frübgeburten). — 
Von den 13 Müttern starben 2 (beide durch künstliche Frühgeburt 
entbunden), und zwar beide an Metrophlebitis und Peritonitis diffuss. 

Von den 45 Müttern wurden gesund entlassen 43. 4 nach 


| schwerem Woechenbett. 


engen Becken waren einfach platte und rhachitische Becken; neben | 


den höchsten Ciraden rhachitischer Beckenform wurden noch ein allge- 
mein und gleichmässig verengtes, ein schrägverengtes eoxalgisches und 
ein Stachelbecken beobachtet. 


In dem Falle von eozalgisch schrügverengtem Becken wurde die | 


künstliche Frühgeburt (schon das zweite Mal an dersellien P’orson) ein- 
geleitet. Das Kind stellte sich in 2. Schüdellage, jedoch mit Vorfall 
von Hand und Fuss neben dem Kopfe zur Geburt. Es ward durch 
Wendung und Extraetion lebend entwickelt und 9 Tage nach der Ge- 
burt lebend (jedoch nicht sehr lebenskräftig) mit der Mutter entlassen. 
Auch in diesem Falle bestand die bedeutende schräge Verengerung 
wieder auf der eoxalgisch erkrankten Beckenseite. 

Der Fall von Stachelbecken {mit trichterfärmiger Verengerung des 
Beckennusgangs) endete für Mutter und Kind lethal. Die trichterförmige 
Verongerung muchte Perforntion und Extraction des Kindes am vor- 
liegenden Kopfe nöthig. Während der langen Geburtsdauer war eine 
Längsraptor des unteren Uternaabschnittes durch User ar dem Stacheln 
des Ramms horizontalis uss. pubis und Abhebung des Peritoneums weit 
am Corpus uteri hinauf erfolgt. Tod 24 Stunden post partum. 

In dem einen Falle von allgemeiner gleichmässiger Verengerung, 
wo die künstliche Frlühgeburt in Aussicht genommen war, erfulgte 
spontan Partus pracmarerus in der 32. Woche. Mutter und Kind 
wurden lebend entlassen. 

Für die Diagnose des engen Beckens, die Äussere und innere 
Messung ete. waren auch in den beiden letzten Jahrgingen die im 
Jahresbericht 1865,67 aufgestellten Gesichtspunete maasagebend. 

Nach den Graden der Beckenenge zusammengestellt, ergiebt sich 
folgendes Resultat für Verlauf und Ausgang der Geburt bei 74 engen 
Becken: 

1. Grad. 
Conjugata vern nnter $ Zoll. — 21 Geburten. 

12 Iparne, 6 Ilparne, 1 Pllpara, I IVpara, 1 Vlpara. Summa 21. 

Kindesiagen: Schädellngen 20, Schieflugen I. Summn 21, 

Die Gebart verlief sponten B mal. Es wurden 8 Kinder lebend 
geboren und auch entlassen, F todt geboren. — Die Mütter wurden 
alle 9 gesund entlassen. 

Kunsthülfe war nöthig in 12 Füllen. Sie bestand in Wendung 
und Extraetion 5 mal, in Perforstion 3 mal, in Einleitung der künst- 
lichen Frühgeburt 2 mal (1 mal nach Kiwisch, I mal nach Tarnier), 
Anlegung der Zange 1 mal, Sectio caesarea I mal. — Hiervon wurden 
5 Kinder lebend, 7 todt geboren, Von ersteren starben in der Klinik 
die darch künstliche Frühgeburt geborenen. — Von den 12 Müttern 
starben 3, und zwar 2 an Ichorrhämie, 1 an Peritonitir. 

Von den 21 Müttern wurden also gesund entlassen 18, 4 nach 
schwerem Wochenbett, starben 3. 

Von den 21 Kindern wurden lebend geboren 13, todt geboren 8. 
Von ersteren starben 2 in der Anstalt. 


II. Grad, 
Conjugata vera 3 Zoll bis 3 Zoll 3 Lin. — 45 Geburten. 


20 Iparae, 18 Ilparae, Vilpara, 
1 Villpara. Summa 45. 


4 Illparse, 1 IVpara, 1 








Von den 46 Kindern wurden lebend geboren 42, todt 4. In der 
Klinik starben von ersteren 7. 


Il. Grad. 
Conjugata vera 3 Zoll 4 Lin. bie 3 Zoll 6 Lin. — 8 Geburten. 


3 Iparac, 5 Ilparae. Bumma 9. 

Kindeslagen: Schädellagen 7, Schiefagen I. Summa 8. 

Spontan verlief die Geburt 7 mal. Es wurden 6 Kinder lebend, 
1 todt geboren. Mütter wurden 6 gesund entlassen, 1 wegen Pueu- 
monie transterirt. 

Kunsthülfe, bestehend in Wendung und Extraction, war 1 mal 
nöthig. Mutter und Kind wurden gesund entlassen. 

Von den 8 Müttern starb also keine. 7 wurden gesund ent- 
lassen (2 nach schwerem Wochenbett), |] wegen Pneumonie transferirt. 

Von den $ Kindern wurden 7 lebend gehören und entlassen, 
1 todt geburen. 


Gesammtüberblick. 


Von den 74 Personen waren 35 Iparaa, 29 Ilparae, 5 I1lparae, 
2 IVparae, I Vlpara, I Vllpara, I Vlllpara. Summa 74, 

Kindeslagen waren: Schädellagen 69, Schiefagen 4, Decken- 
endelagen 2. Summa 75. 

Von den 75 Kindern waren lebend geboren 62 = 55,3 plt., 
lsbend entlassen 53 = 70,6 plt. 

Von den !4 Müttern blieben erhalten 69 = 93,2 pCt. 

Spontan ondeten 48 Geburten = 64,9 pCt., durch Kunsthülfe 
26 Geburten = 35,1 pÜt., mittelst 25 Operationen. 

Die Hülfe bestand in: 


Wendung und Extraction 10 mal, 
Anlegung der Zunge . 6. 
Einleitung der Frübgebwt 5 „ 
Perforation . x 2. er 
Exrtraeion . 2... 2 5 
Sectio eneHarea . . . I 
Summa 23. 
Ansgang der verlaufenen Geburten: 
spontan! mi Kuusinülle: 
Mütter gesund entlassen 45 pl. (100 pCt.) 21 (50,7 pCt.) 
» Besturben Bi EN 5 (19,3 „) 
Kinder lebend geboren 45 „ C9,6 „) 17 (65,3. ) 
a5 todt geboren 4 u. {82 „) Y (36,6 „) 
„»  tebend entlassen 43 „ (87,7 u) 10 (38,4 u) 


Nennenswerthe Dammrisse kamen unter 537 Gehbürenden bei 12, 
also in 2,2 pCt. vor, darunter fast die Hälfte durch Er ei 
des die Geburt leitenden Practicanten. 

9 Dammrisse betrafen Erstgebärende, 3 Zweitgebfrende. In 3 von 
den resp, Füllen war die Geburt durch die Zange, in einem durch 
Wendung und Extraction beendet worden, in den übrigen 8 spontan 
vor sich gegangen. Das kleinste der betreffenden Kinder wog. 5 Pfd.; 
das stärkste 7 Pfd,. 12 Loth, das Durchschnittsgewicht war 6 Pfd. 
15 Loth, also über dem allgemeinen Durchschnittsgewicht. Nur zwei 
der Risse entstanden beim Durchtritt der Schultern. 

In 4 Fällen ging der Riss bis zum Anus; dieser seihst und die 
Mastdarmwand blieben immer intaet; dagegen waren in 3 Fällen Ein- 
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risse in die hiotere Scheidenwand entstanden, die genäht werden mussten. 
Alle Dammrisse mit I Ausnahme (Sutur 24 Stunden p. p.) wurden 
gleich nach der Entbindung genäht; die niedrigste Zahl der tief ein- 
greifenden Drathnäthe war I, die höchste 4 (mit 3 oberflächlichen 
Seidennäthen). Nach der Wegnahme zwischen dem 6.—3. Tuge er- 
folgte 9 mal Heilung durch prima intentio, I mul durch Granulirung 
und Ueberhürtung der Wundränder, I mal mussten wagen starken Oedema 
vulvae die Drathnäthe schon am 5. Tage entfernt werden und erfolgte 
keine Heilung; I mal starb die Wöchnerin vorher. 


Von Complicationen der Schwangerschaft und Geburt | 


beobachteten wir 2 Fälle von Eclampsie, I mal davon als Begleit- 
erscheinung einer Extrauterin- (Tubar-) Schwangerschaft. Y'erner 
2 Fälle von Placenta praevis. beide Mal mit annähernd centralem Sitz, 
endlich 1 mal Careinoma uteri, — Chronische Herz- und Lungenleiden 
eomplieirten mehrfach den paerperalen Zustand. 

{Fortsetzung folgt.) 


Literaturblatt. 


Josef Leiter (Wien, IX. Bezirk, Mariannengasse 11), Catalog 
ehbirurgischer Instrumente, physikalischer Apparate, 
Bandagen, orthopädischer Maschinen und künstlicher 
Extremitäten. Mit 1000 Abbildungen und erläuterndem Text. 
Wien 1870. Selbstverlag und in Commission bei Wilh. Bran- 
möller & Sohn. 3. 141393. 

Je mehr sich das Armamentarium chirurgicum vergrössert, und je 
grösser damit die Unmöglichkeit wird, alle neuen Erfindungen tbun- 
lichst vollständig in akiurgischeu Werken durch Abbildungen ver- 
ansshaulicht zu sehen, einen desto unentbehrlicheren Ersatz gewähren 
die illustrirten Cataloge der Instrumenten-Fabricanten, wis sie in der 
Neuzeit hervorgetreten sind. Ein besonderes Verdienst ist in dieser 
Beziehung auch dem durch zahlreiche Erfindungen und Verbesserungen 
von Instrumenten und Apparaten, s0 wie durch eine vorzügliche Aus- 
führung derselben bekannten Wiener Fabricanten, dessen nenesten Ca- 
talog wir oben seinem Titel nach angeführt haben, zuzuschreiben, in- 
dem derselbe mit der Ausgabe seines Cataloges von 1862 zuerst die 
Abbildungen von Instrumen zu Tafeln grappirt, nach Art eines Atlas, 
eingeführt hat, während die bis dahin gebräuchlichen Abbildungen in 
den bezüglichen Catalogen in Holzschnitten, die dem Texte eingedruckt 
waren, bestauden. Indem wir auf Einzelheiten des Inhaltes des vor- 
liegenden Cataloges einzugehen unterlassen müssen, wollen wir nur die 
ganz vortreffliche Ausstattung dieses neuesten Hülismittels für das 
Studium der Instrumentenlehre hervorheben, da, abgesehen von einer 
Anzahl von Figuren, welche sich im Texte befinden, die grosse Mehr- 
zahl der Abbildungen, in Holzschnitt sehr schön in dem zylographischen 
Atelier von F. Froning, nach Zeichnungen von Elfinger und Heitz- 
mann ausgeführt, auf 32 grossen, eingeschlagenen Tafeln, ımit einem 
Ton-Untergrunde, je nach den einzelnen Operationen gruppirt, zusammen- 
gestellt sind, zugleich einen recht lehrreichen Ueberblick gewährend. 

E. Gurlt. 


Notizen. 


London. Der 25. Jahrestag des deutschen Hospitals versammelte 
drittehalb hundert Gönner des Hospitals zu dem üblichen Festessen, 
darunter die Gesandten von Oesterreich, Italien, Norddeutschland, 
Baiern. Der Bericht über die Finanzen fiel glünzend aus: 5000 Pfd. 
Sterl. Ausgaben gegen 22093 Pid. Sterl. Einnahmen. Eine alte Schuld 
von 1500 Pid. Steel, wurde getilgt. Die früher schon erwähnte 
Schenkung von 10000 Pfd. Sterl. aus Deutschland stammt von Frei- 
heren v. Diergardt io Bonn her. Im Hospital fanden im Vorjahıre 
Aufnahme 1131 Personen, poliklinisch behandelt wurden 14110, von 
welchen allen '/, Deutsche waren. Wührend des Mahles brachte die 
Sammlung für das Hospital die Summe von 5000 Pfd. Sterl. ein, dar- 
unter 100 Pfd. Sterl. vom Kaiser von Oesterreich. j 


Berlin. An vergangenen Sonnunbend entwickelte vor versammel- 
tem Magistrat und Stadtrerordneteneollegium Herr A. v. Etlinger, 
als Vertreter einer englischen Gesellschaft, das System, nach welchem 
diese sich auf eigene Kosten die Canalisation der Stadt Berlin über- 
nehmen zu wollen erbietet. Der Unterschied desselben von dem 
Wiebs'schen und Hobrecht’schen besteht theils in dem Material, 
aus dem die Rühren filr die Abführung der Cloakenstafle gemacht sind 
und das (Eisen) nls durchaus nöthig bei den vorliegenden Bodenver- 
hältnissen bezeichnet wird, wenn es alle Garantien erfüllen soll, nicht 
von Innen oder Aussen durchbrochen zu werden, wie es uamentlich bei 
Thon ganz sicher vorauszusetzen, theils in der vollständigen Trennung 
des Kührensystems lür das Regenwasser von jenen. Zu letzterem 





Zwecke ist ohne Nachtheil billigeres Material zu verwenden. Dass 
namentlich für Benutzung der Uluakenwässer zu Berieselungszwecken 
es wichtig ist, dieselben nicht durch das in denselben Röhren über- 
führte Regenwasser gauz auf das Unborechenbare hin zu verdünnen, 
führte der Vortragende nüher aus, Die Gesellschaft macht sich an- 
heischig, in 5 Jahren ihre Canalsysteme vollendet zu haben, welche nach 
40 Jahren der Stadt als Eigenthum zufallen. Während dieser Zeit 
verlangt sie als Gegenleistung 5 pCt. Zinsen des Anlagecapitals von 
20 Mill. Thirn. und jährliche Amortisation mit I pCt. Die Benutzung 
der Abfuhrmassen für landwirthschaftliche Zwecke bleibt ihr allein 
überlassen. 


Vorlesungen auf deutschen Universitäten im Sommer- 
Semester 1876, 

15. Aönigsberg. Chemie: Spirgati. — Physik: Moser, 
Sohnke, — Botanik: Caspary, v. Goltz, — Anatomie u. Phy- 
siologie, Zaddach: Zoolog,, dergl. Uobgn. u. Repet., Säugethiore; 
v. Wittich: allgem. Ph., Experiment.-Ph., Ph. des Gehörs, der Stimme 
a, Sprache, Practice; Burdach: Ostevlog. u. Syndesinolog., Angiolog., 
Practie,; Müller: vergl. A., angeborene Fehler, gesammte A., Ent- 
wickelungsgesch.; Goltz: Ph. der Cireulation, der Nerven; Grün- 
hagen: Histolog. u. Histochemie; Jaffs: physiol. u. pathol. Chemie; 
E. Neumann: patholog. Histolog., pathulog. A. der Bewegungsorgane, 
mieroscop. Uebgn.; Perls: patholog. anatom. Demonstr,, physiolog. 
Repetit. — Innere Mediein. Uruse: Pr. Pharmacopöe, Repet. der 
Pharmacolog. mit Receptirübgn.; Sammel: allgem. 'Therap. u. Arznti- 
mittell., Viviseet,-Curs; Leyıen: Disgnostik, Kr. des Gehirus, Klinik 
u. Poliklinik; Bohn: Hautkr., Pocken u. Impfung; H. Jacobson: 
Leberkr., physic. Beobachtungsmeth.: Caspary: Byphilis. — Aeus- 
sere Mediein. Wagner: Klinik ve. Polikl.; Schneider: Kuochen- 
u. Gelenkkr.; J. Jacobson: Patholog. der Aceoınm. u. Refract., Polikl. 
f. Augenkr.; Berthold: desgl. Kl. u, Polikl., Augenspiegel- u. ÖOpe- 
rat.-Uebgn.; v. Hippel: Jdesgl., ophthalmoscop. Vehgn. — Geburts- 
hülfe. Hildebrandt: Operat., pathol. Hämorrhagien, Kl. u, Polikl. — 
Staatsmediein. Petrnschsky: gericht, Med,; Schneider: Kriegs- 
chirurgie. 

16. Zürich. Chemie: Wisliceuus, Städeler, Merz, Weith. — 
Physik: Moussen, Hofmeister. — Botanik: Heer. — Ana- 
tomie u. Physiologie. Frey: vergl, mieroseop., Pract.; Meyer: 
Osteo- u, Syndesmol., topogr. A. des Hirms u. der Sinnesorg,., Btatik 
u. Mechanik des Knochengerüsten; Herrmann: Experiment,-Ph. Th. 1, 
Ph. der Bionesorgane, Eleetrieitätslehre für Med., Lehre von den Nah- 
rungsmitteln, Arb. im Laborat.; Eberth: spec, patholog. A., desgl. 
Pract., Deinonstz.-Curs mit Sect,, Arb. im path. Inst.; Huguenin: 
mieroscop. A. des Hirns w. Rückenm. — Innere Medicin. Cloetta: 
allgem. Patholog., Heilquelleniehre; Locher-Balber: Encyelop. u. 
Methodolog., allgem. Therap,, Arzueimittell. u. Receptirk., Repetitor. 
der letzt.; Biermer: spec. Path. u. Ther., Syphilie, Klinik; Gudden: 
Path. u, Ther. der psych. Kr. mit klin. Demonstr.; Goll: Laryngo- 
scop., Arzneiverordnungsl. u, Repet. der Mat. med.; Schwalbe: Elec- 
trother,, Repet. der sp. P, n. 'Th., Geographie der Kr, — Aonssere 
Mediein. Rose: spec. Chirurg., Operationseurs, Klinik; Horner: 
Ophthalmoslog. Th. 2, Augenoperationscurs, Klinik; Billeter: Path. 
u. Ther, der Mundorg., zahnärztl. Operationseurs, — Geburtahülfe, 
Gusserow: Gynäcolog., Öperationseurs, Klinik; Spöndli; theoret. G. 








Auch in dierem Sommersemester wende ich Privatenreo in den Physicats- 
wissenschaften (Staatsarzueikunde, Gesundheitaptlege dergl.) halten, 
Dr. Fr, Falk. 
Privatilocent, Bchiltzenstr. 3. 





Ausser den bukannton Physicat«-Vorbereitungen bin ich auch bereit, 
den Herren Cursisten Bepetitorien fir Stantsarzueikunde und Hygiene zu 
halten, 

Berlin. 


Dr. Lion sen., k. Kreiswundarzt, Neuenlorger-Str. 15. 
" * .. 
in Böhmen. 
Versendung «der Mineralwässer und Quollenproducte, als: der bekannten 

Glanbersalewäisser 

Kreuzbrunn und Ferdinandsbrunn, 
der Waldguelle (gegen Untarrke der Athımungsorgane), der Rudolphsquelle 
igegen Krankheiten der Harsorgane), des Brunnensalzes, der aus demselben 
bereiteten Pastillen und des Mineralmoores, welcher an Eisengehalt von 
keinem anderen übertroffen wird, Der Bezug in Glasbouteillen ist der 
busseren Conservirung des Wassers wegen vorzuziehen. Brunnenschriften 


und Gebrauchsanweisungen sind gratis zu beziehen vun der 
Brunnen-Inspeclion. 


Niederlage bei: J. F. Heyl & Comp. in Berlin. 
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Ein älterer Arzt 


in der Provinz Hannover will Familienverhälinisse halber seinen Wohnort 
verändern und saine, jährlich circa 1600 Thir. eintragends Praxis einem 
Collegen unter annehmbaren Bedingungen übertragen. Näheres durch Man- 


datar Bötjer in Lehe. 
+ . Sachsen, 5 Min. v. Bahnhof 

ws Bad Mildenstein, "tr in y Parbot un 

Saison 1. April bis Decbr. Reizende geschfitste Lage. Kiefernadel-, 

Dampf-, Römische, Sand-, Sool- und Gurbäder. Molken. Bedürfnissweise 

Erwärmung aller Bade- und Wohnräume, Pension von 8 Thaler an pro 





= Bad Reinerz:# 


Grafschaft Glatz, preuss, Schlesien, 
eröffnet am 8. Mai seine > 101. Saison. u 


Carmittel: Drei alkalisch murintische Eisensäuerlingse (mit 25 Cub.- 
Zoll Kohlensäure; als Trinkquellen: die kalte, die hochberähmte laue 
und die Ulriken-Quelle, Sehwarz'sche, stark kohlensaure Risen-Mineral- 
bäder. Jod- und kohlensäurchaltige Einen-Mineral-Moorbäder-Douchen aller 
Art. — Kuhb-, Ziegen-, Eselinnen- und Schafmlich. — Schaf- und Ziegen- 
molken von altbewährtem Kuf und ausgezeichneter Qualität, Verbrauch 
1869: 49000 Quart. — Empfohlen für Reconvalescenten und schwächliche 
Personen jeden Alters und Geschlechts und wegen seiner entzückenden 
Berglandschaften als Sommeraufenthalt für Bewohner grower Städte. — 
Augeneigt gegen Catarrhe aller Schleimhäute, Kehlkopfleiden, chronische 
Tu ose, Lungenemphysem, Bronebektasie, Krankheiten des Blutes: 
Blutmangel, Bleichsucht etc, suwie der hysterischen und Frauenkrank- 
heiten, welche daraus entstehen, Folgerustände nach schweren und fieber- 
haften Krankheiten und Wochenbetten, nervöse und allgemeine Schwäche, 
Neuralgien, Berofulore, Rhenmatismus, exsudative Gicht, constitutionelle 
Syphilis. 

Auskunft giebt Magistrat und Bade-Direstion. 

Aerıta; Dr. Berg, Dr. Bittner und Sanitätsratlı Dr. Drescher. 


CARLSBAD. 


Carlsbad gebört in die Reihe der alkalinisch-salinischen Mineralguelten, 
deren erster Keprüsentant es ist. 

Die Carisbader Quellen behaupten durch ibre ausserordentlichen, in den 
mannigfaltigsten Fülleu erprobte Wirksamkeit unter den rersaudsten natür- 
lichen Mineralwässern unbestritten den ersten Rang, 

Die Carlsbader Quellen kalt genommen, wirken beıleutend mehr lösend, 
als wenn sie erhitzt sind; der Gebrauch der kalten Carlabader Quellen ist 
daher vorzüglich bei Vorcuren in Betracht zu ziehen, wenn sich derselben 
Vollblütige oder Bolche heiienen, die an bartnäckiger chronischer Ver- 
stopfung laboriren. 

Die Füllung und Versendung der Mineralwässer, des Sprudelsalzes, 
der Sprudelseife und der Spradelzeltchen wird nur besorgt durch 

Heinrich Mattoni, 
Brunnen. Versendungs-Direction in Carlabad (Böhmen). 

Die natürlichen Quellen und Products von Carlsbad sind in den 
meisten Apotheken und BMineralwasserbandlungen zu haben. 

P. 8, Ich heehre mich noch, dem P, T. Herren Aersten anzuzeigen, 
dass ich auf Verlangen das Wasser loco Quelle gratis, ausserdem das Wasser 
mit entsprechender Bonifieation bei direster Bestellung für Hausnpothaken 
zur Verfügung stelle. 





H. E. Oliven, 


Antiquariat für Mediein, 
jetzt Louisenstr. 45, 


nahe der Charite, der Gräfe'schen Klinik, der Thierarzneischule und der 
anatom, Anstalt, 


Der Milchwein (Kumiss) 


in Bad Ottenstein 
in Schwarzenberg im Königreiche Sachsen, 


ein bisber im westlichen Europa noch wenig gekanntes Curmittel, dessen 
häufigem Genusse die Kirgisen und Tartaren zum grössten Theile ihre 
Immunität von chronischen Cstsrrhen und Lungenleiden zu danken haben, 
besitzt die bis jetzt bekannte 


höchste Potenz der Ernährungsfähigkeit, 


ist allerorts und zu jeder Jahreszeit mit Nutzen zu gebrauchen, hat einen 
sehr angenehmen, kohlonsäurchaltigen Milchgesehmack, ist wegen seiner 
leichten Verdaulichkeit ein Ersatzmittel der schwer verdaulichen Stilch und 
ebenso ein Erfrischungsgetränk, wie ein vorzügliches diätetisches Heilmittel. 

Die von vielen berühmten Aerzten beubuchtsten überraschen? günstigen 
Wirkungen des Milchweins bei allen van fehlerhafter Blutmischung und 
Emibrungsstörung herrührenden Krankheiten, als: Tubereulosen, chroni- 
schen Catarrben, Gicht, chron. Kleumatismus, Blurfleekenkrankheit, Zucker- 
rahr, Serofulose, englischer Krankheit ete., besonders auch bei Heconvales- 
cenz von schr schwerun aonten Leiden, lassen dessen Gebrauch, namentlich 
in dem milden Gebirgsclims Ottensteins, wo die Saison am 1. Mai beginnt, 
dringend empfehlen. 

Der Milchwein wird zu jeder Jahreszeit in Flaschen & 6'/, Sgr. mit 
Gobrauchsanweisung versendet. 

Der Kork muss innen mit „Bad Ottenstein" gestempolt sein. 

Broschüren Gber den Milchwein sind gratis zu erhalten von dem Be- 
sitzer des Bades 6. A. Bauer. 








Im Verl rın Georg Keimer iu Berlin ist soeben erschienen 
und durch jede Buchhandlung zu beziehen: 


Allgemeine Zeitschrift 


file 
Psychiatrie 
und 


psyehiatrisch-gerichtliche Medicin, 
herausgegeben von 
Deutschlands Irrenärzien 
unter der Mit-Redaktion von 
Flemming und Roller 
durch 
Uelarich Laehr. 
Biebenundzewanzigster Band, 
Erstos und sweitun Hufı, 
Preis pro Band == & Hefte 4 Thir, 20 Sgr. 


NB. In der vorigen Nummer wur der Preis irrthilmlich mit 4 Thir. 
15 Sgr. angegeben, 





Soolbad Nauheim, 


geöffnet vom 1. Mai bis 1. October, 


Auf Verlangen werden auch im April und nach dem 1. October Soolbüder ab; 


eben, 


Grossherzoglich Hessische Badedirection Nauheim. 





Sulzaer Badesalz, 


nach Urtheil medieinischer Autoritäten dem Kreuznacher in Wirkung gleich, aber wesentlich billiger, den Herren Aerzte zur Verordnung 


bestens empfohlen. 
Durch alle Mineralwasserhandlangen zu beziehen, 


Die Salinenverwaltung Sulza, Thüringer Eisenbahnstation, 





Orthopädische Heilanstalt auf dem Michaelsberge zu Bamberg, 


für Kranke, welche an 
Hinken) leiden. Aufoahme tüglich. Prospecte gratis. 


ckgratsverkrömmungen und Contractaren aller Art, sowie an veralteten 


ontanen Luxationen im Hüftgelenke (freiwilligem 
Hofrath Dr. J. Wildberger und Dr. B. Wiläberger, pr. Arst, 





Natürliche Mineralbrunnen direct von den Quellen. 


Versendungsceomptoir: 


Berlin, Dr. Lehmann, Spandauer Strasse 77. 


Den Herren Aerzten theile ich ergebenst mit, 
dass sAmmtliche Brannen bereits in frischer 
Fülluog vorräthig sind. Ich bitte um geneigte 
Aufträge auf diese sowie auf Mutterlaugenaalze, 
natürliche Pastillen, Molkenpräparate eto,, in- 
dem ich schleunige und sorgfältige Ausführung 
derselben versichere. 


Hierbei „Monatsblatt für medieinische Statistik” No. 4. 1870. r 





„X 


Sonnabend, 


Bestellungen auf diese Zeil- 
schrift, welche slltwüchent- 
lich Sonnabends erscheint, 
nehmen ulle Buchtiandlungen 
und Post-Anslalten un. 


17. 


Deutsche Klinik, 


23. April 1870. 


Prois vierieljährlich zwei Tha- 

ler. Beiträge werden franco 

unter der Adresse der Ver 
lagshundlung erbeien. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 
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Zur Kritik der subeutanen Sublimat-Injeetionen. 
You 
Stahsarzt Dr. Hagens in Spandau. 


Ueber die Zweckinüssigkeit der subcutanen Sublimat-Injectionen 
gegen die verschiedenen Phasen der Syphilis sind die Acten noch kei- 
neswegs geschlossen. — Weit entfernt, in das „vollständige Chaos‘ '), 
welches unter den Mercurialisten über den Werth der verschiedenen 
Arten der Quocksilberbehandiung überhaupt herrscht — des noch tüg- 
lich in erneuerter Heftigkeit fortdauernden Kampfes zwischen Mercu- 
rialisten und Antimercnrialisten gar nicht zu gedenken —, endliche 
Klarheit und Einheit zu bringen, hat die neue Methode ausgedehnte 
Controversen hervorgerufen, Während Lewin"), der trotz anderweiter 
vorangegangener Versuche unzweifelhaft das Verdienst hat, das qu. Ver- 
fahren zu „einer wissenschaftlichen Methode“ erhoben zu haben, wieder- 
holt seine Deberzeugung aussprricht, daas dasselbe sich in allen Richtungen 
„vor den bisherigen antisyphilitischen Heilmethoden auszeichne‘, wird 
von anderer Seite unbarmherzig der Stab über dasselbe gebrochen. 
Vorzugsweise von der Wiener Schule, welche im Anfang relativ günstige 
Urtheile gelussert, liegen aus neuester Zeit die ungünstigsten Beurthei- 
lungen vor. — 

Grünfeld” schloss seine erste Publication über Beobachtungen 
auf der v, Sigmund’schen Klinik mit den Worten; „Es ergiebt sich 
also, dass die ete. Injectionen vor jeder anderen Mereurbehand- 
Iung den Vorzug der Präcision in der Dosirung und An- 
wendung haben, dass wir jedoch denselben, anderen Methoden gegen- 
über, besondere Raschhelt anı Sicherheit des Erfolges und Verminderung 
der Recidive zuzuschreiben vorlüufig nicht in der Lage sind. — 

In dem Berichte über das allgem. Krankenhaus Wien pro 1863 9), 
wird aus der Hebra’schen Klinik, auf welcher früher unverkennbar 
günstige Einwirkungen der Injeetionen constatirt sein sollten (Lewin, 
Charit6-Annalen p. 15) referirt, „dass auch daselbst die Injeetionen 
angewendet wurden, jedoch ohne aufmunternden Erfolg. Die 
Wirkung derselben auf die Syphilissymptome kam jedenfalla apäter zur 
Geltung, als diess in der Regel von den Einreibungen des Ung. einereum 
gilt; und es schliesst das Referat: „Da demnach diese Methode weniger 
rasch und sicher als die bisherigen Heilverfahren gegen Syphilis wirkt, 
da sie gegen einzelne Symptome der Krankheit gar keine Wirkung 
zu haben scheint, und da dieselbe jedenfalls Schmerz bereitet und zeit- 
weilig sozar Almcesse veranlasst, kann die Methode nicht beson- 
ders befürwortet werden.* — 

Endlich erklürt, nach längeren Versuchen im Wiener Garnison- 
spitale No, I, ganz neuerdings Stuckheil?) in schrofster Weise die 
Injeetionen für ungeeignet und verwerflich. Vos seinen Aeusserungen 
bier nur einige: „„leder, der mit den möglichen unangenehmen Com- 
plicationen vertraut ist, wird diesem Curverfahren ein anderes 
vorziehen und mit diesem gewiss zum Ziel gelangen, ehe er be- 
mürsigt ist, os als nltimam refugium zu versuchen. — — 
„Sollten ausgedelinte Geschwürsprocesse der Haut die ondermatische 
Anwendung des Qnecksilber unmöglich machen oder empfindliche Ver- 
dauungsorgane die innerliche Anwendung sogar milder (Jueckeilber- 
präparate verbieten, so wird jeder gewissenhafte Arzt geneigter 


ı) Schmidi’sche Jahrb, de 1868, 439, 7, pag. hd, 

?) Charit®Annalen, Bd. XIV, 1868, und „Die subeut, Sablimet:njeciion gegen 
Syphilis, klinisch bearbeitet erc., 1569. * 

’) Wien. med. Presse de 1368, No. 17 

*) Wien. med. Wachenschr. No. 5 de 1870. 

”) Wien. med. Wochenschr. No. 8 de 1870. 


Deutsche Klinik. 1870. 





sein, dem Körper das Quecksilber per anum') einzuverlei- 
ben“ — und zum Schluss: „Unsere Erfahrungen über snbeutans 
Sublimat- Injeetionen bemüssigen uns, ihnen den letzten Platz in 
der Syphilistherapie anzuweisen. Nur in der Kinderpraxis 
dürfte sich die Methode mit gutem Recht einbürgern; hier kunn man 
mit minimalen Dosen erfolgreich disponiren, schont die Verdauungs- 
organe und die zarte, meist von schweren Kraukheitsfuormen heimge- 
suchte Haut. — — — — 

Dieses von Stuckheil so gerühmten „minimalen Dosen“ werden 
es wohl sein, welche sein Urtheil bis zu »0 absprechender Form getrübt 
habon; man kann über die Misserfolge im Garnisonspitale I, kaum ver- 
wundert sein, wenn man hört, dass eine Liisung von igr. Sublimat auf 
i$ Wasser verwendet und davon nur 10 gr. pro dosi eingespritzt wur- 
den, während schon Hunter igr, anufi3, Hebra zu Anfang igr. auf 
5 nahm”) und endlich Lewin 4 gr. auf iZ zu lösen empfiehlt ®). 

Immerhin kann man wohl stutzig werden, wann man ein im Grunde 
gleiches Verfahren ao ungemein verschledenartig gewürdigt sieht. Von 
diesem Gesichtspunete aus möge es gestattet sein, eine Reihe unbe- 
fangener Beobachtungen zu publieiren, die hoffentlich deshalb einiges 
Interesse bieten, weil ihre Resultate vermittelad zwischen die gegen- 
theiligen Anschauungen eintreten und dadurch vielleicht geeignet sein 
dürften, das einerseits wohl überschätzte Verfahren vor ungerechter 
Unterschätzung der anderen Parthei zu sichern. 

Nicht Jedem ist die glückliche Gelegenheit geboten, seine Studien 
an solcher Zahl von Fällen anzustellen, wie sie Lowin in seinen mühe- 
vollen und exacten Arbeiten gesammelt, wie eine Sigmund'sche oder 
Hebra'sche Klinik sie darbieten; da gerade vun letzterer indessen ner 
aus 20 männlichen und 20 weiblichen, aus 40 Fällen daher in summa 
die Basis für das vorerwähnte Roferat entnommen worden und Derblich 
(Wien. med. Presse de 1863 No. 12) auf Grund eines einzigen Falles 
sein Gutschten über dns Verfahren abgeben zu künnen geglaubt, so 
konnte dieser Umstand ermuthigen, auch mit nur 40 bis 50 Beob- 
achtungen hervorzutreten und Schlüsse aus deren Frgebnissen zu ziehen. 

Die nachfolgenden Fälle sind theils in privater Praxis, theils im 
hiesigen kgl. Garnisonlazare/he von mir behandelt wurden uml zwar 
in der Zeit vom März 1968 bis Juli 1969, so dass sich eine Beob- 
achtungsdaner für die älteren Fälle von 2, für die letzten von wenig- 
stens %, Jahren herausstellt. Diese Zeiträume mögen leicht zu kurz 
erscheinen, um sichere Urtheile über Heilung n. dergl, zu gestatten; 
trotzdem habe ich nicht Anstamd genommen, selbst die frischeren Fülle 
aufzuführen, da einmal gerade jetzt ein Beitrag zur Klärung der diver- 
giremien Ansichten Nutzen bringen könnte — bis dat, qui cite dat, — 
dann aber die weiterhin zu erschenden Angaben über Kecidive mir 
darzuthun scheinen, dass letztere nach der Injectionscur in ziemlich 
frühen Terminen sich einzustellen pflegen. Lewin selbst giebt an, 
dass die weitaus grösste Zahl derselben im ersten Jahre auftritt, und 
insofern wird cs berechtigt sein, seinen anderweiten Ausspruch, „dass 
ıdlie Beobachtungszeit der Militäirpersonen eine viel zu kurze sei" (Mo- 


'} Diese Arı das Mercurgebrauchs istin Wien nieht sellen; Zeiss | hält Suppositu- 
rien aus Ung. mercur. scrup j, Ung. ce, sorup. iv, Fiaul suppos. No. b, 3 mal 
gl. 4 Siuck, für sehr wirkesn, zumel er mearluch Mundeflecte danach atıf- 
ireion sah, während das Rectum gene intacı blieb. In diesen Tagen ist eine 
nove Empfehlung der Zöpfchen von Leberi ausgegongen {Berliner klın. 
Wochenschr. No, 46 de 1870), und zwar zussammetigeselzt aus Bulyr. Cocao 
Cers alba Aü 0,76 mit Ung. hydrargyr. ciner. 0.05 bis 0,3, 

" Lewin, Charite-Annsien pag. 16, = 

’) ».». 0, pag. 468. 
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nographie p. 227; als nicht so unbedingt und allgemein gültig zu be- 
trachten. 
Es 


#ind mur solche Kranke aufgenommen, welche seitdem 


in sicherer, unausgesetzter Controle sich befunden und deren Recidive N 


ich mit wenigen Ausnahmen selbst behandelt oder mit beobachtet habe. 
Endlich sind die Privatfälle abgesondert von denen aus dem 
Lazarethe aufgeführt, weil gerade diese Gliederung von wesentlichster 








| 


Einwirkung auf die so wichtige Statistik ist, soforn sich, wie im weiteren | 


Vorfolg geschehen wird, mit Klarheit darthun lässt, dass die Erfolge 
der Cur ganz vorzugsweise durch das entsprechend ver- 
achiedenartige Regime der Kranken modifieirt werden. — 
Während die Lazarethkranken andauernd im Zimmer, bei gleicher Tem- 
peratur, zwar kräftiger, aber doch einförmiger und Schädlichkeiten, 
zumal durch Ausschluss vun Speck und Schweinefleisch, nicht bergender 
Dit (sogen. I. Vorm) ohne geistige Getränke gehalten wurden, nur in 
den letzten Stadien der Cur zu Zeiten und bei warmer Luft den Garten 
besuchen durften, sind die Privatkrauken ausnahmslos im Froien, 
wonn ich des Ausdruckes mich bedienen darf, belassen worden. In 
den verschiedensten Jahreszeiten haben dieselben unausgesstzt ihre Woh- 
nungen verlassen, fast immer die Injectionen in meiner Behausung er- 
halten und ihre, tbeilweise mit Anstrengungen aller Art {z. B. bei 
Officieren, einem Tischler, einem Cigarrenarbeiter etc.) verbundenen 
Berufsgeschäfte mit nur geringen, wenn durchaus gebotenen, Unter- 
brachungen versehen. — Die Diät dieser Kranken war natürlich Äusserat 
ungleichmässig, eine Controle war unmöglich, aber man durfte atıch 
annehmen, dass os einer solchen nicht absolut bedürfe, Nicht nur vindieirt 
l.ewin, und, cam grano salis auch mit Recht, es garade der Injections- 
eur als einen Vortheil, dass sie gestattet, den Patienten weitmöglichst im 
gewohnten Regime zu belassen, sondern von anderen Autoritäten wird 
auch für anderweiten Mercurinigebrauch, selbst für Behandlung der Sy- 
philis überhaupt, auf frische Luft, Bewegung und reichliche nahrhafte 
Diät geradezu Gewicht galegt. Dospr&ds") furdert ausdrücklich Un- 
terstützung der Ernährung nebst Unterhaltung der Haut- 
funetion, und Sigmund?) erklärt, nachdem er Reinlichkeit, frische 
Luft und Hauteultur als wichlig angeführt, wörtlich: „man gewähre 
dem Syphilitischen jeue Menge und jene Art von Nuhrungsmitteln, 
welche er je nach seinem individuellen Verhältnisse und je nach seiner 
eigenen oder ärztlichen Erfahrung wohl vardauen kann. Es giebt 
kein Nahrungsmittel, dessen Fortgenuss für einen daran 
gewöhnten kräftigen Organismus bei bestehender Syphilis 
Verschlimmerung befürchten liesse. Man entziehe dem 
Kranken weder die gewohnten Alcoholgetränke, noch Kaffee, 
Choeolade oder Tabak. — — — „Nur bei solchen Patienten, die 
weder im Zimmer, noch in freier Luft Bewegung machen und ihrer 
Beschäftigung nicht nachgehen, ist wegen herabgssetzter Verdauungs- 
') Schmidts Juhrb. 8, #. O. peu 39, No, 333, 
*) Wien. med Presse 1566, Yil, 38, 29. 
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fühigkeit eine Einschränkung der Nahrung statthaft, nie und nimmer 
aber eine Beschräukung auf biosse vegetabilische Kost.“ — 

Gestützt auf solche von hervorragenden Syphilidologen gegebene 
Rathschläge, — deren Allgemeingültigkeit z. B. für den inneren Ge- 
brauch von Quecksilberpräparaten ich, belehrt durch wir mehrfach 
zur Kunntoniss gelangte Misserfolge, freilich nicht anzuerkennen ver- 
mag, — habe ich meinen Pationten stets angerathen, in mässigen 
Grenzen ihrer gewohnten Thätigkeit treu zu bleiben, sich durch wollene 
Unterkleidung etc, vor Erkältung zu schützen, des Abends möglichst 
za Hause zu sein, die Hautcultur durch vorsichtiges 1—?2 Mal wöchent- 
liches warmes Baden zu pflegen, eine kräftige, nur Obst, Gurken, so- 
wie allzufette Gerichte ausschliessende, Nahrung zu consumiren, Tabak 
dagegen nnd Alcoholica womöglich gänzlich und consequent zu ver- 
meiden. Von der grösseren Mehrzahl der qu, Patienten darf ich an- 
nehmen, dass sie dem entsprechend sich während und auch einige Zeit 
nach der Behandlung verhalten haben. 

Trotzdem werden die weiterhin zu verzeichnenden Verhältnisse 
darthun, dass dieses Regime ein zu uneingeschränktes ist, 
dass dabei beinahe ausnahmslos die Zeit der Cur erheblich 
lünger war und endlich unverhältnissmässig häufiger als 
bei der Lazarothbehandlung die Syphilis reeidivirte. 

Schliesslich die Bemerkung, dass ich in allen Fällen die Lewin'- 
sche Lösung, die ich schon als Assistent der Abtheilung für Syphilis 
in der kgl. Charits als die zweckentsprechendste sich hatte bewähren 
schen, angewandt und von derselben je in einer „Sitzung“ den Inhalt 
einer oder zweier kleiner Pravaz'scher Spritzen von Hartgummi (Lüer'- 
sches Modell)'zu je '/, gr. Sublimat ') injieirt habe, — 

(Fortsetzung folgt.) 


Ueber die Wirkungen, den Emährungswerth und die 
Verwendung des Fleischextracts. 
Von 
Dr. Ed. Kemmerich. 
(Schluss aus No. 16.) 


Ueber den Werth des Fleischextracts für die 
Ernährung. 

Ist denn das Fleischextract wirklich »0 nahrhaft? ist eine Frage, 
die schr häufig an den Arzt gerichtet wird, Will man dieselbe kurz 
und doch gründlich beantworten, 50 int dies gegenüber dem grösseren 
Theile des Publieums keineswegs leicht. Denn es handelt sich hierbei 
nicht um die gewöhnlichen Begriffe von Nahrhaftigkeit, wie sie etwa 
über Stärkemehl, Fette und Eiweiss dem Publicam hinreichend geläufig 


N) Behufs besserer Lebersichtlichkeit ser vorkommenden Tabellen habe Ich 
nach allem Medichnslgewicht gerechnet. 





Feuilleton. 


Die Mineralquellen Portugals. 
Vortrag des Dr. Julius Beer, gehalten in der Hufeland'schen Gesellschaft 
und in der Gesellachaft für Heilkunde. 

Es erscheint »icht unangemessen, auch ein Mal won den Heil- 
quellen dieses südwestlichsten Landes unseres Welttheils zu sprechen, 
welches wegen seiner geologischen, schen vom alten Linck durch- 
forschten Formation ein Recht der Beachtung hat, und von deren Heil 
quellen x. B. der Hirschwaldt'sche Medieinalcalender geraderu Nichts 
bringt, obwohl er die celimatischen Curorte Palermo, Ischia und die 
portugiesische Insel Madeira nenut. Das historische Caldas de 
Reinha, dem Osann einen ganzen Artikel, Bd. 3, p. 1255, widmet, 
hätte doch erwähnt werden sollen. Seitdem jetzt directer Anschluss 
an das europäische Eisenbahunetz erfolgt ist, sind auch Portugals Heil- 
quellen uns näher gerückt, 

Im 12, Stück des Jornal da sociedade das sciencias me- 
dieas de Lisboa vom Jahre 1867 '} befindet sich die Fortsetzung 
eines ebenso interessanten als eingehenden Berichts über die Heilquellen 
Portugals, die zu ihrem Vf. den Hrn. Dr. A. Vincente Lourengo 
hat, und dem dortigen Staataministerium als zu verwerthender statistischer 
Deitrag überwiesen worden ist. 

Von vornherein ist anzunehmen, dass auch der westliche Theil 
Iberiens schr quellenreich sein muss, dieses Landes, von dem Claudian 
sang; Dives equis, frmgum facilis, petioss motallis! Mag auch ein 
Land dureh nichtsnutzige politische und religiöse Tyrannei a0 weit 
herabgekommen sein, ala möglich, die Natur kann selbst der grimmste 


’; Jedem Mitgliede der Gesrll-abaf, also such mir, wird monsilich, mil Aus- 
schluss der Ferien, ein reichhaltiges Heft gras zugesendet, 


Nero nicht alteriren, ausgenommen, wenn er durch temporüres Wald- 
ausrotten das Clima etwas verschlechtert, 

Portugal, seit Carvalho Pombal ein kleiner Musterstaat, thut Alles, 
um die Cultur zu heben, die Wissenschaft zu fördern, die Bevölkerung 
zu veredeln und die Toleranz endlich zur Wahrheit zu machen. Ihm 
gehört die Zukunft Hosperiens. 

Zunächst beschreibt er die in der portugiesischen Provinz Estre- 
madura befindlichen Quellen. Sie bildeten in ihren namhafteren Re- 
präsentantinnen «ine Colleetion auf der Pariser Weltausstellung und 
waren es namentlich die Quellun: 

Do estoril, 

da poga, 

de Santo Antonio do Estoril, 
do Pogo do arsenal da marinha, 
das Alcasarias do Duque, 

das Alcagarias de D. Clara, 

do chafariz de El-Rei, 

do Doutor, 

do chafariz de Andaluz, 

dos Cucos, 

de Torres Vedras, 

do Wimeiro, 

das Caldas da Reinhs, 

das Caldas de Gayeras, 

da fonte dos Arrahidos, 

da fonte de Obidon, 

das Aquas Santas da Villa de Caldas, 
Aquas das fonter do Cnscaes, 

Die drei zuerst genannten (Juellen liegen nah an einander, dicht 
bei der Stadt Cascaes, mehr oder weniger als 3 Kilometer davon ent- 
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sind. In diesem Sinne ist er allerdings von nur unbedeutendem Nähr- 
werth, weil sich der Mensch nicht ron Fleischextract wie von Brod, 
Rutter und Fleisch nähren kann. Dass aber der Genuss des Fleisch- 
extraets dennnoch filr die Ernährung von grösstem Vortheil ist, ist eine 
Wahrheit, die fir Jedermann nicht gerade leicht verständlich int, und 
darin liegt eben der Grund, dass so Mancher an der Einführung des 
Fleischextracts Anstoss findet. . 

Das physiologische Experiment vermag die Frage Über den Werth 
des Fleischextracts für die Ernährung in so entschiedener Weise za 
beantworten, dass ein Zweifel über die Erklärung desselben nicht wohl 
zulfissig ist. Folgender Versuch, den ich im physiologischen Labora- 
toriam des Hen. Prof. Pflüger anstellte, wird dies veranschanlichen. 

Ich nahm zwei junge, kräftige, gleich schwere Hunde vom nüm- 
lichen Wurf tnd brachte sie in Bezug auf Pflege und Nahrung unter 
ganz gleiche Lebensbedingungen, nur mit dem Unterschiede, dass ich 
der Nahrung des einen Mineralbestandtheile des Fleischextracts hinzu- 
fügte, der des andern hingegen eine entsprechende Menge Kochsalz. 
Als Nahrung wählte ich zu diesen Fütterungsversuchen ausschliesslich 
sogenannte Fleischalbuminate, die ich durch Auslangen von magerem, 
feingehacktem Pferdefleisch gewann. Die Wahl dieses Nahrungsmittels 
vereinfachte nämlich in hohem Grade die Bedingungen für die Ernährung 
der Thiere, da jange Hunde ausschliesslich von Fleischalbuminaten, Jen 
nothwendigen Salzen und Trinkwasser leben und heranwachsen künnen, 

Bei dieser Fütterungsmethode zeigte sich aber ein sehr verachie- 
denes Wachsen der Thiere, und zwar der Art, dass der Hund, welcher 
nur eine Zuthat von Kochsalz zur Nahrung erhalten hatte, bald bedentend 
an Gewicht von demjenigen übertroffen wurde, welcher die Salze des 
Fleischextracts erhielt, obgleich die Albuminatnahrang der Thiere gunz 
gleich war. Der Vorzug derjenigen Fütterungsart, die dem Hunde «den 
Genuss der Fleischextract- Salze erlaubte, stellte sich daher bereits nach 
mehreren Wochen so schlagen] heraus, dass man auf den ersten Blick 
erkennen konnte, welches von beiden Thieren die Kalisalze des Eıtracts 
und welches nur Kochsalz bekommen hatte, Während ferner der Hund, 
welcher die Salze des Fleischextenets genossen hatte, zu einem muntern, 
kräftigen und intelligenten Thier heranwuchs, blieb der andere schwach, 
hinfallig und gleichgültig gegen das Spiel seines Kameraden und auf 
den Ruf seines Herr. Gegen Ende der sechsten Woche war er bereits 
so schwach geworden, dass er weder im Stande war zu gehen, noch 
zn stehen, Endlich verweigerte er sogar die Aufnahme der Nahrunz, 
»0 dass er offenbar in kürzester Zeit gestorben wäre. 

Nun kehrte ich, um noch den letzten Zweifel an der Richtigkeit 
des Experiments zu beseitigen, den Versuch um, und gab also dem 
Hunde, welcher dem Tode nahe war, in vorsichtig steigender Menge 
die Salze des Fleischextracte. Der Erfolg war augenscheinlich. Denn 
bereits nach vierzehn Tagen war das Thier so gut wie hergestelit, 
und nach weiteren vier Wochen hatte es seinen Rivalen an Körper- 
gewicht überholt, 


Während der ganzen Versuchszeit, die ein Vierteljahr währte, 
fütterte ich die Tihiere eigenhändig, so dass ich dafür stehen kann, 
dass sie auch nicht einen Bissen anderer Nahrung, etwa Brod, Kar- 
toffeln oder dergleichen, erhalten haben. 

Als ich zuletzt die beiden Hunde tüdtete, lehrte die Section, dass 
die Zunahme der Körperschwere nicht etwa auf Bildung von Fettgewebe 
beruhe, sondern, ausser einer reichlicheren Blutmenge und stärkeren 
Entwicklung des Knochenbaus, hauptsächlich durch kräftigere Entwick- 
lung des Muskeltleisches bedingt sei. 

Diese Versuche sind für die Beurtheilung des Nahrungswerthes des 
Fleischextmasts von der allergrössten Bedeutung. Denn sie zeigen, wie 
besomlers aus der Umkehr jenes Experiments unzweifelhaft hervorgeht, 
dass die Eiweissnahrung eines Thieres, welches nur Köchsnlz und Trink - 
wasser geniesst, ganz bedeutend an Nährwerth zurücksteht gegenüber 
einer an Gewicht und Qualität ganz gleichen Nahrung, der man noch 
ausserdem die Kaliverbindangen der Fleischbrühe oder des Fleischextracts 
hinzufigt. 

Dieser Satz gilt allerdings zunächst nur für das Wachsthum, und 
zwar vorzugsweise für den Fleischansatz junger Thiere, Indessen darf 
man bei der Allgemeingüiltigkeit des physiologischen Gesetzes obige 
Verhültwisse auch auf den Menschen übertragen. Und zwar gilt dies 
keineswegs allein für die Körperzunahme eines jugendlichen und gesunden 
Individuums, sondern vielleicht noch entschiedener für den Fleischansatz 
eines durch Krankheit und Strapazen reducirten Körpers. Man wird 
demnach, um mich eines practischen Beispiels zu beliener, bei einem 
Fieber -Conralescenten ebenso zweckmässig wie bei einem schwiichlichen 
Kinde den Fleisehextract zum Ersatz und zum Wachsthum der Körper- 
gewobe verwenden, 

Ausser dem eigenthümlichen Werth der Salze und der Extraetiv- 
stoffe ist noch in Anschlag zu bringen, dass im Fleischextrnet die ein- 
reinen Bestandtheile auch stets in einer relativen quantitativen Mischung 
geboten sind, wie sie die Natur verlangt und gleichsam selbst zubereitet 
oder zusammengesetet hat. Dieser Umstand wird das Fleischextract 
immer vor jeder noch so sorgfältigen klinstlichen Mischung von Fleisch- 
extract- Salzen und etwaigen organischen Genussmitteln auszeichnen; denn 
bei jeder künstlichen Mischung sind zeitweise Irrungen unvermeidlich 
und selbst Fälschungen hie und da möglich, aber nicht so ‚bei einer 
von der Natur selbst bereiteten Mischung, wie das Fleischextract Ist, 
Da bedarf es keines Zweifels und keiner Untersuchung mehr, ob nach 
alle einzelnen Bertandtheile in gehöriger Qualität und Omantität darin 
enthalten sind. Sobald nur constatirt ist, dass das Präpnrat überhaupt 
ächt und probehaltig ist, versteht sich die Richtigkeit der Zusammen- 
setzung in allen wesentlichen Theilen von selbst. Es ist derselbe Grund, 
weshalb man reine Weine und Biere aus Trauben und Gerste allen 
künstlichen derartigen Mischungen vorzieht, wenn diese Wein und Bier 
gegenüber auch noch so wohlfeil sind. 

Es Int daher bereits Liebig mit vollem Rechte ein Gewicht darauf 











fernt. Es sind sämmtlich muriatisch-salinische Eisenwasser, von denen 
jedoch nur die ersten beiden Thermen sind. 

Die Estorilquelle ist vor den beiden anderen als bevorzugt anzu- 
schen, Sie entspringt von einer Hügelabdachung und ist canalisirt mit 
einem Badehause, Bei einiger Ameliorstion durch Burtecomfort würde 
diese Heilquelle eine bedentende Zukunft haben. Sie besitzt ein klares, 
durchsichtiges, angenehmes und geruchloses Wasser ohne irgend ein 
Sediment. Sie hat eine Temperatur von 28° C. bei einer Luftwärme 
von 16° C,., 1000 Gramm des Qnellwassers zeigen abgedampft 3,57 
festen Rlickstand, aus Chlormatrinm, Potasche, Kalkmagnesin, kohlen- 
sauren Kalk und Magnesia und Kiesel. Das Kochsalz ist der prü- 
dominirendste Bestandtheil. 


Aquss da fonte da Poga, 

Diese Quellen liegen hart an der Meeresküste, 200 Meter von 
der vorigen. Der Magistrat von Unscaea hat die Errichtung von Bade- 
einrichtungen angeordnet, auch Freibäder für Aermere werden einge- 
richtet und ebenso für die anderen Classen wird gleichmässig gesorgt, 

Diese Quellen gleichen der erstboschriebenen, nur eine geringe 
chemische Differenz wäre anzugeben, wenn schon die physische Wir- 
kung doch eine andere ist, Sie hat nur 27° C. bei 16° C, Luftwärme, 
1000 Gramm geben 3,111 eben solchen Rückstand, 


Aquss da fonte de Santo Antonio de Estoril, 

Sie entspringen nahe dem Santo Antonio Kloster, im Grunde einer 
Cisterne, wo sich heisse und kalte Bäder vorfinden. Sie zeigen ein 
durchsichtiges, ungetrübtes Wasser, von sehr angenehmer Einwirkung 
auf den Organismus und von viel geringerem Mineralgehalt als die 
beiden vorbenannten Quellen. Die Temperatur ist nicht hüher als die 
der umgebenden Atmosphäre, 1000 Gramm zeigen abgedampft 1,174 


feste Bestandtheile, aus Chlomatrinm, kohlensaurem Kalk, schwefel- 
sauren Kalk, kohlensaurer Kalkımagnesia und Kieselsfure. 


Aqguas do pogo do arsenal da marinha. 

Sie befinden sich zwischen dem Arsenn|, wenige Meter vom Ta;o- 
ufer, mit welchem Flusse sie in einem offenbar 0 nahen Zussmmen- 
hange stehen, dass das Niveau des in der Cisterne befindlichen Wassers 
mit der Ebbe und Fluch steigt und füllt, so wie sich auch die Re- 
sultate der Analyse zwischen bestimmten Grenzen bewegen. Die Quellen 
sind stark salinisch wie die anderen dem Tajo nahe beiegenen und 
sind ausserdem durch die bedeutende Monge Silgas äussern be- 
merkenswerth. 

Wegen der variabeln Natur dieser Quelle gestaltet sich eben die 
Anstellung der Analyse schwierig, namentlich auch nach der verschie- 
denen Tiefe, aus der die Probe geschöpft wird. 

Herr Lourengo giebt eine ungeführe Breite der Differenz also an: 

In 1000 Gramm schwankt die Menge der festen Bestandtheile 
zwischen 26,2363 und 28,2139 und der Hydrothionsäure zwischen 
0,021026 bis 0,042612. Die festen Stoffe bestehen aus Chlornatrinm, 
kohleusaurer Magnesin, Bromkali, Schwefelkalk, Schwefelmagnesia, Eisen, 
Alaun und Kieselverbindungen. Die Quelle gehört zu den kalten, die 


! Temperatur zeigt 22,5°C. bei einer Luftwärme von 27,5° 0. 


Aquas do Alcagariaa, 

Diese Quellen liegen gegenüber von Terreirodo Trige dicht am 
Tajosteande, von denjenigen Bergabhängen entspringend, wo das Castell 
8. Georg errichtet, die eine hat die Nebenbexeichnung do Duqne und 
die andere de D. Clara. Sie haben mit denen von chafariz de el-Rei 
gleichen Ursprung. Die ersteren gehören dem Herzoge von Cadaval. 
Beide (Quellen sind so stickstoffreich, dass man in wenigen Momenten 
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gelegt, lass ein tadelloses Fleischextract keine anderen beigemischten 
oder von einer fehlerhaften Darstellungsmethode herrührenden Bestand- 
theile enthalten Jurf. Ersteres gilt vorzüglich von einem Zusatz von 
Kochsalz, letzteres von den Leimsubstanzen, die nach zu anhaltendem 
Kochen der Fleischmassen in grossen Mengen gewonnen werden. 

Nach Liebig soll das Fleischextract keinen Leim enthalten; es 
ist klar, dass wenn darin 1 pCt. Leim als zulässig angesehen wird, 
ein Gehntt von 2 und mohr Procenten kaum tadelnswerth, wenigstens 
nicht ala eine Fälschung anzusehen ist, Dem Preise nach ist der 
Leim bekanntlich eine sehr wohlfeile Substanz. 

Von diesem Gesichtapunete aus betrachtet Liebig den Gehalt 
an Leim als den wahren Feind des echten Fleischextracts, weil mit 
dessen Zulassung der Verschlechterung des Fleischextracts die Thüre 
geöffnet werde und sich voraussehen lasse, dass es alsdann wieder in 
kurzer Zeit in den Rang der sogenannten Consomme- oder Bouillon- 
tafeln zurücksinken werde, die nur aus einem hellen Tischlerleime 
bestehen. 

Ebenso wenig darf gutes Fleischextract Fett oder Eiweiss ent- 
halten, da beide Körper bei der Aufbewahrung die Halıbarkeit und 
den Geschmack des Präparats beeinträchtigen. 

Bei der Wichtigkeit, die wir nach der vorigen Discussion dem 
Fleischextraete für die Ernährung und den Ersatz der Kürpergewebe 
einräumen müssen, lohnt sich demnach noch die Betrachtung einer 
neuen, aus Russland vielfach iu den Handel gekommenen Bouillantafel- 
masse, welche von E. Reichardt in Jenn einer genauen chemischen 
Untersuchung unterworfen wurde und hinsichtlich des Geschmacks so- 
wie des wohlfeilen Preises wegen gerühmt wird (siehe Dingler's poly- 
technisches Journal, Bd. CXCII., Heft 4). Das Extract, welches eine 
feste klumpige Masse bildet, kommt in abgerundeten Stücken in den 
Handel und wird zu Warschau mit einem Thaler per Pfund bezahlt. 
Eine Vergleichung dieses Präparats in chemischer Beziehung mit dem 
Liebig'schen Extract ergab nach jenem Autor folgendes Resultat: 


Bussische Lienig’s 
Bouilonmasse: Extrscı: 
Wasser, bei 110°C. entweichend 15,13 16,0 
Asche (Mineralbestandtheil) . 4,75 18— 20,1 
1. | er 0,22 0 
Buckhstol. - 2 2 2 2 00. 10,57 9,51 (Vogel) 
In Alkohol von 80 pCt. löslich . 238,09 81,5 


Ein Blick auf vorstehende Analyse genügt, um wesentliche Dife- 
renzen zwischen beiden Präparaten zu constatiren. Während das Liebig'- 
sche Extract sich durch hohen Gehalt an Mineralbestandtheilen (18— 20,1) 
und Reichtbum an in 50 procentigem Alkohol löslichen Substanzen (81,5), 
d.h. Extractivstöffen vortheilhaft auszeichnet, steht das russische Extract 
bodeutend hinsichtlich der werthvollen Bestandtheile zurück. 

Um so wunderbarer muss es erscheinen, dass W, Alascheieff, 






ganze Öasometer mit diesem Azot füllen könnte. Sie enthalten nur 


schr geringe Mengen von ÖO und C, sind durchsichtig, ohne Geruch 
und Geschmack und zeigen keinen Bodensatz. Bei 27°C. Luftwärme 
haben sie 34°C, 1000 Gramm zeigen einen Rückstand von 0,7128 
aus CI Na, SCh, CKa, CCa Mg und SAl. 

Die Aquas de Alcagariaa de D. Clara entspringen nahe denen de 
Daque, sie zeigen mur 33°C. bei 27°C. Luftwärme, 1000 Gramm 
geben evarorirt 0,7275. Das Temperaturverhältniss kann in der Ca- 
nalisation seinen Grund haben. 

Die Wässer der königlichen Wasserleitung liegen 100 Meter von den 
vorigen entfernt, werden von verschiedenen Quellen genährt, von denen 
namentlich zwei nuf dem Wege zu ihrer Vereinigung 8 von den 9 
Draipröhren der Wasserleitung speisen. Das 9. Rohr hingegen wird 
von zwei anderen (Juellen versorgt, die sowohl unter sich als von den 
vorhergehenden sich unterscheiden. Sie sind eisenhaltig {Fe). 


Aquas do Doutor 


nahe bei den Alcagarias (Doctorsquelle), in Bezug auf Analyse und 
Temperatur jedoch denselben nachstehend. Im Bassin zeigt sie 26,5° C. 
in der Leitung 26° C. bei 27° C. Luftwärme, 1000 Gramm = 0,5423 
feste Bertandtheile. 

Aquss der andalusischen Wasserleitung. Entspringend von der 
nördlichen Seite des Klosters St. Johanna, kalt, angenehm, bei Haut- 
krankheiten nützlich, nur 22°C. bei 26,5° C. der Luft. 


Aquas da fonte dos Cucos. 


Liegt zwischen Torres Vedras und Runa, von der ersteren 3, von 
dieser nur 2 Kilometer entfernt. Die Ergiebigkeit der Quelle ist ge- 


im Anschluss an eine Arbeit von Lootcheff (Cronstädter Boten, Jahr- 
gang 1869, No. 117), Vorzüge des russischen Frzeugnisses gegenüber 
dem Liebig'schen Präparate hervorheben will und eine Billigkeit des- 
selben betont, die in der That nur scheinbar ist. Denn das Publicnm 
bezahlt nicht allein bei dem russischen Extract nahezu die Hülfte des 
Preises für ganz werthloss Materie, nämlich Leim, sondern, was noch 
viel entscheidender ist, jenes Extract enthält an den für dem physio- 
logischen Ernährungsact höchst werthvollen Minernlbestandtheilen weniger 
als den vierten Theil von den im Liebig’schen Extracte vorhandenen. 
Ein noch fernerer Unterschied zu Ungunsten des russischen Präparates, 
der aus den vorstehenden Analysen nicht sofort ersichtlich, aber der 
vämlichen Untersuchung von E. Reichardt entnommen ist, ist die 
Constatirung der Thatsache, dass die wenigen Salze jener Bauillon- 
mass auch noch zum grüssten Theil aus ziemlich werthlosem Koch- 
salz bestehen, während bekanntlich das Liebig'sche Extract nur sehr 
geringe Mengen Kochsalz, hingegen reichlich Kaliverbindungen enthält. 

Bei der Leichtigkeit, mit der die Güte des Fleischextracis durch 
werthlose Substanzen, wie etwa J,.eim oder Kochsale, beeinträchtigt wird, 
und bei der Schwierigkeit, mit der der grösste Theil des Publicums, 
gegenüber anderen Nahrungsmitteln, sich ein Urtheil über den Werth 
eines Fleischextracts zu bilden vermag, ist en daher ein dringendes 
Postulat, dass die Darstellung solcher Präparate lberwscht und das 
Fabrieat, bevor es dem Handel übergeben wird, nach dem erfolgreichen 
Vorgange Liebig's einer eingehenden und gewissenhaften Prüfung 
unterzogen wird, 


Ueber die Verwendung des Fleischextracts. 

Das Fleischeztract hat seit den wenigen Jahren seiner Einführung 
bereits eine so grosse Verbreitung im Volk und so vielfsche Verwen- 
dung als Genussmittel gefunden, dass schon hieraus ein Schluss auf 
den Werth desselben zulässig ist. Denn das Urtheil des Volkes weiss 
den Werth von Substanzen, die tagtäglich genossen werden, meist 
richtig zu schätzen und hegt gegen derartige überseeische Producte, 
wenn sie aus unbekannten Zonen eingeführt werden, ein nicht leicht 
zu beswitigendes Misstrauen, 

Aber es lässt sich der Werth des Fleischextracts noch ausserdem 
nicht allein durch theoretische Beweisgründe stützen — wie ich diess 
vorhin versuchte — sondern auch durch practische Verwendung vor 
Augen führen. 

Wie ich bereits betonte, ist der glinstige Effect seiner Wirkung 
von der richtigen Dosirung abhängig. Alle nachtheiligen Wirkungen, 
die liber das Extract bekannt sind, baairen, weil man gerade bei seinem 
Genuss gern des Guten zu viel thut und leicht vergisst, dass man ein 
concentriries Genussmittel geniesst, auf der Ueberschreitung der Ver- 
brauchsgrenzen. Nach eigenen Versuchen, die ich über die Dosirung 
anstellte, fand ich in Uebereinstimmung mit den Angaben Liebig’s 
2,5 Gramm ('/ Loth} als die richtige Menge für eine Tasse Bonillon 





ring und der Comfort minder angenehm, trotz der Badeanstalt. Die 
Quelle entspringt aus einem mit dem Flusa parallel laufenden Graben, 
von dem er kaum durch einen sehr kurzen natürlichen Wail getrennt. 
Einige einfach aus Holz geeimmerte Kufen, welche nahe der Quelle 
angebracht sind, dienen zur Darreichung von Bädern. Dech wird dieser 
Badeort schon der äusseren ungünstigen Lege wegen sich nie zu einer 
Bedeutsamkeit erheben. Das Wasser ist trübe, angenehmer Geschmack. 
Husserst gering alkalisch, zeigt 32°C. bei 22°C, Luftwärme, 1000 
Gramm = 3,457 feste Bestandtheile. 


Aquas da fonte de Torres Vedras 


befindet sich etwa 50 Meter von der von Runa nach Torres flihrenden 
Strasse, eirca 1 Kilometer vun dieser Stadt entfernt, etwa 500 Meter 
von der (Juelle von Cucos. Die Lage der Quelle gestatter die Eta- 
blirung von Bädern zur Sommerzeit. Das klare, durchsichtige Wasser 
ist sehr angenehm und ohne Bodensatz, hat 21°C. mit der Änssoren 
Luft hier eine gleiche Temperatur, 1000 Gramm zeigen 2,422 feste 
Bestandtheile derselben Art wie die vorgenannten Heilquellen. 


Aquas das fontes do Vimieiro 
sind belegen 1 Kilometer von dieser Stadt in einem Flecken Maceira, 
aus einem kleinen Fluss direct und indirect gespeist, geruch- und ge- 
schmacklos und könnten durch ihren Mineralgehalt als Triokquelle be- 
nutzt worden, bei 22°C. Luftwärme 24°C, zeigend, 1000 Gramm 
= 0,826 festen Rückstand Cl Na, CIMg, CKa +8, Ca, Mg Si. 
(Schluss folgt.) 
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und 5 Gramm {I Theelöffel voll) als mittlere tägliche Menge für einen 
Erwachsenen, während Kinder und Krauke im Verhältniss zum Schwäche- 
zustand eine kleinere Menge geniessen sollten. Manche giebt es aller- 
dings, welche täglich 10 Gramm und mehr sehr gut vertragen, doch 
dürfte ala äusserste Grenze 15 Gramm (oder I Loth) des Extracts nie 
überschritten werden, denn in einem Falle beobachtete ich nach dem 
dreitägigen Genuss von je 15 Gramm ausser starkem Herzklopfen das 
Auftreten eines allgemeinen ekzematüsen Hautausschlages. 

Die Dosirung des Fleischextracts im preussischen Medieinalkalender 
von 1870 (Berlin bei Hirschwald), die als Anhalt für ärztliche Ver- 
ordnungen gilt und den Genuss desselben theelöfelweise auf Weissbrod 
oder in warmem Wasser vorschreibt, ist etwas hoch gegriffen. Die 
Hälfte der Dosis (ein halber Theclöfel voll oder 2,5 Gramm) halte ich 
für geeigneter. 

In Betreff der Wirkungen des Fleischextraets, die für den Arzt 
von practischem Interesse sind, gilt Folgendes: 

Das Fleischextract ist zunächst durch die Anregung der Herz- 
thätigkeit und die Beschleunigung des Blutkreislaufes ein vorzügliches 
Belebungs- und Stärkungsmittel, ähnlich wie Kaffee, Thee und die 
Gruppe der Alcoholien, Es unterscheidet sich aber von ihnen wesent- 
lich durch seinen unmittelbar günstigen Einfuss auf die Ernährungs- 
processe des Körpers. 

Während Kaffee, Thee, Alcohol und die Classe der Gewürze durch 
ihre stimulirende Wirkung sich mehr indireet, etwa durch Anregung 
der Verdauung und Beförderung der Seeretionen, an der Ernährung 
betheiligen, nimmt das Fleischextract einen directen integrirenden An- 
theil am Wiederersatz und Aufbau der Körpergewebe. Es folgt also 
hieraus, dass das Fleischextract einen höheren Werth für die Ernährung 
besitzt, wie die Classe der gewöhnlichen Reiz- und Genussmittel. 

Da aber andererseits dus Fleischextract für sich allein nicht in 
der Weise nahrhaft ist, wie eiwa Eiweiss, Brod und Fette, so darf man, 
bei strenger Scheidung zwischen Genuss- und Nahrungsmitteln, das Fleisch- 
extract gleichwohl den letzteren nicht beizählen. Es hat übrigens die 
Frage, ob das Fleischextract ein Genuss- oder Nahrungsmittel sei, für 
die Verwendung desselben nur geringe Bedeutung, weil der hohe Werth 
des TFlleischextracets als Genussmittel über alle Zweifel feststeht. 

Bezüglich der physiologischen Wirkungen des Fleischextrasts auf 
die Körpertemperatur darf man für die Praxis den Satz gelten Inssen, 
ass die Körperwärme durch das Extract nicht wesentlich alterirt wird, 
Jenn die Schwankungen, die man nach seinem Genuss beobachtet, be- 
laufen sich nur auf einige Zehntelgrade dor Centesimalscala, Will man 
diese Werthe berücksichtigen, so muss man jenen Satz dahin formuliren, 
«ass die Körperwärme nach Genuss von Fleischextract während der 
Vormittagszeit etwas steigt, hingegen in den Nachmittagsstunden und 
vorzüglich gegen Abend absinkt. 

Was die therapeutische Verwendung des Prlparats betrifft, s0 hat 
die Beobachtung am Krankenbett bisher folgende Anhaltspuncte gewonnen: 

In vielen Fällen von chronischen Catarrhen der Luftwege und der 
Digestionsorgane, die mit zühflüssiger Secretion verlaufen, leistet das 
Fleischextract vermöge seines hohen Salegehaltes vorzügliche Dienste. 
Zahlreiche Fälle von ehronischen Bronchinleatarrhen beobachtete ich, 
l>ei denen nach wiederholtem Genuss von Fleischbrühe das Secret ver- 
flüssigt und die Expeetoration erleichtert wurde, 

Vermöge seines Gehalts an Eisen, das zwar im Extract nur in 
geringer Menge anwereud ist, sich aber in einer zur Resorption sehr 
günstigen Form befindet, eignet es sich als ein zweckmässiges Genuss 
mittel für Bleichsüchtige. 

Ebenfalls bat sich das Fleischextract nach den Beobachtungen von 
Dr. Pinceus in Gumbinnen sehr vortheilhaft bei rhachitischen Kindern 
und Wassersüchtigen bewährt. Die günstigen Resultate bei der Rhachitis 
finden ihre wissenschaftliche Begründung in dem nicht unbetrüchtlichen 
Gehalte desselben an phosphorsaurem Kalk und Magnesis; die Heil- 
erfolge bei manchen hydropischen Krankheitserscheinungen in dem 
Keichthum des Fleischextracts an Kalisalzen, deren Einfluss auf die 
Vermehrung der Diurese bekannt ist. 

Zur Veranschaulichung, in welcher Weise Fleischestract bei Re- 
convalescenten und Kranken die Wiedererlaugung des verlorenen Kör- 
pergewichts begünstigt, habe ich im hiesigen Gamisonlazareth zwei 
Versuche unternommen und deren Resultate graphisch aufgezeichnet. 
Dieselben führte ich in der nämlichen Weise aus, wie ich sie bei Ge- 
legenheit der thermometrischen Messungen beschrieben habe. Der erste 
Versuch betrifft einen Typhusconvalescenten, den ich seit der zweiten 
Woche nach völligem Ablauf der Krankheit beobachtete; der zweite 


und hierauf, in angemessenen Zeiträumen, dieselbe mit Zusatz von 
täglich 5,0 Grms, Liebig’schen Fleischextract zu sich nahmen. 
Wägungen der völlig entkleideten und nüchternen Individuen entschieden 
über die Zunahme des Körpergewichts. 


Körpergewicht 


in 
Kilogrms.: 


135 7990139135097 192 





1700 Gras. Zunahme 
in 7 Tagen. 


4000 Gras. Zunahme 
in 13 Tagen 

bei 5,0 Gras. Liebig's 

Fleischextract täglich). 


300 Grms. Zunahme 
in 10 Tagen. 


— körpergewichiscurre nach Normaldiät (1. Lazareihform). bei einem 
eg " ” n und Liebig's Fleisch- | Typbusreconvalescenten 
estract (5,0 Gras, täglich). beobachtet. 


Zur Beurtheilung der vorstehenden Curve sind folgende Puncte in 
Erwägung zu ziehen: 

Da im Verlaufe eines Abdominaltyphus das Körpergewicht der 
Kranken sehr beträchtlich abnimmt, so nähert es sich während der Re- 
eunvalescenz allmälig wieder dem ursprünglichen Gewichte, wie es vor 
der Krankheit bestanden hatte. Demnach muss eine Curve, welche 
die Gewichtszunahme während der Reconvalescenz darstellt, im Allge- 
meinen in aufsteigender Richtung verlaufen. Hierbei ist aber wohl zu 
berücksichtigen, dass in den ersten Wochen der Convalescenz das 
Körpergewicht am raschsten zunimmt, aber für die Dauer immer lang- 
samer steigt und die Curve sich schliesslich, je mehr sie sich der 
Normalgrenze nähert, immer mehr verflacht. Gleichwohl habe ich in 
den ersten 7 Tagen (in der zweiten Woche der Reconvalescenz), also 
in der glinstigsten Periode zur Beobachtung der Körpergewichtszunahme, 
kein Fleischextract zur Verwendung gebracht. Da sich nun in jener 
Woche das Gewicht um 1700 Grms, vermehrte, so schien es in hohem 
Grade wahrscheinlich, dass in den fulgenden Wochen, bei der nämlichen 
Diät, das Körpergewicht nur in geringerem Maasse ansteigen wiirde. 

Anders kam es indessen, als ich dem jungen Manne hierauf tüg- 
lich 5,0 Grms. Liebig’s Eleischextract gab, da unter dessen günstigem 
Einfluss das Körpergewicht in nur 13 Tagen 4000 Grms. zunahm. 
Würde man für dieselbe Zeit, unter Wegfall von Fleischextractgenuss, 
eine ähnliche Zunshme an Körpersubstanz voraussetzen, wie ich sie 
Anfangs unter den günstigsten Wachsthumsverhältnissen beobachtote, 
so würden sieh dennoch nur 3157 Grms, ergeben. Dass aber die 
supponirte Zahl 3157 zu hoch gegriffen, und die Gewichtszunahme 
vom 8.—21. Tage Fleischextraet wahrscheinlich noch niedriger ausge- 
fallen wäre, erhellt deutlich aus dem folgenden Verlauf des Versuchs. 
Denn sowie vom 21. Tage an der Fleischextractgenuss sistirte, stand 
das Wachsthum so gut wie still und betrug in ferneren 10 Tagen blos 
300 Grms. 

Wiederholte Wägungen, nachdem der Reconvalescent seinem Dienste 
zurückgegeben war, ergaben hierauf, dass das Normalgewicht desselben 
bei Beendigung des Versuchs wirklich erreicht war. 

Einen ähnlichen, wenn auch weniger günstigen Erfolg erzielte 
ich bei einem Kranken, welcher an chronischer Miliartuberculose litt, 
Man sieht auch bei diesem Versuche, der fast ganz wie der vorige an- 
gestellt wurde, dass die Curve, welche die Veränderungen des Gewichts 
darstellt und in diesem Falle sogar deutlich abfällt, nach Genuss von 
Fleischextract hingegen ansteigt. 

Kilogrms. 
1353 9» 1 


13 15 17 19 2 





23 25 27 29 31 Tage. 


23 23 27 29 31 


einen Patienten mit chronischer Miliartubercnlose. Die Ermiührung der 
jungen Männer war während der ganzen Versuchszeit, die 30 Tage 
wührte, der Art geregelt, dass beide eine ganz bestimmte Kost (I. Diät- 
form der preussischefi Lazarethe: Morgens %/, Quart Mehlsuppe, Mittags 
10 Loth frisches Fleisch und ”/, Quart eonsistentes Essen, Abends 
 %, Quart Suppe. Ausserdem täglich 1'/, Pfund gebeuteltes Roggenbrod.) 


-+ 800 Grms, 

in 11 Tagen 
(bei 3,0 Grms. Liebig's 
Fleischextract täglich). 
Körpergewichtscurve nach Normaldiät (1. Lazarethform). | 


— 100 Grms. 
in 6 Tagen. 


+ 400 Grms. 
in 6 Tagen 
(bei 5,0 Grms. L.’s 
Fleischextract täglich), 
bei chronischer 
Miliartuberculose 
beobachtet. 





r ” " ” und Liebig's Fleisch- 
extract (5,0 Grms. täglich). 
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Die fernerse Beobachtung des Patienten war mir unmöglich, da 
derselbe, als zum Militainlienste unbrauchbar, nach seiner Heimath ent- 
lassen wurde, 

Trotz dieser günstigen Erfulge für die Ernährung des Kranken 
bin ich natürlich weit entfernt, Fleischextract als ein Heilmittel für 
Tuberenlose hinzustellen; da aber die schwierige Frage über die Er- 
haltung des Kräftezustands solcher Patienten so dringend an den Arzt 
herantritt, sollte das l’leischeztract hierbei in erster Linie eine diäte- 
tische Anwendung finden. 

Nach einer gütigen Mittheilung des Herrn Prof. M. v. Petten- 
kofer sind älmliche güustige Beobachtungen über die Wirkung des 
Fleischextracts für die Ernähbrang von Reconvalescenten und Kranken 
im königl, Garnissnlararethe zu München gemacht worden. 

Was die Verwendung des Fleischexteacts an Stelle dor gewühn- 
lichen, durch Auskoehen von frischem Fleisch erhaltenen Fleischbrühe 
botridt, »o ist der Gebrauch desselben nicht allein bei ärztlichen 
Zwocken häufig mit glücklichem Erfolg verknüpft, sondern auch in 
deonomischer Hinsicht ganz besonders für Hospitäler und Lazurethe 
empfehlenswerth. 

Nach dem Beköstigungsregulativ der preussischen Garnisonlazarethe 
wird eine Portion ('/, (uart) Pleischbrühe aus 10 Loth frischem Hind- 
Seisch dargestellt und kostet, wenn man hierbei nur das Fleisch in 
Rechnung bringt, gegenwärtig in Bonn 2 Sgr. 1 Pi., dieselbe Menge 
Fleischbrihe ans Extract bereitet, wozu 2,5 Grms. oder gi Loth er- 
förderlich ist, nur 4—5 Pf. Die ausgekochten Fleischrückstände, die 
nur wenig Nährwerth besitzen, darf man bei der ersteren Methode nicht 
allzu hoch in Rechnung bringen. - Denn für viele Kranke, die nach 
ürztlicher Verordnung nur Fleischbrühe, aber kein ausgekochtes Fleisch 
geniessen dürfen, sind sie ganz werthlos, fir die Übrigen Kranken aber, 
deren Speisen man, wie es Brauch ist, die Rückstände zusetzt, sind 
sie überfilssig, da unsere preussische Lazaretliverpflegung bereits für 
eine vollkommen ausreichende Beködstigung gesorgt hat, 

Ein indireeter, aber viel wichtigerer Üconomischer Vortheil bei 
der Verwendung des Fleischextrncts in Lazarethen und Hospitälern liegt 
darin, dass man durch ihn, wie ich dies vorlin zeigte, die Zeit der 
Reconvalescene abkürzen und mithin die Anzahl der Verpflegungstage 
verringern kann, Es lüsst sich mithin die Verwendung des Fleisch- 
extracts in Lazarethen und Krankenhäusern in ärztlicher wie Scono- 
mischer Hinsicht befürworten. 

Gegen dio Einführung des Fleischextrasts in der Armes und in 
der Flotte hat neuerdings Alascheieff (Cronstadter Boten 1569, f. 
No. v. 117) Bedenken erhoben, weil es den Pulsschlag beschleunigt 
und ein grösseres Nahrungsbedürfniss herbeiführe. Achnliche Gründe 
hat Schmulewitseh (in der letzten Vierteljahresschrift des medici- 
nischen Archivs für Petersburg, 1859) gegen den Gebrauch des Fleisch- 
extraots bei ärmeren Volksclassen geltend gemacht, wubei er zu dem 
Rasultate gelangte, dass der Genuss von Yleischextract den unbe- 
mittelten Volkselassen nur schaden, nicht nützen könne. Beide Forscher 
stützen sich hierbei auf Futterungsversuche, die ich mit zwei jungen 
Handen anstellte. Füttert man nämlich dieselben ausschliesslich mit 
Fleischextraet und Wasser, su sterben sie rasch, sogar noch schneller, 
als wenn sie absolut gehungert hätten. 

Dieser Versuch, welcher an sich richtig und wertliwvolt ist, bat 
beide Forscher zu irrigen Schlüssen geleitet. Denn er gilt, auf den 
Menschen übertragen, nur für den Fall, dass Jemand bei Fleischextract 
und Wasser absolut hungerte, eine Annahme, «die wohl nie in Wirk- 
lichkeit vorkommen wird. Es folgt aber aus diesem Versuche nichts 
gegen dan Werth des Vleischextracts für die Ernährung der Soldaten oder 
der ärmeren Volkselassen, da #s sehr gut denkbar ist, dass die vorzügliche 
Wirkung des Extracts, weiche bei richtigen Gaben eine wohlthätig be- 
lebende und erregende ist, bei der Entziehung der Nahrung und relativ 
grossen Dosen (welche ich bei den Versuchen mit den beiden Hunden 
anwendete), in eine schädliche und die Körperkräfte consumirende um- 
schlagen kann. Der günstige Erfolg des Fleischestracts ist nicht auf 
eine absolute Hungerenr berechnet, sondern setzt den Genuss einfacher 
Nahrungsmittel (Brod, Kartoffeln, Gemüse ete.), wie sie den ärmeren 
Volkselassen und ebenso dem Soldaten im Felde doch meist zugänglich 
sind, voraus. Gerade für jene Menschenelassen darf man die günstig- 
sten Erfolge für die Ernährung nach dem Genuss kräftiger Fleisch- 
suppen erwarten und ihren Speisungsanstalten den Gebrauch von 
Fleischextract aufa Wärmste und aus voller Ueberzongung empfehlen. 

Um Missverständnissen verzubengen, will ich noch bemerken, dass, 
ühnlich wie bei der Enanition, bei einer zu Iuzuriisen Nahrungsbefrie- 
digung der Effect der Fleischextract-Wirkung ebenfalls nicht zur Geltung 
gelangt. Für die Tafel des Reichen, welcher im Ueberfuss Fleisch- 
speisen der verschiedensten Gattung geniesst, ist das Fleischextract an- 
genehm, aber minder wichtig, dnhor man kaum erwarten darf, dass das 
Fleischextract einen an sich schon üppigen Ernährungsvorgang noch zu 
steigern im Stande wäre. 


LL—— nn 


Zum Schlusse dieser Darstellung habe ich noch einige Worte über 
die Fabrication und die Zukunft des Fleischestrasts hinzuzufügen, 

Vom Standpunete der Nationaldeonomie betrachtet, ist die Pleisch- 
extractfabriention, die die Masse der Albuminatrückstände unrerwerihet 
Eisst, in Läudern, wo Fleisch ein gesuchtes Nahrungsmittel bildet, zu 
verhüten. Anders verhält es zich aber in Ländern, wo eine ungeheare 
Menge von Schlachtvieh nur um der Häute willen getödtet wird, und 
die kostbarsten Fleischmassen werthlos und unbenntzt bleiben. Für 
solche Gegenden ist die Darstellung von Fleischextract eine Quelle des 
Wohlstands und eine segensreiche Neuernng. Nur ist im Interesse 
der Volksernährung zu wünschen, dass die ungeheuren Massen von 
Eiweissrickständen, die bei der jetzigen Bereitung noch verloren gehen, 
zu Ernährungszwecken verwendbar würden. Seit nenerer Zeit liegen 
indessen hierüber Versuehe vor, die eine derartige Realisiraung =ahr- 
scheinlich machen. Die Bemühungen, die grossen Fleischschütze Siül- 
amerikas und Australiens den nahrungsbedürftigen Culturvölkern zuzu- 
führen, sind an den unzalänglichen Methoden, Fleisch in frischem und 
schmackhaften Zustande auf die Dauer zu conserviren, und an den 
Schwierigkeiten des Transports von Schlachtrich bisher meistens ge- 
scheitert. Erst in neuester Zeit sind einzelne Versuche, frische Fleisch- 
Iadungen oder Schlachtvieh anf weite Seestrecken zu transportiren, mit 
günstigem Erfolg gekrönt worden. Werden sich derartige Erfolge, wie 
es wohl wünschenswerth wäre, für die Zukunft mehren, 0 wird wahr- 
scheinlieh die Production des Fleischextracts wegen Mangel an Schlacht- 
vich eine Abnahme orleiden. Das Fleischextract selbst aber wird, 
wegen seiner Haltbarkeit, leichten Transportirung suf weiten Reisen 
und langen Märschen, und besonders wegen seiner günstigen EBigen- 
schaften für die Ernährung Gesunder wie Kranker, deren es in manchen 
Fällen sogar vor frischem Fleische vornas hat, für die Zukunft eine 
bevorzugte Stelle in der Reihe der Genussmittel behaupten. 


Das Wurstgift 
Van 


Dr. Müller in Minden. 
(Fortsetzung aus No.1b.) 


4. Üruppe. 

Nuchdem wir alle jene Fälle ausgeschlossen, welche nur die Wir- 
kungen des Fäulnissgiftes oder letzteres mit dem Wurstgifte eombinirt 
in Action zeigten, bleiben zur näheren Beobachtung und Analyse allein 
die Fälle über, welche die der Wurstvergiftung eigenthümlichen Er- 
scheinungen liefern. 

Der Zustand, in dem wir die Verdauungsorgane bald nach dem 
Genusse verdorbener Würste finden, beweist, dass letztere reizen auf 
die Magenschleimhant einwirken. Bald nach der Mahlzeit wird näm- 
lich über Druck in der Magengegend Klage geführt, der sich allmälig 
zum empfindlichen, brennendon Schmerz im Epigastrio steigert. Dazu 
gesellt sich bisweilen vermehrte Speichelabsonderung, regelmässig aber 
Uebrelkeit, die bald in Würgen nnd Erbrechen übergeht. 

Wahrscheinlich wird durch die Einwirkung der Magenshure unid 
der Wärme auf die Wurst das giltige Prineip in dieser entwickelt, 
Dafür sprichdass die Vergiftungserscheinungen nicht auf einmal, son- 
dern allmälig sich einstellen und an Kraft zunehmen, So entstand in 
einzelnen Fällen erst am dritten Tage nuch dem Gennes heftiges Er- 
brechen und Durchfall, Die Zunge belegt sich, ein heftiger Magen- 
entarrh entsteht. 

In den meisten Fällen stellt sich das Erbrechen etwa 24 Stunden 
nach der Mahlzeit ein. In einigen Fällen ist es äÄusserst heftig, in 
anderen mässig und fast in allen nach 24—48 Stunden vorschwunden. 
Durch dasselbe werden bräunliche oder gelblich gefärbte Massen ent- 
leert, welche nach Aussage der Kranken einen sehr bitteren, wider- 
lichen Geschmack haben und höchst übelriechend sind. Eine chemische 
Analyse dieser ausgebrochenen Massen hat meines Wissens niemals 
stattgefunden. In schweren Fällen wird das Erbrechen auch im wei- 
teren Verlaufe der Krankheit noch öfter herbeigeführt durch den 
Versuch der Kranken, trotz der starken Schlingbeschwerden, etwas zu 
geniessen. Jeder derartige Versuch hatte in manchen Füllen noch bis 
zum 10, Tage der Krankheit und lünger Erbrechen zur Folge, Neben 
dem Erbrechen beobachtet man. bisweilen auch Aufstussen einer bitteren 
Flüssigkeit. 

Ein Gefühl von Druck im Magen wird in allen Fillen ohne Aus- 
nahme angetroffen und geht meistens dem mehr oder weniger heftigen 
Leibschmerz voraus. Juetzteror ist gewiss nur die Folge der Finwir- 
kung der reizenden Eigenschaft des Giftes auf dan Magen und Darm, 
denn wie finden den Schmerz nur in den ersten Tagen der Krankheit, 
Wir haben gesehen, dass Entzündung üusserst selten im Magen oder 
Darm beobachtet wurde und dass selbst in den tüdtlich verlaufenen 
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Yällen sich die Schleimhaut des Magens und des Darms vollkommen 
intact, ohne alle Excoriation und Ulceration zeigte. 

Darch das reizeude Priueip des Giftes wird in den ersten Tagen 
der Krankheit eine mehr oder weniger heftige Diarrhöe hervorgerufen. 
Unter 149 Fällen fanden wir sie 62 Mul angegeben. Die Stühle sind 
dünn, übelriechend. Schon nach 3 oder 4 Tagen geht die Diarrhöe 
in Verstopfung über. Letztere bestand in einzelnen Fällen (unter 
149 Fällen 23 Mal) von Anfang an; in anderen fand in den ersten 
Tagen der Vergiftung ein träger Stuhl statt, dem dann gäneliche Ver- 
stopfung folgte. . 

Die Wirkung des Giftes bleibt aber keins örtliche, auf das ‚Appli- 
<ationsorgan, den Magen und Darm, beschränkte. Sehr bald wird die 
ungeführte Symptomengruppe in den Hintergrund gedrängt durch Er- 
scheinungen, welche vom Nervensystems ausgeben und dasselbe wesent- 
lieh gestört zeigen. Neben dem grossen Terrain des Sympathicus ist 
+3 vorzugsweise das Gebiet den pneumogastrischen Nerven, auf welchem 
die ersten Eingriffe des in den Organismus eingedrungenen Feindes 
sichtbar werden. Die Affection des syınpathischen Nerven kündigt eich 
an durch wesentlich verändertes Allgemeingefühl und grusse Mattigkeit. 
Sehr bald zeigt auch der Zustand der vasomotorischen Nerven, dass 
‚eine Parese des Sympathious stattgefunden haben muss. 

Wollte man auch zunächst annehmen, dass im Applieationsorgane 
das Gift durch Imbibition zu den Nervenfibrillen dränge und auf diese 
Weise Sympathiens und Vagus aflieire, so lassen sich die bald auf- 
tretenden entfernten Wirkungen des Giftes in der Sphäre von Nerven, 
welche der Applicationsstelle desselben möglichst fern liegen, nicht 
anders erklären, als zu Stande gekommen durch die Vermittlung des 
Biutes (Resorption und Circulation). Dass auf letzterem Wege auch 
Wirkung des Giftes auf den Sympathicus und Vagus herbeigeführt 
wird, möchte nach den Experimenten vun Fontana mit Curare wahr- 
scheinlich erscheinen. Es findet demnach nach der örtlichen (primären) 
Wirkung des Giftes schr bald eine Aufnahme desselben in die liut- 
masse statt. Eine Euttmischung des Blutes erfulgt. Indem nun das 
dyscrasische Blut den Organismus durchstrümt, bringt es überall die 
ihm eigenen Wirkungen auf die verschiedenen Organs hervor. Wird 
ein Gift darch die Circulation in die Centralongane des Nervensystems, 
in das Gehirn und Rückenmark, geführt, so entwickeln sich bald von 
hier aus der Natur des Giftes entsprechende Erscheinungen, indem das 
eine Gift mehr die sensibeln oder sensoriellen, das andere mehr die 
motorischen Nerven affeirt. „Werden die Gifte, sagt Falk, |. c. 
psg. 40, „aus dem Üefünssystems in die Centralorgane des Nerven- 
systems, in das Gehirn und Rückenmark oder in die die daraus ent- 
springenden Nerren lbergeführt oder daselbst abgesetzt, »0 können die 
verschiedensten Neuro-, Encephalo- und Myelopathien entstehen, die 
ihren Grund bald in biosser Funetionsstörung, bald in lieferer nutritiver 
Aenderung der betroffenen Theile haben. Die Erscheinungen, unter 
welchen diese Leiden aufzutreten pflegen, sind aber nach Verschieden- 
heit der pathologischen Processe und der ergriffenen Stellen äusserst 
verschieden, denn bekanntlich resgiren die motorischen Nerven anders, 
als die sensibeln und sensoriellen und letztere andern, als die Central- 
theile, welche die psychischen und Intelligenzfunetionen vermitteln. So 
erklärt es sich denn, weshalb Strychnio, Bruein, Pierotenin, welche die 
motorischen Nerven influonziren, tonische und clonische Muskelkrämpfe 
erzeugen, weshalb Digitalin, welches den Vagus reizt, Verlangsamung 
des Hersschlages zu Stande bringt, weshalb Bleiweiss und manche an- 
dere Metallsalze durch Paralyse motorischer Nerven Lähmung ganzer 
Muskelgruppen zu Stande bringen, weshalb Aconitin, Bleipräparate und 
manche Halide darch Berührung der sensibein Nerven ohne Zeichen 
von Narcotiamus Anästhesie der Hautdecken und anderer sensibler 
Theile veranlassen, weshalb Mutterkorn, Veratrin und Delphinin, welche 
die Empfindungsnerren berühren, Ameisenkriechen, Kriebeln, Wuseln 
und Andere Parästhesien zu Wege bringen. Man begreift darnach 
ferner, weshalb das Diei — bald Diplopie und Blindheit, bald Ohren- 
suusen und Taubheit, bald Schlaßosigkeit und psychische Verstimmung, 
Coma und Lethargie, bald Hallueinstionen, Verrücktheit und furibunde 
Delirien zu Stande bringt. Man versteht darnach ferner, weshalb die 
sogenannten Narcotica, sowie die Spirituosen und ähnliche Gifte, deren 
Eintritt in das Gehirn theils bewiesen, theils wahrscheinlich gemacht 
ist, bald die allbekannten Erscheinungen des Narcotismus, bald Hallu- 
eination, psychische Perversion, Manien und Delirien, bald Melancholie 
und Dementia, bald Epilepsie und andere convulsivische Erscheinungen, 
bald auffnllende Störungen der Sinnesverrichtungen und der Sprache 
verursachen.‘ 

Das Wurstgift wirkt nun, wie die am Krankenbett angestellten 
Beobachtangen beweisen, lähmend auf die motorischen Gehirnnerven 
ohne Zeichen des Nareotismus, olıne Alfection jener Nerven und Theile 
des Gehirns, welche den Intelligenzfunctionen vorsteben. Das Bewusst- 
sein ist immer frei bis zum Ende {cf. Capitel der Symptomalogie). 
„Da ist, sagt Weiss, |. c., pag. 170, „die grösste Seelenruhe und 


eine Geistesgegenwart, wie man sie selten bei einem kranken Indivi- 
duum autrift. — Die Kranken haben ein gutes Erimnerungsvermögen 
und wissen sich jeder Kleinigkeit zu entsinnen.“ Der Kopf ist — in 
Folge der Congestion — cingeuommen und Klage über Schwindel daher 
schr häufig (85 Mal unter 127 Fällen). Gehör und Geruch sind aber 
in keiner. Weise alterirt. Auch der Nervus opticus scheint direet 
gleichfalls nicht affieirt zu sein {cf. Capitel der Symptomatologie). Da- 
gegen ist der Geschmack, ob allein in Folge der so veränderten Be- 
schaffenheit der Zunge oder auch durch Affsction der sensuellen Seite 
des Glossopharyngeus häufig verändert. 

Die sensibeln Nerven scheinen meistens unberührt von der Ein- 
wirkung des Giftes za bleiben, duch liegen mehrere Beobachtungen 
vor, in denen die Kratken klagten über Ameisenkriechen, Kricbein, 
Wuseln in den Gliedern. „Das Gefühl,“ sagt Weiss, L. c.. pag. 170, 
„ist am ganzen Körper natürlich.“ Dennoch verschwindet nicht 
selten das Gefühl in den Fingerspitzen — wahrscheinlich, sagt Kerner, 
weil in ihnen nur schwacher Kreislauf stattündet. — Der Vergiftete 
hat nicht für kusere Wärme und Kälte, aber für stärkere Reize, 
2. B. Senfplaster u. s. w. Gefühl, 

„Wir finden in denjenigen Muskeln,“ sagt Weiss, ]. c., pag. 203, 
„welche ihre, vom Gehirm unmittelbar und nicht mit anderen durch 
die Brust gehenden in unmittelbarer Berührung stehenden Nerven er- 
halten, keinen Lähmungszustand, so wie sie also nur rein von diesem 
versehen worden. Bekommen aber diese willkürlichen Muscularfasern 
nur Zweige von solchen Nerven, welche durch die Nervenknoten mit 
denen durch die Brust laufenden in Verbindung stehen, also von solchen. 
welche durch den sympathischen oder herumschweifenden Nerven 
Zweige erhalten, wie es beim Augenganglion oder beim Zungenmuskel 
der Fall ist, so wird auch mehr oder weniger in den Verrichtungen 
dieser ein Lähmungszustand eintreten. Ganz erweislich ist dieses der 
Fall an den Schlingwerkzeugen, deren Muskel ganz vom Vagus besorgt 
werden, daher auch die Stimmlosigkeit wegen ermangelnder Modulation 
der Töne durch die Kehlkopfinuskeln, bei den Intereostalmuskeln, deren 
Nerven mit den sympatbischen in Verbindung stehen, bei den Herz- 
muskeln uhnehin, bei dem Zwerchfell und bei den gesammten Muscular- 
fasern des ganzen Darmcanals.‘ Damit übereinstimmend sagt Kerner, 
l. ©, pag- 76: „Geht man auf die Erscheinungen zurück, — — 
ist eine ausgezeichnete, anatomisch zu verfolgende Wirkung des Wurst- 
giftes nicht nur auf den sympathischen Nerven, das eigentliche Ganglien- 
system, und dem ihm verwandten, mit ihm so sehr in Verbindung 
stehenden herumschweifenden Nerren sondern auch auf alle diejenigen 
Gehiranerven, die nicht reine Sinunerven sind, in die Augen springend.** 
„Diese Nervenausausbreitungen werden durch dieses Gift in einen Zu- 
stand gebracht, in dem ihr Einfluss auf den chemischen Lebensprocess 
stille steht, ihr Leitungsvermögen aufhört, wie das eines electrischen 
Leiters, auf den Rost einwirkt. 


(Fortsetzung folgt.) 


Zur Casuistik der tödtlich endenden chronischen 
Öttorrhoen. 


Von 
Dr. Friedr. Eug. Weber. 
(Nach eiuem Vortrage, gehalten am 25. Februsr 1870 ia der Hufeland’schen 
med -chir. Ousellschaft in Berlin.) 

M. H., dass chronischer „Ohrfluss“ seltener ein Symptom nur 
einfacher Entzündung des Trommelfells oder des insseren Gehörgangs 
gei, sondern meist einer chronischen Pauckenhühlenentzündung mit 
totalem oder partiellern Verlust des Trommelfells angehöre, mit dieser 
Thatsache hat die geschäftige ohrenärztliche Literatur der Neuzeit 
auch die weitesten Kreise des ärztlichen Publicums bekannt gemacht. 

Ebenso hat man nachgerade angefangen, die Otorrhöen nicht nur 
aus cosmetischon Gründen und der mit ihnen verbundenen Hörstörungen 
willen, gensuer in's Auge zu fassen, sondern auch der Gefahren wegen, 
welche dieselben für die Gesundheit und das Leben des Patienten im 
Gefolge haben. Man hat wioderholt darauf hingewiesen, dass unsere 
Lebensversicherungen diesem Puncte ihre Aufmerksamkeit in zu ge- 
singem Grade zuwondeten, während englische und amerikanische So- 
eietäten mit berechtigter und rigorüser Strenge sich der Aufnahme der 
Otorrhoicer widersetzten. 

Es existirt sicht leicht eine incommensurablere Krankheit als die 
so harmlos scheinende chronische Ötorrhöe: elo beständigen Risico au 
porteur. Die Leute köunen alt dabei werden — und wie wenige 
werden alt damit! — aber im Handumdrehen, durch eine Erhitzung, 
durch einen leichten Luftzug kann wine fast versiegte OÜtorrhöe zur 
hefligsten Entzündung anwachsen und unter den polymorfsten Symptomen 
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zum Tode führen. Jede grüssere Klinik und pathologiach-anatomische 
Anstalt kann allmonntlich traurige lllustrationen hierfür liefern. 

Giebt es aber auch eine Höhle im Körper, die mit Rücksicht auf 
eine in ihr herrschende, steten Exacerbationen ausgesetzte, chronische 
Entzündung penibler situirt wäre wie die Pauckeuhöhle? Ringsum 
von diploetischen Räumen oder dünnen, rarifieirten Knochenplätschen 
eingefasst als einzigen Scheide zwischen Hirn, Cargtis, Ven. jugul., 
Sinus transvers. ete.? Wo kann sieh eine Stagnation, Zersetzung der 
stetig gelieferten eiterigen Seeretionen leichter machen als in den ver- 
steckten sinuösen, mit der äusseren Luft stetig communieirenden Räumen 
des mittleren Ohres? 

Gerade indess in der Eiterretention liegt das hauptsächlichste 
Moment für die Geführlichkeit einer chronischen Ötorrhöe. Begünstigt 
wird die Retention der otörrhoischen Pruducte durch einen engen und 
verschwollenen Gehörgang, durch vertrocknete oder eingedickte Eiter- 
krusten, welche sich vor einen vielleicht kleinen Trommelfelldefeet 
legen und ganz besonders durch die bei chronischem Ohrenfluss su 
häufigen, seltener ohne Ohrspiegel sichtbaren polypösen Wucherungen 
und ohne die radiente Beseitigung dieser heilt kein Ohrenfuss; durch 
dieselben werden die gefährlichsten Zufälle und meisten bezüglichen 
Todesfälle herbeigeführt, 


Ich erlaube mir, m. H,, Ihnen hierfür einige eclatante Fälle vor- | 


zuführen. 


Tod durch Hirnabscess in Folge chronischer, mit poly- 
pösen Wucherungen complicirter Otorrhoe, 

Der Arbeiter Schmidt, 24 Jahre alt, mässig kräftig gebaut, kam 
am 17. December 1569 in's hiesige katholische Krankenhaus. Er war 
bei vollständig klarem Pewusstsein, ging ohne Stütze, taumeltw nicht, 
Seine Klagen waren heflige Kopfschmarzen und fortdauernde Uebelkoit, 
die sich bisweilen zum Erbrechen steigerte. Der Patient machte seine 
Angaben durchaus klar und berichtete, dass er seit circa ti Wochen 
an allmälig sich steigernden rechtseitigen Ohrschmerzen gelitten habe, 
die besonders Nachts eich geltend gemacht hätten. Dessungeuchtet 
habe er seine Arbeit nicht verlassen. Da aber schliesslich die Ohr- 
schmerzen nicht nachliessen, ihm auch Schwindel und Uhrensausen sehr 
störend wurden, ging Schm. in eine hiesige klinische Anstalt, wo man 
ihm durch eine Operation „ein Stückchen Fleisch, also wohl den 
Theil eines Polypen aus dem äusseren Gehürgang entfernte. Seitdem. 
meinte der Kranke, sei das Geräusch im Ohre verschwanden, auch das 
specjell vermeldete Ohrenreissen habe nachgelassen. Aber statt dessen 
trat nun ein ünerträglicher allgemeiner Kopfschmerz, der indess besonders 
in der Stirngegend tobte, ein; ebenso jetzt die Uebelkeit. Nach diesen 
Mittheilungen ging der Kranke zu Bett und wie Jemand der todtmüde 
froh ist, endlich einmal zur Ruhe zu kommen, legte er sich, die Augen 
geschlossen, Kopf rückwärts, tief aufstöbnend in die Kissen, Die jetet 
noch weiter vorgenommene Untersuchung ergab: dass aus dem rechten 
Ohre ein übelriechender Eiter ausfloss, dass der Gehürgang indens, 30 
weit er ohne Ohrspiegel zu überblicken war, frei war; bei liruck auf 
den Process, mastoideus wurde kein Schmerz geiussert. Die Pupillen 
rengirten normal, es waren kein Strabismus, keine Lähmungserscheinangen 
vorhanden, dagegen eine grüsse Empfindlichkeit gegen äussere Reize. 

Der Puls war 56; Respiration 18; Temperatur 33,2, 

Die ärztliche Verordnung bestand in Eisblasen auf den Kopf, 
12 Blutegeln auf den Proc. mastoideus, einer Saturatio laxans, 

Am 18. December: Status idem, Puls 58; Abendtemperatur 37,6. 

Am 19, December: Puls 68, Abendtemperatur 37,8. Patient 
liegt somnolent da, giebt aber richtige Antworten. Artificielle Diarrhöe. 

Am 20, Deeember: Status idem. Puls 72, Temperatur 37,8, 
Abend« 38. 

Am 21. December änderte sich die Scene. Patient wird sehr 
unruhig, seine Pupillen sind eontrahirt, unbeweglich; bei Druck auf 
den Tragus, wobei dem Obre mehr Eiter entquillt, Äussert Patient 
Schmerzempfindung. Patient geniesst noch etwas, liegt dann gegen 
Abend soporös, schwerathmend da; Puls 76; Temperatur Morgens 
37,2, Abends 39,2, 

Am 22. December zühlt der kleine Puls 92; Temperatur 38. 
Coma, Läbmungserscheinungen beim Schlingen und Athmen, Zuckungen 
der oberen Extremitäten. Tod Nachmittags I Uhr. — Diese Angaben 
verdanke ich dem OÖberarzte des Hospitals Herrn Dr. Vollmer. Die 
von mir vorgenommene Beetien ergab: 

Schädel ziemlich dick; Diplo® bintreich. Starke Injection der 
Venen der Pin; das Gehim fühlt sich weich, fast matsch an, die Gyri 
erscheinen abgeplattet. Bei der Herausnabme des Hirns aus dem 
Schädel reisst der Boden des rechten mittleren Lappens und es er- 
giesst sich ein gelbgraulicher übelriechender Brei. Es zeigt sich beim 
Ausapülen fast der ganze mittlere Lappen in einen Abscoss verwandelt. 
Eine Balgmembran ist nicht vorhanden. Der Abscens war durch eine 
dünne Schicht Hirnsubstanz von der Dura getrennt. Beim Bersten des 


Abscesses wur auch ein schmaler Strang gerissen, der sich, in der 
Dura gerade über der Pauckonhöhle inserirend, nach dem Abscess hin- 
gezogen hatte. Die mieroscopische Untersuchung zeigte denselben be- 
stehend aus fibrillären, an einzelnen Stellen durchaus schnig erschei- 
nendem Bindegewebe, in welchem zahlreiche Gefüsse verliefen nnd das 
durchsetzt war an den meisten Stellen von Zellen, deren Ausschen 
den weissen Blutkörperchen entsprach, Was es mit diesem Strang fülr 
eine Bewandniss hatte, ob er als eine ndhüsive Neubildung zwischen 
Durs und Hirahäuten respective Hirn die direete Ueberleitung für die 
Entzündung der Hirnsubstanz gebildet habe, bleibt unentschieden, Die 
Dura mater war gerade an der Stelle der Iusertion des Stranges am 
meisten verdickt, sonst gelblich verfürbt, aber weder hämorrhagisch in- 
filtrirt, noch sonst Erscheinungen einer stärkeren Blutfülle bietend, 
Lüste man die Dura vom Felsenbein ab, so fand sich die der Paucken- 
hühle zugewandte Fläche der Membran mit fbrinös aussehenden, bei 
aufgeleitetem Wäasseratrahl Aottirenden Auflagerungen bedeckt, Die 
entsprechende ganze obere knöcherne Decke der Pauckenhöhle fehlte 
bis auf die dem Pauckenringe nächsten Partien. 

Was nun die Untersuchung des Gehürorgans anging, s0 war zu- 
nächst der äussere Gehörgang und besonders die Pauekenhöhle anschei- 
nend durchaus mit einer eiterigen Masse ausgefüllt. Nach dem Aus- 
spülen des Eiters „ber liess sich im Gehürgang nach hinten eine diesen 
fast vollständig verstopfende Goschwulst erkennen, welche aber in der 
Pauckenhühle ihren Ursprung hatte. Ferner zeigte sich, dass das 
Trommelfell gänzlich zerstört war; von den Gehürknöchelchen fand 
sich nur noch dus obere Drittel des Hammers an seinem oberen Auf- 
hängeband suspendirt. Die erwähnte, den Gehörgang verschliessende 
Geschwolst füllte auch fast das ganze Cavum tympani. Bie war zum 
Theil gelbweiss und breiig, zum Theil von mehr röthlicher Farbe und 
festerer Consistenz und hatte mit letzterer Partie ihren Ursprung an 
der vorderen Wand der Höhle genommen, Die mieroscopische Unter- 
suchung dieser Geschwulstmasse ergab, dass sie von Plattenepithel bo- 
deckt, in ihren Hauptbestandtheilen aus einem fibrillären, bindegewe- 
bigen Gerlist bestand, das durchsetzt war von runden, zum Theil dieht 
an einander gereihten Zellen. Mitunter fanden sich auch Züge von 
verschiedener Breite und Länge, bestehend aus grossen spindelförnigen, 
dichtgedrängten Zellen mit grossen Kernen. Ausserdom gewahrte ınan 
an den consistenteren, der Wandung der Pauekenhöhle näher liegenden 
Stellen der Neubildung Ausstülpungen von verschiedener Grösse, die 
tubulösen Drüsenschlüuchen glichen. Jedoch konnte daran keine Epithel- 
anskleidung wahrgenommen werden. Diesem Befunde gemäss müsste 
also der vorliegende Ohrpolyp als ein theilweise in Zerfall begriffenes 
Fibrosarcom gedeutet werden. 

Wie das Dach, eo war auch der Boden der Pauckeuhöhle durch- 
brochen, beilänfig in der Grösse einer Linse. Es fünd also eine 
Communication statt des Carum tympani mit dem Canal, in welchem 
die Ven. jugul. int. verläuft: die Oeffnung war gefüllt mit derselben 
Masse, welche die Panekenhöhle füllte, Im Uebrigen war die Aus- 
kleidung der Pauckenhöhle sehr verdiekt. Die Sehne des Tensor 
tympani fehlte, dieser Muskel selbst im Canal. musculo-tubar. bot das 
Bild der Atrophie mit Verfettung. 


Diesem Sectionsergebniss gemfiss muss also der vorgetragene Fall 
etwa folgendermanssen aufgefasst werden: Es lag eine chronisch eitrige 
Pauckenhöhlenentzindung mit Polypenbildung vor. Zum Theil durch 
den Druck der wachsenden Bindegewebsgeschwulst und durch die von 
derselben gesetzte fast totale Abflussbehinderung des stagnirenden und 
sich zeraetzenden Eiters steigerte sich die Entzündung zum höchsten 
Grade; es kam zum Schrund und zur Caries der Panuckenhöhlenwand. 
Erst als nach 10 Wochen dauernden, hefligeren Entzündungserschei- 
nungen durch die erwähnte Operation dem Eiter ein temporärer theil- 
weiser Abfluss verschafft worden war, legten sich die unerträgliehen 
Ohrschmerzen. Der operative Eingriff beschleunigte aber die Cata- 
strophe durch den nun folgenden tödtlichen Ablauf des olıne Zweiiel 
schon früher in der Bildung begriffen gewesenen so grossen Hirn- 
abscosses. Es muss bei der vorgefundenen umfangreichen Zerstörung 
der knöchernen Pauckenhöhlendecke, bei der bedeutenden Verdickung 
der Durs mater die Irritation für die darüberliegenden Hirnstadien 
eine sehr Iangdauernd-fortgesponnene und mächtige gewesen sein. Viel- 
leicht trugen auch die in der beschriebenen strangförmigen Neubildung 
verlanfenden Gefässe zur Weiterleitung der Entzündung anfs Hirn bei. 


Interessant war unter Anderem anch bei diesem Falle wieder die 
langdauernde Symptomenlosigkeit der Encephalitis. In der Privatpraxis 
möchte es gar leicht bei einem ähnlichen Falle geschehen, dass der 
Arzt filr das einer Operation wie die genannte folgende tödtliche Ende 
vom Publicum verantwortlich gemacht wird. Die Herren Collegen 
können in bezüglichen Füllen nicht vorsichtig genug sein, Ein auders 
artigor Beleg hierfür und des Eingangs Gesagten bietet folgender, kurz 
resumirter Fall: 








157 


Tod dureh Thrombophlebitis ichorosa in Folge von chro- 
nischer, mit Polypenbildung complieirter Otorrhoe. 
Herr Ci,, Kellner, consulürte mich vor eiren 2 Jahren wegen 
einer Otorrhoe. Ergebniss der Untersuchung : Chronisch-eiterige Paucken- 
höhlenentzündung nit Polypenbildung, Nasen-Racheneatarrh, beide von 
speciischem Üolorit; geringe Halsdrüsen-, Cubitaldrüsenanschwellung. 
Eingeständniss früherer Infection. Leichte Schmiercar, dann Ol. Jec., 
währendlem zugleich örtliche Behandiung des Nasen-Rachenleidens und 
des chronischen Ohrleidens mit Jodkali- und mit Sublimatiösung. Auf- 
fallend war, wie schnell dabei die Ohreiterung fast gänzlich versiegte 
und die polppösen Panckenhöhlenwucherungen zurückgingen; aber sie 
verschwanden nicht vollständig. Ich wollte selbe duher durch Operation 
radienl beseitigen. Dieser Vorschlag schreckte den Patienten, er blieb 
aus der Behandlung weg. Ich sah ihn erst nach einem Jahre wieder 
mit einer heftigen Exucerbation seines dazwischen nie ganz verschwunden 
gewesenen Öhrleidens, Nachdem die heftigsten Erscheinungen, die 
Öhrschmerzen und die Anschwellung des Gehörgungs beseitigt waren, 
erwies sich, dasa letzterer wieder durchaus gefüllt war mit polypüsen 
Wucherungen. Ohne Verzug beseiligte ich die grössten und vordersten 
derselben mit dem Polypenschnürer. Die fulgende Blutung hinderte 
die sofortige Operation auch der dahinter liegenden kleineren und wie 
die Untersuchung ergab, in der vorderen Pauckenhöhle wurzelnden 
Wucherung. Dieselbe sollte am folgenden Tage vor sich gehen. Aber 
Patient biieb jetzt wiederum aus der Behandlung weg und als mir 
dersetbe einige Wochen darauf in einem hiesigen Hotel servirte, be- 
nutzte er die Gelegenheit, mir zu versichern, dnss es ihm mit seinem 
Ohre jetzt sehr gut gehe, es wenig eitere u. #. w. Meine Mahnung, 
sich den restirenden Polypen noch entfernen und die Otorrhoe durch 
eine angemessene Cur dauernd beseitigen zu lassen. Zwei Monate 
darauf erkrankte Cl. im Gefolge eines Schnupfens von neuem an einer 
diessımal länger sich hinziehenden schmerzhaften Exacerbation seines 
Ohribels; es traten die heftigsten Kopfschmerzen, Fieber, Erbrechen, 
Knickkrampf etc. hinzu, so dass man den Arınen in das Krankenlnus 
brachte, wo er starb. Die Section ergab, dass das tödtliche Ende ver- 
anlasst worden war durch einen den äusseren Gehörgang ausfüllenden, 
stark vascularisirten, wurstförmigen Polypen. Derselbe hat dem massen- 
haft gebildeten Eiter den Abfloss gehemmt; es war zur Caries und 
Necrose der Schläfenbeine gekommen; im weiterer Linie dann zu 
Thrombophlebitis ichorosn «des Sinus cavernosus und der Ven. jugul. 
intern, Ferner wies die Section Pachymeningitis ichorosa basilaris, 
Enncephnlitis superficielis, Abscessus metastatic. pulmonem und Intu- 
mescentis hepntis et renum nach, 
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Von 
Dr. E. Fränkel, Assistenzarzt der Poliklinik, 
{Fortselzung aus No. 16.} 


Uebersicht der ausgeführten Operationen. 

Von den 537 Geburten wurden 68, also 12,62 pCt. oder I unter 
7,9, operativ beendet, oder es fanden wenigstens in deren Verlauf 
grössere Operationen statt. Da in einigen Fällen verschiedene Opera- 
tionen nöthig wurden, beläuft sich deren Totalsumme auf 76. 

A. Die Zange legten wir 16 mal unter 515 Kopflagen, also 
in 3,1 pCt. oder I mal unter 32,1 Kopilagen, an. Von den 16 Müt- 
tern waren 12 Erst- und 4 Mehrgebärende. 8 hatten ein in der Con- 
jugata verengtes Becken. Im Wochenbett erkrankten 8 von ihnen, 
und zwar: I an Retention und Zersetzung von Congulis in utere, 
5 an Endoeolpitis, Endometritis und Pelviperitonitis in ihren verschie- 
denen Combinationsformen, 1 an Ichörrhämie von zertrümmerten und 
verjauchten Careinompartien und 1 an Diphtherie der Vagina, Peri- 
und Endomyocarditis, beiderseitiger Pleuritis, embolischen Heerden in 
Milz und Nieren, Die beiden letzterwähnten Wüchnerinnen starben. 
4 erlitten einen Dammriss, von denen jedoch nur einer a0 bedeutend 
war, dass er genäht werden musste. Alle 4 heilten per primam inten- 
tionem. In einem Falle, dem schon öfters erwähnten Carcinoma uteri, 
mussten seitliche Ineisionen in den Damm gemacht werden. 

Von den Kindern (6 Knaben ond 10 Mädchen) wurden 11 lebend 
und 5 todt extrahirt; eins von.den letzteren war vorher perforirt und 
enthirnt worden, Bei einem Kinde, wo bei engem Becken von C. v. 
—= 3 Zoll wogen Erschöpfung der Mutter die Zange an den gner im 

Daulsche Klinik. 1870. 


Eingang stehenden Kopf augelegt werden musste, bildete sich am 
Tuberculum oss. oceipitis ein Abscess periostalen Ursprungs, nach dessen 
Entleerung bedeutende periostale Verdickung zurückblieb., Von den 
11 lebend geborenen Kindern starben übrigens 1—2 Tage post partum 
in der Klinik uch 3, und zwar eine Frühgeburt an Atrophie, ein 
Kind an Eucephalitis congenit., 2 T. p. p., ein tief asphyetisch extra- 
hirtes bBlälchen 2 T. p. p. an Apoplexia meningealis circa tentorium 
cerebelli. 
Indieation zur Operation war: 

Drohendes Absterben der Frucht bei normalem Becken (darunter 
1 mal bei tiefem (Juerstand des Kopfes) (1 Mutter todt) 
Dasselbe bei Beckenenge {C. v. 2 Zoll 10 Lin. resp. 3 Zoll und 
3 Zeil 3 Lin.) (4 Kind tot). 2 2 a Ha nn rn 
Drobende Erschöpfung der Mutter bei normalem Becken (1 Kind 
Dasselbe bei engem Becken (darunter I mal Lei noch nicht 

völlig erweiterten Muttermunde, 2 mal bei fest auf den 
Beckeneingang gedrücktem, noch quer stehendem Köpfe, 
C. vw. von 3 Zell I Lin. — 2 Zell 10 Lin. — 3 Zeil) 
(2 Kinder tdi) - 2 2 0 2 na 
1 mal bei Carcinoma uteri an den über dem Beckeneingang 
stehenden Kopf {1 Mutter todt) . 2 2 2 u Hr nr 
1 mal wegen vorzeitiger Lösung der Placenta und bedrohlicher 
Blutung bei engem Becken, C, v. = 3 Zoll (Geburt in Vorder- 
scheiteleinstellung) . - » Pe a 
I mal mach Perforation und Kephalothrypsie (E. 
= 2 Zoll 8 Lin.) (1 Kind todt) . . . 2... I mal, 


Summa 16. 
b. Ueber die 8 Extractionen, welche bei 19 Beckenende- 


Ingen nusgeführt worden (ulso in 47,4 pCt. = 1:2,1) ist schon oben 
das Nöthige angegeben. 


5 mal. 
3 mal. 


2 mal. 


5 


3 mal. 


1 mal. 


+ . 


BR. C. vr. 


ec. Die Wendung wurde 19 mal ausgeführt, darunter 12 mal 
wegen Schießage (zum Theil schon oben erwähnt). 

Es waren unter denselben ein Fall von äusserer Wendung 
auf den Kopf bei Schieflage und sehr viel Fruchtwasser, mit (spon- 
taner?) Rectification der l.age vor der Geburt, die fie Mutter und 
Kind glücklich endete. 

Die anderen 11 Wendungen bei Schiefluge sind solche auf den 
Fuss; durch innere Handgriffe bewirkt (1 mal durch combinirte innere 
und äussere); bei 3 von ihnen war die Schieflage mit Beckenenge 
(C. v. von 3 Zoll 1 Lin. resp. 3%, Zoll und 3 Zoll} complieirt. Von 
den 11 Kindern (Tarnier) (5 Mädchen und 6 Knaben) wurden todt 
geboren 3 (2 Knaben und 1 Mädchen, darunter eine Frühgeburt und 
ein Kind bei Plac. praer. central, Schieflage und Entbindung bei 
2 Thaler grossem Muttermunde)., Von den Müttern starb eine an 
septischer Endometritis, Thrombose der Venn spermatien dextra und 
Beptichämie. 2 mal war die Schieflage mit Plac. praev. central. com- 
plieirt; beide Male wurde das Aceouchoment fured gemacht; beide 
Mütter und ein Kind erhalten. 

7 Wendungen wurden bei Kopflagen ausgeführt, und zwar 
war in allen 7 Fällen Bockenauge vorhanden: 

1 mal wegen Nabelschnurvorfall, C. v. = 2 Zoll 10 Lin., Mut- 
ter und Kind erhalten. 2 2 0 0 nn 

1 mal wegen Vorfall der Nabelschnur und des rechten Armes 
neben dem Kopfe, C.v. = 2 Zell 9 Lin. (Kind todtgeboren, 
Apoplexie der Medulla und Meningen). « : +. .« 

5 mal wegen engen Beckens: 

a) Ipar., C.v. = 2 Zoll 6 Lin., Mutter stirbt an Parametritis, 
Metritis phlegmonosa sinistra und lchorrhämie, Kind todt 
in partu. 

b) IHpar., ©, vw. = 3 Zoll 2 Lin., Mutter und Kind lebend, 

e) Vipar., C.v. = 2 Zoll 9 Lin, Mutter und Kind lebend. 
Enorm tiefe Impression des linken Scheitelbeius des Kindes, 

d) Upar., ooxalgisch-schrägverengtes Becken (Tarnier), Mut- 
ter und Kind lobend. 

e) Ipar., C.v. = 2Zoll 2 Lin. (Tarnier), Mutter und Kind 
lebend. } 

Das Gesammtresultat aller Wendungen auf den Fuss bei Becken- 
enge — in Summa 10 — ist folgendes: 

Die C. v. betrug I mal 3 Zeil 6 Lin., je I mal 3 Zoll 2 Lin., 
3 Zoll 1 Lin. und 3 Zoll, I mal 2 Zoll 10 Lin., 2 mal 2 Zoll 9 Lin., 
je I mal 2 Zoll 6 Lin. und 2 Zoll 2 Lin. Zwei von den 10 Geburten 
waren künstliche Frühgeburten, die anderen alle rechtzeitig. 

Zwei von den Kindern (bei 2 Zoll 9 Lin. und 2 Zoll 6 Lin.) 
kamen todt zur Welt (die Extraction musste immer der Wendung 
folgen). Eins der Kinder (mit der tiefen Impression des Scheitelbeins 
2 Zoll 9 Lin.) starb 20 Tage post partum. 

Von den 10 Müttern starb nur eine (C, v. 2 Zell 6 Lin.). 


17 [b] 


I mal. 


5 mal, 
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d. Zu den fünf Perforationen gab in allen Fällen Becken- 
enge Veranlassung; immer wurde der vorliegende Schädel perforirt. 

Das Maasa der Ü, v. betrug I mal 3 Zoll, 2 mal 2 Zoll 10 Lim., 
1 mal 2 Zuil 6 Lin, Bins der Becken war ein eng trichterförmiges 
und ausserdem Acanthopelvis. 

Von den 5 Müttern blieb nur eine im Wochenbett gesund, zwei 
starben, zwei erkrankten schwer; eine von den letzteren behielt eine 
Uterusblasenscheidenfistel zurück, die später operirt wurde, 

Die Eröffnung des vorliegenden Kopfes geschah 3 mal mittelst 
der Scheere, 2 mal durch den Trepan. 1 mal trat nach Enthirnung 
der Kopf spontan aus (C. v..= 2 Zell 10 Lin), 1 mal wurde er mit 
der Zange extrahirt (2 Zoll 10 Lin.), nachdem er vorher perforirt und 
mit der Kephalothribe zermaimt und verkleinert war, I mal wurde die 
Kophalothribe zur Extraetion benutzt, 2 mal scharfa Haken und dio 
Rueff’sche Kuochenzange, 

e. Die künstliche Frühgehburt wurde 6 mal eingeleitet, und 
zwar slets wegen Beckenenge. (Die Indieation wegen habituellen 
Fruchttodes würde nach den gewonnenen Erfahrungen aufgegeben.) 
4 mal bedienten wir uns des Tarnier’schen Verfshrens, 1 mal nach 
vorheriger Erweiterung des Mutterhalses durch Pressschwamm des 
Tarnier'schen, combinirt mit Kiwisch’a Methode, I mal des Ki- 
wisch’schen Verfahrens. 

No. I. Therese Mücke, Villpar., C.v. = 3 Zull, 2. Querlage. 
Tarnier, Wendung und Extraction, Mutter gesund. Kind stirbt 
6 Tage p. p. au Eincephalit. congenit., Apoplexia meningenlis. 

No. 2. Ottilie Naumann, Ipar., C.v. = 3 Zoll, 1. Schädellnge. 
Kind lebend geboren, stirbt 6 Tage post partum an Apoplexis menin- 


geal, Mutter stirbt ® Tage p. p. an Antrolymphangitis, Peritonitis 
diffuna, Ichorrhämie. 

No. 3. Helene Prüfert, Illpar., C.v. = 2Zoll 10 Lin. Tar- 
nier. Incisionen in den Muttermund nöthig. 1. Schädellage. Kind 


stirbt 1 Tag p. p. an Atrophie, Mutter stirbt B Tage p. p. au Metro- 
phlebitie und Peritonitis diffusa. 

No, 4. Clera Peschke, Ilpar., C. v. knapp 3 Zoll. Kiwisch. 
1. Schädellage, Mutter gesund. Kind stirbt im Alter von 4 Wochen 
ausserhalb der Klinik. 

No. 5. Ernestine Schneider, Ilpar. Rechtsseitig verengtes cozal- 
gisches Becken. Tarnier. 2. Schädellage, Vorfall von Hand und 
Fuss neben dem Kopf. Wendung und Extraetion. Mutter und Kind 
gesund entlassen. 

No. 6. Auguste Neumann, Ipar., C.v. = 2 Zull 2 Lin. Tarvier. 
2. Schädellage. Wendang und Eatraction, Mutter gesund. Kind stirbt 
12 Stunden post partım an Schwäche, 

(Fortsetzung folgt.) 


en 


Miscellenm 
Zur Reform der Medicinalbehörden. 


Erwiderung auf Dr. Makower's Aufsatz in No 13 m. 14 der Deutschen Klinik, 
Yon 


Kreisphysicus Dr. Löffler in Schivelbein. 

Der Hr. Dr. Makower theilt in No. 13 u. 14 dieses Blatter seine 
Amsiehten iiber die Reform der Medieinalbehörden und über die dahin 
zielende Petition des Dr. Richter u. Gen, den Lesern mit. Er kommt 
unter Anderem zu dem Schlusse, dass in erster Reihe die gerichtliche 
Medicein von der Sanitätspolizei getrennt werden müsse und begründet 
das Warum dadurch, dass er sagt, as bestände die Vereinigung in 
keinem anderen Stante und Peter Frank, sowie neuerdings Pappen- 
heim hätten die Trennung befürwortet. 

Ich habe zwar die Richter'sche Petition mit unterschrieben, aber 
keineswegs deshalb, weil ich mit allen darin enthaltenen Puncten über- 
einstimme, sondern blos deswegen, um die Sache überhaupt in Fluss 
bringen zu helfen. Speciell habe ich nicht begreifen können, worin 
die zwingende Nothwendigkeit der Trennung der Sanitätspolizei von 
der gerichtlichen Mediein liegt und begreife es auch nach Durchlesung 
der Makower'schen Abhandlung nicht. Sind denn die beiden frag- 
lichen Diseiplinen so heterogen, wie etwa Mediein und Theologie? 
Nein, sie sind nicht mehr von einander unterschieden, als etwa opera- 
tive Chirurgie und innere Mediein, welche doch beide ia einer Person 
vereinigt sind. Die Sanitätspolizei und die gerichtliche Medicin haben 
aber das Gemeinschaftliche, dass sie einen Arzt erfordern, und 
diess Gemeinschaftliche muss im Auges behalten werden, um einzu- 
sehen, dass die Trennung beider gänzlich überflüssig ist. Sie ist aber 
auch practisch gänzlich unausführbar, wenn sich Dr. Makower die 
Sache so vorstellt, dass in jodem landräthlichen Kreise neben dem ge- 
zichtlichen Physicus noch ein sanitätspolizeilicher angestellt werden soll. 





Denn abgesehen von der Einführung einer nicht wünschenswerthen 
neuen Categorie von Deamten, woher soll denn die Besoldung dieser 
Beamten kommen, da das Königreich Preussen noch nicht eiumal so 
viel Gel hat, um das elende Gehalt der jetzigen Kreisphysiker auf- 
zubesseru und durch die einschränkendsten Roseripte an die Regierun- 
gen die Ausführung der jeizt bestehenden sanitätspolizeilichen Vor- 
schriften wegen der Kosten fast unmöglich macht? Woher soll ferner 
das Aequivalent für die Besoldung, nämlich hinreichende dienstliche 
Beschäftigung und Leistung in der Sanitätspoliaei kommen. wenn man 
sich in die realen Verhältnisse eines Iamdrüthlichen Kreises hineindenkt ? 
Alle schädlichen Wohnungen abbrechen und unter Aufsicht des Phy- 
sieus umbauen; täglich in den Dürfern umherfahren und vachsehen, 
ob etwas zu verbessern ist; täglich Schulen, Fabriken ete. inspieiren, 
Sümpfe ablassen, Fleisch und Nahrungsmittel revidiren, täglich wissen- 
schaftliche Berichte schreiben u. s. w., geht doch nicht! Dei dem 
Uebertluss des Mangels an Beschäftigung würde also nichts übrig 
bleiben, als nach Abstellung der schlimmsten Uebelstinde im Bezirke 
abzuwarten, bis das Olerennitätsamt elwas anordwet, oder ob etwas 
der Abhilfe Bedürftiges vorfüllt, welches sofurtiges Eintreten erfordert. 
Und dafür 600—800 Thlr. Gehalt nebst Reisecompetenzen ? 

Liegt nun in dieser verhältnissmässig im Jahre nur geringen Be- 
schäftigung ein Behinderungsgrund, dass der betreffende Physicus auch 
noch jährlich etwa & gerichtliche Obduetionen und einige gerichtliche 
Termine abmacht und selten einmal eine Person gerichtlich für blöd- 
sinvig erklärt, also ein Grund zur Trennung der gerichtlichen Medicin 
von der Sanitätspolizei? Beide erfordern einen Arzt, warum soll 
man denn da zwei Posten schaden, wo weder genug Beschäftigung, noch 
Gehalt für jeden einzelnen ist? 

Meiner Meinung nach muss sich die Reform, abgesehen von der 
Creirung eines Obersauitätsamtes und von den grossen Städten, an die 
bestehenden Kreisphysicate anlehnen, weil diese Institute völlig zweck- 
entsprechend sind, wenn ihnen eine Selbständigkeit mit amtlicher Ini- 
tistive und eine bessere Besoldung gugeben wird. Die gerichtliche 
Mediein und die Sunitätspolizei müssen im Physicate vereinigt bleiben, 
und dass mag man die ärztliche Praxis verbieten, wenn man ein 
suskömmliches Gehalt bietet, was bei der financiellen Misere allerdings 
sehr fraglich ist. 

In einer Abhandlung: „Zur Reform der Kreisphysicate“* in der 
Berliner klin, Wochenschrift, 1868 No. 44M., habs ich meine Ansicht 
specieller mitgetheilt und erlaube mir darauf hinzuweisen. 


Notizen. 


5 Wien. Die neue Medieinalordnung hat die gesetzlichen 
Schlussfassungen der beiden Vertretungskörper — Abgeordneten- und 
Herrenhaus — ziemlich glücklich, d. b. unversehrt nach den ministe- 
riellen Anträgen, passirt und ist Sr. Majestät zur Sanetion unterbreitet 
worden. Kaum unterliegt diese selbst einem Anstand und in Kurzem 
wird daher Westösterreich eine Medicinal- oder richtiger Sanitätsorga- 
nisation besitzen, deren Inhalt als ein wahrer Fortschritt zu bezeichnen 
ist, wenn auch manche wesentliche Anträge der vworjährigen Enquöte- 
commission darin keine Au'nahme gefunden haben, Sie haben im ver- 
gangenen Jahre die Grundzüge jener Organisation bereits gebracht und 
ihre Leser dürften sich noch erinnern, dass die Regierung zwar den 
Provinzen und Gemeinden eine sehr bedeutende Autonomie in Sanitits- 
angelegenheiten anvertrauen will, die Leitung und Aufsicht über die- 
solben jedoch in eigener, centruler Hand behält '). Selbst die frei- 
sinnigstien Männer werden diesem Grundsatze beistimmen, zumal in 
Oesterreich jenes Verständnis und jene Energie in Sunitätsangelogen- 
heiten fast überall mangeln, ohne welche Zweckmäasigkeit und Harmonie 
der Gesetze und ihrer Durchführung unmöglich erscheinen, Lebhaft 
müssen wir nun nur wünschen, dass die neuen Organe der Sanitäts- 
verwaltung glücklich gewählt werden: um für die Zukunft ganz tüch- 
tige Krüfte der Regierung zu sichern, wäre die Staatsprüfung 
der Aerzte unerlässlich gewesen; noch mangelt dieselbe. Ferner ist 

1) Die neue Organisation concentrirt die Leitung und Veberwschung des Medi- 
ciasl- recis Soniläiswesena im Ministerium des Innern, wo ein eigner Refe- 
rent — Arzı — für das „Sanliälisdepsriement* die Geschäfe führt. 
lo den Ländern Westösterreichs bestehl bei jeder Statihalterei für Jede Pro- 
vinz ein gleicher Referen — Arzı — und ein „Sanltätsdepartement* 
und in den Bezirken ein „Bezirksarzi", welcher die unmittelbsre Leitung des 
Sonitäisdiensies und die Ueberwachnng der Gemeindeärzie zu besorgen hat. 
Allen diesen Organen der Regierung siehen ärztliche Reralhungskürper zur 
Seite, welche auf je 3 Jahre, uud zwar zur Hälfte von der Reglerung und zur 
Hälfte von den Staudesgenossen, gewählt werden — ein Ehrenamt, welches 
nur bei „grösseren“ |?) Leisiungen auf ein Honorar Anspruch giebl. Das 
sind die Grundzüge der neuen Organisallon, in welcher wieder sehr merk- 
würdiger Weise Nir reelle Arbeiten keim iquivolenier Entgelt ausgesprochen 


Ist, — Die Studienangelegesheiten bleiben wie seit 1648 unler der Leitung 
des Minisieriums für Cultas und Unterricht. 
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die Errichtung einer Lehrkanzel für Hygieine und ärztliche Verwaltungs- 
kunde dringend nothwendig; endlich würe eine eigene Physicatsprüfung 
einzuführen. Hoffen wir, dass diese Einrichtungen bald nachfulgen, 
deun sie fehlen bisher sehr fühlbar. Das Professoreneullegium der 
Wiener medicinischen Yaeultät wäre zunächst dazu berufen, auf die- 
selben zu dringen, denn die Motive dafür simd wenigstens oben so drin- 
gend, als die jetzt rasch nach einander in’s Leben tretenden neuen 
Lehrkanzeln. Wie Sis seiner Zeit mittheilten, hat man so bedeutende 
Gründe für das Ordinariat der Geschichte der Mediein, der Hautkranken- 
klinik und der Syphilisklinik aufgestellt, dass in Einem Zuge drei neue 
Ordinarien Seligmann, Hoebra und Sigmund emannt worden 
sind. Auf dem Fusse fulgte neuerlich die Errichtung einer eigenen 
Klinik für Laryngoscopie, welche dem Docenten Dr. Schrötter 
anvertraut wurde und eine Klinik für Paychiatrie — wenn nicht gar 
deren zwei — sind eben im Zuge. Alles das in Einem Jahre; da 
sollten denn auch jenen, für die Regierung wie für die Bevölkerung 
gleich wichtigen Dectrinen eigene Lehrkanzeln gewidmet sein. — Als 
Abschluss der neuen Organisation e.hiel: der, seit zwei Jahren im Mi- 
nisterium provisorisch verwendete Medicinalreferent Dr, Ulrich seine 
definitive Ernennung in asulcher Eigenschaft, Die Wiener Presse be- 
grüsst dieselbe und nur mit Recht als eine glückliche Wahl. Es hält 
in Oesterreich weit schwerer, ala mit den Verhältnissen nicht Vertraute 
wühnen, eine tüchtige Kraft für Dienntesporten in ärztlichen Verwal- 
tungssphären zu finden. Namentlich in Wien gewährt die Praxis derlei 
Kräften so lohnende Aussichten, dass unter den — auch eben nicht 
sehr zahlreichen — Üapaeititen kaum eine mehrseitige Wahl getroffen 
werden kann. Durch Ulrich’'s definitire Bestellung erledigt sich der 
Posten eines Directors im ueuen Rudolfiuum, dem schönsten Spital 
Oesterreichs und auch in diesem Falle wird die Regierung keine zabl- 
reiche Competenz vor sich haben. 


Berlin. Vom 1. Mai d. J. ab wird in Reichenhall Hr. Dr. 
med. Solger wieder als Badearzt fungiren. Derselbe, in den letzten 
8 Jahren als gesuchter Arzt in Nürnberg thätig, war schon früher 
längere Zeit als Militär- und Badearzt in Reichenhall beschäftigt und 
wusste sich in weiteren Kreisen Vertrauen zu erwerben. 

Todesfälle. Ein schwerer Verlust, der zunächst die historische 
Wissenschaft betroffen hat, ist auch für die medicinische Welt nicht 
ohne Bedeutung; ich meine den Tod von Philipp Jaffe, Professor 
der Geschichte an der Berliner Hochschule. Nachdem derselbe 1840 
in der philosophischen Facultät sich hatte inscribiren lassen, nachdem 
er sodann durch sein berühmtes Buch: „Die Päbstlichen Regesten,"* 
eine Riesenarbeit, die in wenigen Jahren der eiserne Fleiss, die 
Unermüdlichkeit und ausdauernde Arbeitskraft, wie sie dem jugendlichen 
Verfasser eigen waren, vollendete, seinen Namen bereits weit berühmt 
gemacht hatte, glaubte er durch das Studium der Medliein, za der ihn 
innerer Beruf nicht trieb, schneller zu einer unabhängigen Stellung im 
Leben zu gelangen. 80 widmete sich der bereits berühmte junge 
Historiker von 155053 dieser ihm neuen Disciplin theile in Wien, 
theils in Berlin, und promovirte im August des letztgenannten Jahres 
nit einer Dissertation: „De arte medica sneculi XII," Mit der prac- 
tischen Ausübung der Mediein, die er allerdings begann, ging es 
schnell zu Ende durch das feste Verhältniss, in welches Jaffd zur 
Herausgabe der „Monumenta Germanise" trat, die ilın Jahre lang 
fesselte, bis Missmuth über den Gang derselben ihn wieder in durchans 
selbstständige Bahnen trieb. Ungebührliche Ueberhebung, kleinliche 
Eifersüchteleien und Verdächtigungen Seitens der Leitung jenes 
Unternehmens haben wohl den ersten Grund zu der Verbitterung 
des bescheidenen, leicht beängstigten Jaff« gelegt, die bei einer 
ohnehin krankhaften Beizbarkeit und Gemüthsanlage trotz aller 
Bemühungen seiner Freunde, zu denen in erster Reihe Männer 
wie Moritz Haupt, Mommsen, Müllenhof gehörten, ihn in 
ruhigere Bahnen zu lenken, ihn zu dem tragischen Ende seines 
Lebens führten. Die Mediein kann stolz darauf sein, dass auch sie 
an dem bedeutenden Munne, der in Jatf6 geschieden ist, einen, wenn 
auch nur kleinen Theil hat. — Am 7. April starb in Wien plötzlich 
der Professor Dr. Rudolf Ritter v. Vivenot im noch nicht voll- 
endeten 36. J.ebensjahre. Seins schriftstellerischen Verdienste, nament- 
lich um die Climatölogie, sind bekannt und vielen Lesern der „Deut- 
schen Klinik" wird der Verstorbene, da er fleissiger Besucher der 
Naturforscher-Versammlungen war, auch von Person bekannt sein. 
Gewiss ist der frühe Tod dieses strebsamen und eifrig seiner Specialität 
hingegebenen Mannes tief zu beklagen. 


Vorlesungen auf deutschen Universitäten im Sommer- 
Semester 1870. 

17. Bonn, Chemie: Bischof, Kekuld, Mohr, Engelbach, 
Rieth. — Physik: Clausius. — Botanik: Hanstein, Pfitze. — 
Anatomie u. Physiologie. Troschel: Zoologie, dergl. Uebgn., 
Mollusken; Weber: Osteologie des Beckens; Schultze: A. der 


Sinnesorgane, microscop. A. dergl. Uebgn. mit Valette, Gekranch 
des Mierose.; v. La Valette: Osteo- u. Syndesmologie, Auswahl der 
topogr. A.; Greef: über Wirbellose ınit zootom.-mieroscop. Uebgn., 
Bau u, Naturgesch. der Echinodermen; Pflüger; Physiolog, Th. 1, 
dergl. Chemie, Practicum, Seminar; Schaafhausen: Urgesch. des 
Menschen, allgem. u. vergl. Ph, mierosenp. Uebgn.; Rindfleisch: 
pstholog. Neubild., patholog.-histolog. Curs, Seminar. — Innere Me- 
diein. Naumann: Geschichte der Mediein des 18, und 19. Jahrh.; 
Mohr u. Engelbach: Pharmacie; Rieth: Toxieologie; Binz: phar- 
macolog. Beminar, Kinderklinik; Obernier: physie. u. chem. Diagnostik 
mit Uebgn., Laryngoscop,; Rühle: Auswahl aus d. apee, Pathologie, 
med. Klinik a, Poliklinik. — Aoussere Mediein. Busch: Ver- 
renkungen "Th. 2, chir. Operationscurs, Klinik; Doutrelepont: Chirur- 
gle, Öperationscurs mit Busch, Syphilis; Sämisch: innere Erkrank. 
des Auges, Operations- u, ophthalmoseop. Curs, Klinik. — Geburta- 
hülfe. Veit: Gynäcolog., Operationscuhrs, Klinik. — Staatsmedi- 
ein. Veit: gericht, Med.; Finkelnburg. desgl., Hygiene, 

18. Innsbruck. Chemie: v. Barth, Malin, —— Physik: 
Pfanndler. — Botanik: Kerner, — Anatomie u. Physiologie. 
Heller: Zoolog., Uebgn.; Dantscher: A. der Simmasorg., Gefüss- u. 
Norvenl.; Schott: spec, patholog. A., Seetions-Uebgn.; Maly: phy- 
siolog. Chemie, Harnanalysen; v. Vintschgau: s»ystemat. Ph, — 
Innere Medicin. Tschurtschenthaler: Pharmacalog. u. Recop- 
tirk., Toxicolog.; Rembold: spec. Patholog. u, Therap., ausgewählte 
Capitel der spec, Patholog., Klinik. — Arcussere Medicin. Heine: 
spec. Chirurg, Öperat.- u. Itstrument,-Lehre, Operat.-Curs, Klinik; 
Mauthner: spec. Patholog. u, Therap. der Augenkr., Refractions- 
anomal., Klinik. — Geburtshülfe. v. Mayrhofen: theoret. pract. 
für Wundürzte, Vorträge f. Med. — Stantsmediein. Hofmann: 
öffentl. Gesundh.-Pil,, gerichtsärztl. Uebgn.; Tschurtschenthaler: 
über Impfung mit Llebgn.; Wildner:; Seuchenlehre u, Veterinär-Polizei. 

19. Erlangen. Chemie: v. Gorup-Besanez, Zöller. — 
Physik: Lommel. — Botanik: Kraus. — Anatomie n. Phy- 
siologie. Rosenhauer: allgem. u. med. Zoolog., desgl. Repet. u. 
Conserv.; Ehlers: vergleich. A., Zoolog., desgl. Uebgn.; Herz: 
chirurg. u. topograph. A,, Osteolog., Syndermolog.; Zenker: spec. 
patholog. A., Demonntrat, u. Sectionseurs; Heller: patholog. A. des 
Uro-Genitnlsystems, pathulog. Convers., Parasiten; Gerlach: spec. Ph., 
allgem. u. spec. Gewebel. — Innere Mediein. Leupoldt: Gesch. 
der Psychistrie; v. Gorup-Besanez: Toxicolog.; Zöller: Pharmac., 
Pharmacogn.; Leube: physik. Heilmittel, chemische Diagnost.; Trott: 
Heilmittell., Recoptirk., Examinat; Wintrich: klin. Demonstr, der 
Kehlkopfkr., wissensch, Grundl. der Pereussion; Ziemssen: spee. 
Pathol. u. T'herap., Heilquellen, Klinik w. Poliklinik, Referatstunden ; 
Immermann: virulente Genitalaffeet. u. constitut. Syphilis, Arznei- 
verordn.-Lehre u. Receptirübgn., physik.-diagnost. Pract.; Hagen: 
Paychlatr. mit klin. Demonstrationen Th. 2. — Asussere Medicin. 
Heineke: spec. Chirurg. u. Akiurg., Augenheilk., chirurg. u. Augen- 
Operationsenrs, Anlegen von Verbänden u. Augenspiegel, Klinik n. 
Folikl. — Geburtshülfe. Schröder: Frausnkr., Operationscurs, 
Klinik; Rosshirt: wichtige Gegenstäude d, G,, Patholog. u. Therap. 
des Wochenbettes, — Staatsmedicin. Leupoldt: psych. forens. 
Practicum, 


Personalien. 


Ehrenbezeugungen. Dem Geheimen Medieinalrath und Pro- 
fessor Dr. Gurlt zu Berlin ist der Königliche Kronenorden 2. Classe, 
dem Professor Dr. Spinola zu Berlin und dem Kreisphysiens Dr. 
Feldmann zu Elberfeld der Rothe Adlerorden 4, Ülasse, sowie dem 
Wundarzt 1. Classe Niedenführ zu Neurode der Königliche Kronen- 
orden 4. Classe, ferner dem Sanitäterath Dr. Frik in Burg der Cha- 
racter als Geheimer Sanitätsrath und den practischen Aerzten Dr. 
Helmentag in Cöln und.Dr. Ganzel in Perleberg der Character als 
Sanitäterath verliehen worden, 

Personalveränderungen. Ernennungen und Anstellungen: 
Der Regierungs- und Medicinalrath Dr. Eulenburg in Cöln ist zum 
Geheimen Medicinal- und vortragenden Rath im Ministerium der geist- 
lichen, Unterrichts-- und Medieinal-Angelegenbeiten und der Kreis- 
physieus Dr. v, Massenbach in Langensalza zum Regierungs- und 
Medieinalrath ernannt worden. Der Regierungs- und Medieinalrath Dr. 
Schwartz in Sigmaringen ist an die Königliche Regierung zu Cöin 
versotzt und der Regierungs- und Medieinalrath Dr. v. Massenbach 
der Königlichen Regierung zu Sigmaringen überwiesen und zugleich 
zum Ober-Amtsphysicus und Landes-Irrenarzt ernannt worden. 
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Sitzung der Hufelandischen Gesellschaft. 
Freitag, den 29. April 1870, 7'/, Uhr präciss '). 
Neus Friedrichsstrasse 56. 
Tagesordnung: 

Hr. Prof. Dr. Schultz Schultzenstein: Ueber einige für die Praxis 

schädliche Irsthämer der neneren iatrochemischen Btoffwochsel-Theorie, 
N Vom Apr) ab werden die Siszungen der Hufelandischen Gesellschaft, nech 

einem in der leizien Sitzung gefassten Beschlusse, um 7'/, Uhr beginnen. 
Steinthal, 











Ein älterer Arzt 
in der Provinz Hunnuver will Familienrerhältuisse halber seinen Wohnort 


verändern und seine, jährlich ciren 1600 Thlr, eintragende Praxis einem 
Collegen unter sunchmbaren Bedingungen übertragen. Näheres darch Man- 


datar Bötjor in Lehe. 
Dr. Boden 


theilt den Herren Collegen ergebenst mit, dass er auch in diesem Sommer im 


Soolbad Elmen 


(Gross-Salze bei Magdeburg) 
praeticiren wird und au jeder gewünschten Auskunft über Bade- und Woh- 
nungsverhältnisse gern bereit Int, 


Der Milchwein (Kumiss) 


in Bad Oitenstein 
in Schwarzenberg im Könlgreiche Sachsen, 


ein bisber im westlichen Europa nuch wenig gekauntes Curmittel, dessen 
häufigem Genusse die Kirgisen und Tartaren zum grössten Theile ihre 
Immunität ron chronischen Catarrhen und Lungenleiden zu danken haben, 
besitzt die bis jetzt bekannte 


höchste Potenz der Ernährungsfähigkeit, 


ist allerorts und zu jeder Jahreszeit mit Nutzen su gebrauchen, bat einen 
sehr angenehmen, kahlensäurehaltigen Milchgeschmack, ist wegen seiner 
leichten Verdaulichkeit ein Ersatzmittel der schwer verdaulichen Milch und 
ebenso ein Erfrischungsgetrünk, wie ein vorzDigliehen diäterisches Heilmittel. 

Die von vielen berühmten Aerzten beobachteten überraschend günstigen 
Wirkungen des Milchweies bei alten von fehlerhafter Biuimischung und 
Ernährungsstörung berrihrenden Krankheiten, als: Tubereulosen, chroni- 
schen Catarrhon, Gicht, ehron. Rheumatismus, Murfleckenkrankheit, Zucker 
euhr, Sarofulose, englischer Krankbeit ot«, besonders auch bei Reconvales- 
cenz von sehr schwuren ncuten Leiden, lassen dessen Gebrauch, namentlich 
in dem milden Gehirgselima Ottensteins, wo die Saison am 1. Mai beginnt, 
Eringend empfehlen 

Der Milchwein wird su jeder Jahreszeit in Flaschen A 6'/, Sgr. mit 
Gebrauchsanweistuing versendet. 

Der Kork niass innen mit „Bad Ottensteln" gestempelt sein. 

Broschüren über deu Milchwein sind gratis zu erhalten von dem Be- 
sitzer des Baden 6. A, Bauer. 


Alexandersbad 


in Bayern nahe bei Eger-Fransenshad im Fichtelgebirge, 
Wasserheilanstalt und Curort für Nervenkranke, 
Dr. med. E. Cordes. 


H. E. Oliven, 
Antiquariat für Mediein, 
jetzt Louisenstr. 45, 


nalıa der Charite, der Gräfe’schen Klinik, der Thierarzneischule und der 
anatom. Anstalt. 


Kumvys, 


von den bemwährtesten Aerzten empfohlen bei Brust- und Lungenleiden, 

namentlich hegionender Tubereulose, Magen- und Darmoatarrh, Körper- 

schwäche, Die ausserondentliche Heilwirkung des Kumys der Tartaren ist 

in der ganzen Welt von Aerzten und Laien gekannt Alle Versuche, den. 
Kumys direet nus Kussland zu beziehen, sind an der Schwierigkeit des 2 
Transports und der dadurch bedingten Kostspieligkeit gescheitert. 

Unsere Anstalt, die einzige in Deutschland, bereitet den Kumys ächt. 
Derselbo ist in seinen Bestandtkeilen wie in seiner Wirkung den russischen 
Kumys vollkommen gleich, wie machsichendes Attest des Hrn, Prof. Dr, 
F. L. Sonnenschein bezeugt. 


Attest. Der mir von dem Hrn. Heinrich Meyer, Inhaber der > 
Kumys-Heilanstait zu Charlottenburg zur Untersuchung und Begutachtung 
übergebeno Kumys ist nach der damit vorgenommenen Analyse als ein 
dem ächten Kumys gleich eu uchtendes Präparat zu bezeichnen, was ich 
biermit der Wahrheit gemäss bescheinige 

Derselbe wird unter Aufsicht und Controte eines tlichtigen und be- 
währten Chemikers bereitet und verdient deshalb den Herren Asrzten um 
so mehr empfoblen zu werden, weil durch die Art der Fabrication eine 
gleichmässige Beschaffenheit des Productes garantirt ist, 


Berlin, deu 21 Mir 1870, 
Dr. F. L. Sonnenschein, 
Prof. der Chemie an der k. Universität, 


Der Kumys wird in Kisten h 8 und 12 Flaschen {pro Flasche 15 Sgr., 
Kiste incl. Verpackung 15 Sgr.) nach nusserhalb versandt. Correspondenzen 
erbitten wir direot an die unterseichnete Austalt, 


Die Kumys-Heilanstalt in Charlottenburg. 


Heinrich Meyer & Co. 








Dr. Behrend’s Soolbade-Anstalten in Colberg, 


sind von jetzt an, verbunden mit einer Privat-Hellanstalt und einem Penslonat für kranke Kinder /den einzigen derartigen Anstalten am Orte‘, das ganze 


Jahr hindurch in Hatriel. 
und Brustkranke, Beilgymaastischer Unterricht. 
Eröffnung des Seedbades Mitte Juni. 


Logirhaus mit ca. 20 Wohnnngen zu 4 bis 8 Thaler wöchentlich und vorzüglicher Restauration. — Inhalatorium für 


als- 


Anfragen u». w. erbitiet direct der dirigirende Arzt der Anstalten: Dr. Roetzel. 
Das echte Colberger Badesalz wir! nar in diesen Anstalten gewonnen und ist stets daselbat zu haben. 





Soolbad Nauheim, 


geöffnet vom 1. Mai bis 1. October. 





Auf Verlangen werden auch im April und nach dem 1. October Boolbäder abgegeben, 


Grossherzoglich Hessische Badedirection Nauheim. 





Sulzaer Badesalz, 


nach Urtheil medieinischer Autoritäten dem Kreusnacher in Wirkung gleich, aber wesentlich billiger, den Herren Aerzten zur Verordnung 


bostens ompfoblen. 
Durch alle Mineralwasserbandlungen au beziehen, 


Die Salinenverwaltang Sulza, Thüringer Eisenbahnstation. 





Orthopädische Heilanstalt auf dem Michaelsberge zu Bamberg, 


für Kranke, welche an Alckgratsverkrämmungen und Contracturen aller Art, sowie an veralteten spontanen Luxationen im Hüfgelenke (freiwilligem 


Hinken) leiden. Aufnahme täglich. Prospecte gratis. 


Hofrath Dr. J. Wildberger und Dr. B. Wildberger, pr. Arzt. 





Natürliche Mineralbrunnen direct von den Quellen. 


Versendungseomptoir: 


Berlin, Dr. Lehmann, Spandauer Strasse 77. 





Den Herren Aersten tbeile ich ergebenst mit, 
dass sämmtliche Brunnen bereits in frischer 
Füllung vorräthig sind, lch bitte um geneigte 
Aufträge auf diese sowie auf Mutterlaugensalze, 
natürliche Pastillen, Molkenprüparate ote., in- 
dem ich schleunige und sorgfältige Ausführung 
derselben versichere. 


Sonnabend, 


Bestellungen auf diese Zeit- 
schein, welche allwöchent- 
lich Sonnabends erscheint, 
nehmen alle Buchhandlungen 
und Post-Ansialten on. 


NM 18. 


Deutsche Klinik. 


30. April 1870. 


Preis vierieljäbrlich zwei Tha- 

ler. Beiträge werden franco 

unler der Adresse der Ver- 
lagshandinng erbeten. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von @eory Reimer in Berlin. 





lahaltı Bemerkungen über die Arsenikesser van Prof. exir. W erber in Freiturg 1//B. — Zur Kritik der subcalsnen Sublimal-Injectionen. Von Stabsarzı Dr. Hagens 
in Spsndem. (Forisetzung) — Miscellen: OÖ. Liebreich: Eine pharmscologische Studie von Dr, Th. Clemens. — KNolizen. (Wien. Vorlesungen.) — Perso» 


nslien:-— Neu erschienene Werke, — Feullielon: 
-und in der Gesellschaft für Heilkunde, [Schiuss.) 


Bemerkungen tiber die Arsenikesser 
von 
Prof. extr. Werber in Freiburg i/B. 


Auf dem ganzen Gebiete unserer Wissenschaft giebt ea kaum eine 
Thatsache, die merkwürdiger wäre, als die Sitte des Arsenikessens, 
Wir wissen, dass Arsenik ein Gift ist für alle Thiere und Pflanzen 
bis herab zu den einzelligen Organismen, dass er giftig wirkt von allen 
Applicationsstellen aus, dass er in allen Verbindungen, die organischen 
nicht ausgenommen, unser Leben feindlich bedroht, ja sogar nur in den 
geringsten Spuren unschuldigen Stoffen beigemischt, diese verdächtigt, 
wie in der neuesten Zeit das Corallin, eine der schönsten Anilinfärben 
beweist. Im grellsten Widerspruch mit diesen höchst geführlichen 
Eigenschaften steht es also, dass es nicht wenige Menschen giebt, die 
den Arsenik methodisch geniessen, dieses Gewohnheit viele Jahre lang 
fortsetzen, dabei aber nicht nur nicht erkranken, sondern sich wohler 
fühlen, als vorher, ja gerade aus diesem Grunde das Gift überhaupt 
geniessen. Während nun diese Thatsache, die früher vielfach ange- 

sxwoifelt und bestritten wurde, jetzt über jeden Zweifel festgestellt ist, 
»o sind wir doch nicht im Stande, eine völlige Erklärung derselben zu 
geben, denn, während bei anderen methodisch genossenen Giften (Tabak, 
Opiam) Geröhnung eintritt, so findet eine solche Toleranz beim Ar- 
senik, ls einem cumulativen Gift nicht statt. Wenn wir aber nun 
im Folgenden versuchen, eine Erklärung, soweit sie bei unserer jetzigen 
Kenuntniss dieser Sitte möglich ist, zu geben, so ist es nöthig, wonig- 
stens ganz kurz die Sache selbst vorher zu betrachten, 

Die eigentliche Sitte des Arsenikessens herrscht in einem nur 
sehr beschränkten Territorium, nämlich einigen Gebirgsgegenden von 
Steiermark, Tyrol und Salrburg, während merkwürdigerweise in den 





Die Minersiquellen Portugals. Vortrag des Dr, Julius Beer, gehslien in der Hufelsud’schen Gesellschant 


angrenzenden Schweizer und Bayrischen Alpen dieselbe gar nicht be- 
kannt zu sein scheint, Die Consumenten sind besonders Männer, deren 
Beruf sie zwingt, die höchsten Gipfel ihrer Berge zu erklimmen, also 
Gemajäger, Führer ete., um sieh leichten Athem zu verschaffen, die 
Strapatzen besser za ertragen; in zweiter Reihe sind es junge Leute, 
besonders chlorotische Mädchen, die zu diesem Mittel greifen, um sich 
blühend, rothbackig und voll za machen; selten wird es von Asthıma- 
tikern mehr als Heilmittel benutzt. Die nächste Folge des Giftgenusses 
ist ein, meist nur bei höheren Guben auftretendes leichtes Brennen im 
Magen, die eigentliche Wirkung zeigt sich erst nach einiger Zeit als 
vermehrte Ausdauer in Strapatzen, leichteren Athem beim Bergsteigen, 
Zunahme des Körpergewichts, höchst blühendes Aussehen, runde Formen, 
Glätte und Weichheit der Haut. Das Priparat ist fast immer der 
weisse Arsenik, die arsenige Säure, Jie unter dem Namen Hidri ver- 
kauft wird, selten das Operment oder Schwefelarsen. Er wird immer 
in Substanz genommen, indem sie entweder ein Stückchen im Mund 
»ergehen lassen, was besonders beim Antreten eines beschwerlichen 
Marsches geschieht, oder sie stremen ihn auf Brod oder Speck, immer 
»ber vermeiden sie bald darauf zu trinken. Die Methode ist in den 
verschiedenen Bezirken verschieden, meist wird er nur beim wachsen- 
den Mond genommen, sonst I—2 Mal in der Woche, seltener alle 
soderen Tage oder gar täglich. Sie beginnen mit ganz kleiner Dosis, 
einem Stückchen von /,—"/, Gran und bleiben bei derselben, so lange 
die Wirkung sich zeigt, erst wenn diese ausbleibt, wird die Gabe ge- 
steigert, aber sehr vorsichtig, so dass erst nach mehreren Jahren Stücke 
von 3—6 Gran Arsenik genommen werden. Wir wissen nun, dass 
unter Umständen 2—3 Gran Arsenik tödtlich sind, und wenn auch in 
den meisten Fällen viel mehr von dem Gift genommen wird, so kommt 
doeh wohl immer nur ein kleiner Theil desselben zur Wirkung, weil 





Feuilleton, 


Die Mineralquellen Portugals. 
Vortrag des Dr. Jalius Beer, gehalten in der Hufeland’schen Gesellschaft 
und in der Gesellschaft fiir Heilkunde. 
(Schluss aus No.17.} 
Aquas das Caldas da Rainha. 

Asusseret wichtige Thermalquelle, die am meisten therapeutisch 
zu verwendende Heilquelle des Portugiesischen Festlandes. Der Zu- 
fluss der Badegäste int bereits seit vielen Jahren ein sehr bedeutender. 
Es ist nebenbei zu bemerken, dass es io Portugal viele Orte giebt, 
die Caldas als Hauptnamen haben, d. i. calidae aquae, Thermas, z. B. 
Caldas de (layeiras, Caldas do Rhimbar zwischen Santarem und Obidos. 

Man hat eine schr genaue comparative Untersuchung dieser Heil- 
quelle mit den Thermen von Guyeiras angestellt, sowie mit den beiden 
Schwefelquellen von Villa de Obidos, deren Resultate in Kürze ver- 
öfentlicht werden sollen. Nichtsdestoweniger sei es auch hier schon 
vergönnt, einige Indieationen zum Gebrauch dieses Bades zu fixiren. 

Diese Quellen werden von einer unversiegbaren Quelle gespeiat, 
die noch 10 Mal grössore Wassermassen produeiren könnte, und die 
ihren Ursprung von einem starken, ans der Erde hervorspringenden 
Sprodel hat, der Stickstoff und Kohlensäure in Menge aufweist, und in 
drei grossen Behältern gefasst wird, Geruch und Geschmack ist schweilig. 
In sorgfültig verspundeten Flaschen bleibt die Qualität des Mineral- 
wassers lange unverändert, 

Die an dem Wasserinhalt der drei Behälter angestellten Analysen, 

Deutsche Klinik. 4870. 


die also auch den Gehalt des zum inneren Gebrauch verwendbaren 
Thermalwassers andeuten, zeigen, dass siimmtliche Quellen einerlei Ur- 
sprung haben. Sie zeigen 33,8° C. bei 26° C. Aasserer Lufttemperatur, 
und 1000 Gramm enthalten abgedünstet 2,785 aus EI Na, SG, Mg, 
öKa ete. Dieselbe Quantität Wasser enthielt 0,0085 SH. 


Wir wollen bier hinsichtlich dieser Quelle etwas Historisches ein- 
schalten, namentlich noch was Osann selbst mittheilt. Die Büder von 
Caldas da Rainha liegen zwischen Layria und Lissabon, 15 Leguas 
von letzterer, 1 Legna von Obidos und nur 2 Leguns vom bieere ent- 
fernt, als ein Marktflecken und das berühmteste Bad Portugals. Man 
badet hier gemeinschaftlich, meist zu 12 Personen. Die Bider werden 
des Morgens in einem grossen unterirdischen Bassin genommen, das 
meist dunkel ist. Es sind für die Geschlechter zwei getrennte Bassins. 
Nach jedem Bade wird das Wasser bis auf den Sandgrund ubgelassen, 
füllt sich aber augenblicklich von Neuem. 


Das Bad war früher nur für die Insassen eines nahe gelegenen 


Hospitals bestimmt. Die Künigin Donsa Lenors, Gemahlin Königs 
Joso II., kam 1594 auf einer Fahrt von Obidos nach Batalha an die 


‚Stelle des jetzigen Brunnenhauses, wo sie etliche Kranke Sumpfbäder 


nehmen sah, Die Königin erkundigte sich nach den Heilkräften der 
Therme und wandte dieselbe auf ihre büse Brust mit Erfolg an. 
Der König liess deshalb sofort ad memorism perpetuam das noch 
dort befindliche Monument errichten. Die bald von ihrem Uobel ganz 
geheilte Königin liess dort ein Armenbad errichten, Don Manuel, der 
folgende Herrscher, liess dert 30 steuerfreie Häuser orrichten. 80 
blivb os, bis König Don Jono V. selbst hier 1747 badete, und stammen 
von diesem die heutigen Einrichtungen. Die Brunnenhalle ist com- 
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durch das frühzeitig eintretenda Erbrechen und den Durchfall ein Theil 
entleert, ein anderer durch gereichte Gegenmittel häufig unschädlich 
gemacht wird, ein dritter sich häufig noch ungelöst im lagen vorfindet. 
Diese Leute nehmen somit Dosen zu sich, die einem nicht daran Ge- 
wöhnten mindestens eine heftige (astritis, wahrscheinlich aber den Tod 
zuziehen würden, und doch nehmen sie diese Dosen viele Jahre lang 
fort, bis in's hohe Alter, =0 dass Tschudi in einem Fall die inner- 
halb 30 Jahren genommene Menge Arsenik über 20 Unzen berechnet, 
eine Menge, die nach dem Angegebenen gegen 2000 Menschen zu 
tödten im Stande wäre. Aufgaben der Gewohnheit ist nur selten, sie 
wird vielmehr, wie sie überhaupt sehr alt zu sein scheint, vom Vater 
auf den Sohn durch viele Generationen hindurch vererbt. ® 


—Nasch diesse Darstellung der Thatsache müssen wir zunächst einen 


kurzen Blick auf die Arsenikvergiftung werfen, von der wir bekonnt- 
lich eine acute und eine ehronische unterscheiden, Die acute tritt 
zunächst als heftige, bis zur Gangriän sich steigernde Gastritis auf, zu 
welcher dann im Verlauf die durch die Resorption des (iftes hervor- 
gebrachten allgemeinen Erscheinungen hinzukommen, als tiefe Störungen 
des Nervensystems (Ohnmachten, Krämpfe, Lähmungen) und fettige 
Entartung verschiedener Organe. Wurde das Gift in Substanz ge- 
nommen, s0 dass es in concentrirtem Zustand mit der Magenschleim- 
haut in Berührung kam, so ist die Gastritis heftiger, die allgemeinen 
Erscheinungen aber treten wegen der Schwerlöslichkeit des Arseniks 
später und schwächer auf. Wurde dagegen das Gift in Lösung ge- 
nommen, 80 ist der grossen Verdünnung halber die Gastritis schwächer, 
ja kann sogar ganz fehlen, dafür treten aber die allgemeinen Wirkungen 
um so schneller und geführlicher auf und können den Tod in wenig 
Stunden herbeiführen. Die chronische Vergiftung beschränkt sich in 
den leichteren Fällen, die meist medieinale sind, oder durch Aufenthalt 
in mit Schweinfurter Grün gemalten Zimmern oder Avilinfarbenfabriken 
hervorgebracht werden, auf Verdauungsstörungen, Conjunetivitis, Ameisen- 
kriechen, Lähmungen, in den schwereren, durch Einathmen der Arsenik- 
dämpfe, bei Berglenten erzeugt, tritt dazu völlige Abzehrung, Mumifi- 
ention, Tabes arsenicalis oder Hüttenkatze. 

Sehen wir uns nun nach einer Erklärung dieser ’Thatsache um, 
so treten uns zunächst zwei Fragen entgegen: 1) Wie kommt der 
Arsenik zu dieser merkwürdigen, seiner sonstigen Gifügkeit so ent- 
gegengesotzten Wirkung, 2) wie können diese Lente dieses heimtückische 
Gift so lange Zeit ohne alle üblen Folgen zu sich nehmen? 

Bei Beantwortung der ersten Frage begegnen wir zunächst noch 
anderweitigen Belägen dieser Wirkung. So weiss jeder Arzt, der mehr 
mit Arsenik operirt, dass manche Personen während einer Arsenikcur 
blühend werden und zunehmen; ferner gehört hierher der von Tschudi 
erzählte Giftmordversuch, wo durch lang fortgesetzte kleine Dosen das 
Opfer immer blühender wurde, so dass der Mürder schliesslich zu einer 
grossen Dosia griff, die dann Vergiftung und Entdeckung des Voraus- 
gegangenen herbeiführte; endlich sind die alten Erfahrungen aus der 
Oeconomie bekannt, dass Pferde durch Arsenik muthiger werden, glatte 
Haut bekommsn, Ochsen und Kälber damit gemäster werden, ja such 


in dem Spiessglanz, der den Gänsen als fettmachendes Mittel dem 
Futter zugesetzt wird, ist wohl das stets darin enthaltene Schwefelarsen 
das Wirksame. 

Die Art und Weise diesor Wirksamkeit kann nach den Vorsnchen 
von Conze nieht mehr zweifelhaft sein. Conze fand nämlich, dass 
bei mit Arsenik vergifteten Thieren die Temperatur und die Menge 
der ausgesthmeten Kohlensäure abnahm, und da diese die diresten Pro- 
ducte des thierischen Stofwechsels sind, so fulgt daraus also auch eins 
Abnahme des Stoffwechsels und der Oxydation der thierischen Gewebe. 
Wie nun in einem Haushalt mit einer Abnahme der Ausgaben das 
Vermögen zunimmt, so werden auch beim Arsenikesser mit der Ab- 
nahme des Stoffwechsels die Körperkraft und Ausdauer für Strapatzen 
zunehmen, die Lunge, die weniger Kohlensäure auszuscheiden hat, wird 
leichter athmen, das Fett, das sonst der Oxydation anheimfiel, wird 
die eckigen Formen rund, die Haut weich und glatt machen, Fülle und 
Gewicht des Körpers werden zunehmen. Diese Hemmung der Oxy- 
dation zeigt sich auch in der langsamen Verwesung der an Arsenik 
Verstorbenen, sowie an der grossen eonservirenden Kraft, welche schon 
sehr schwache Lösungen flir thierische Präparate besitzen. 

Da wir nun einerseits wissen, dass das regulaterische Centrum 
des Stofwechsels im Centralnervensystem liegt, andererseits 1heils aus 
den Symptomen der Vergiftung eine tiefgreifende Wirkung auf das 
Nervensystem anzunehmen gewungen sind, theils eine solche aus den 
herrlichen Erfolgen der Arsenikeuren gegen Neurosen, Intermittens 
schliovsson müssen, so kann es nicht zweifelhaft sein, dass der Arsenik 
diese stoffwechselvermindernde Kraft seiner Einwirkung auf das Nerven- 
systeın verdanke, wodurch er sich gewissermaassen dem Coffein und 
seinen Verwandten nähert. 

Was die zweite Frage betrifft, «0 kommen auch hier zwei Gse- 
sichtspunete in Betracht, nämlich: 1) wie entgeht der Arsunikesser der 
bei so grossen Dosen sonst unvermeidlichen Gastritis, und 2) wie 
kommt es, dass trotz der jahrelang fortgesetzten Einverleibung des 
Giftes nicht wenigstens eine chronische Vergiftung entsteht? 

Das Ausbleiben der Gastritis erklärt sich einfach durch die ge- 
ringe Anfangsdosis und das langsame, höchst vorsichtige Steigern der- 
solben. Erstere ist so klein, dass sie keine Entzündung, sondern nur 
eine leichte Reizung hervorbringen kann, welche, wie wir diess auch 
bei anderen Bchleimbäuten schen, fortwährend wiederholt, schliesslich 
zu einer Verdiekung der Mucosa und besonders ihres Epithels führt, 
wodurch die Schleimhaut sich selbst vor tieferem Einwirken des Giftes 
schützt. Dass auf diese Weise allmälig Dosen erreicht und vertragen 
werden, die jedem Anderen eine Gastrilis erzeugen würden, kann bei 
der bekannten Toleranz des Magens nicht hefremden; ein ähnliches 
Beispiel kennen wir beim Brauntweintrinker, der schliesslich absoluten 
Weingeist geniesst, der jedem Anderen den Magen anätzen würde. 
Dass in dieser laogsamen Steigerung das Wesen liegt, beweist ferner 
die Thatsache, dass auch der Arsenikesser ein pläteliches Ucbersteigen 
der jeweiligen Dosis, wie diess aus Unveorsichtigkeit oder Uebermuth 
geschehen kann, mit derselben Gastritis büsst, wie ein nicht daran Ge- 


fortabel eingerichtet, von ihr führt links eine Thür zur Apotheke, rechts 
ein Gang zu den beiden Münnerbüdern, ebenso 2 Eingänge zu den 
Franenbädern, die beiden Eingänge zu den beiden Hospitälern für 
Männer und Frauen und schliesslich der Eingang zur Kirche des 
Hospizes,. Alle 2 Jahr werden 2000 Kranke in das Hospital auf- 
genommen, die in 8 grossen Sälen untergebracht sind, während die 
Reconvalescenten in einem anderen grossen Gebände wohnen, welches der 
wohlthütige Mattos y Souza 1706 errichtet hat. Dis Baison danert 
vom 15. Mai bis zum 30. October. Die Hante volde Portugals bringt 
die heissen Tage in Cintra zu, darum ist die Badesaison im Herhat 
am Glänzendsten. Die Brunnenärzte wohnen in der Hauptstadt, Das 
Brunnenjournal muss der königl. Brunnenarzt in portugiesischer und 
lateinischer Sprache führen, widrigenfalls er seiner Besoldung ver- 
lustig geht. 

Unter den (mellen ist eine zum Trinken und drei zum Baden. 
Sie entspringen nach Link aus rothem Sandstein, der auf Steinkohlen 
Ingert. Das Gestein der nächsten Umgebung ist Urkalk und Ueber- 
gangskalk, ersterer ist sehr erystallinisch und giebt, wie der penthelische 
Marmor, einen stinkenden, schwelligen Geruch, der letztere ist Lu- 
eullit. 

Die von Oaann angeführte Analyse von Withering ergiebt in 
16 Unzen 42,4 Gran feste Bestandtheile, d. h. in unser neues Gewicht 
translerirt, 480 Gramm —= 2,5 Gramm, dieses Ergebniss divergirt aber 
schr bedentend von der obengedachten von Hrn. Vinsente Lourengo 
angegebenen, wo erst 1000 Gramm 2,7 Gramm feste Bestandtheile er- 
geben — möglich, dass auch hier, wie in anderen Badeörtern nach 
Phoebus' Nachweisung die tellurisch ursächliehen Momente einen schr 
varcchlen Einfluss auf (die Meilkraft ausgeübt haben, denn die von 





F, Simon angeführte Rennie’sche Analyse zeigt sogar in 
—= 13 Gran feste Bestandtheile, 
neben den 
etwas Brom. 

Zum Getränk braucht man die Therme als Tonicum, als Bad 
gegen Kheumatismus, Syphilis und Serofeln. Gut verkorkt und in un- 
durchsichtigen Flaschen wird es auch stark nach Brasilien verführt. 

Das ültuste portugiesische Opus über die Quelle, welches Osann 
anführt, ist: Jong. Iqu. de Seiraa Brando, memorins dos annos de 
1775 a 1780 parca servirem de historia analysi e virtudes das aquas 
thermaes de villa das Caldas da Rainha. Lisboa 1781. 


185 
Nach Murray enthält die Therme 
schun angeführten Bestandtheilen sehr viel Jod und 


Die Aquas das Caldas da Gayeiras 
liegen zwischen Villas das Caldas und Obidos. Den Namen hat diese 
Thermo von der armen Bevölkerung an ihrer Ursprungsquelle ). Diess 
ist ein Teich, der überwölbt worden ist. Diese Quelle hat ein besseres 
Schicksal verdient, als gauz aufgegeben zu sein, zumal sie den Caldas 
da Rainha ganz analog ist; 32,8°C, bei 23° C. Luftwärme, 1009 Gramm 
0,05657 SH und 2,2766 feste Bestandtheile nach der Abdampfung 
zeigend, dieselbe Analyse wie obige Quelle darbietend. 


Aquas salino-sulphurons de Obidoa 
haben ihren Ursprung aus zwei (Juellen, welche zwischen dem alten 
Convent dos Arrabidos das Gayeiras und der Kirche von Obidos liegen. 
Auch sie sind wenig benutzt, bald ofen dahin Hiessend, bald durch 
'} Wir heben in Schlesien ebenso eine Quelle Jasirzem- Königsdorf. Das erstere 


Wort bedeulei gleichsam Armurh, weil as früher eine sehr elende Dortschaft 
gewesen, Ebenso heiss! Kudowas Pauperismus auf Deutsch! 
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wöhnter, und sind Vergiftungen und selbst Todesfälle aus dieser Ur- 
sache nieht seiten. Ein Moment endlich, das dabei nicht za unter- 
schätzen ist, ist die mässige, gleichmässige und reizlose Kost dieser 
Gebirgsbewohner, die sich meist nur von Milch und Käse nähren. 
Wenn wir nun nach den klinischen Erfahrungen einerseits Unmässig- 
keit und unregelmässige Lebensweise als Grund der meisten Magen- 
leiden erklären müssen, andererseits die herrlichen Erfolge der blanden 
Milchdiät bei chronischeın Magencatarrh und selbst schwereren Formen 
des Magengeschwürs bedenken, so scheint die Ansicht nicht ungerecht- 


1 


der reinen, frischen Gebirgslaft sein, die alle Körperfunctionen steigert, 
und die Husserst atrapsziöse Lebensweise dieser Leute, Diese Erklärung 
lässt uns aber im Stich für jene, wenn auch seltenen Fälle, wo das 
Gift alle Tage genommen wird, wie in dem von Tschudi erwähnten 
Fall, wo ein Bergwarksdirector viele Jahre lang jeden Tag 3—4 Gran 
Arsenik nahm, um sich gegen die schädlichen Arsenikdämpfe zu 
schützen. Dafür gebt uns zur Zeit jedes Verständniss ab, wenn wir 


; nicht eine ganz besondere Immunität, wie etwa die des Igels gegen 


fertigt, dass diese mässige Lebensweise für die Vermeidung einer zu ; 


grossen Reizung des Magens nicht unwichtig ist. 

Eine zweite, weit grössere Gefahr droht aber dem Arsenikesser 
in dem Auftreten constitutioneller Erscheinungen, Auch hier wirken 
mehrere Ursachen zusammen, dass diese chronische Vergiftung ausbleibt. 
Zunächst wurde angeführt, dass diese Leute das Gift immer in Sub- 
stanz geniessen und darauf zu trinken vermeiden, ao einer raschen 
Lösung desselben vorbeugend. Wie oben angegeben, folgen nun er- 
fahrungsgemäss die constitutionellen Symptome schnell, wenn Arsenik 
in Lösung, viel langsamer dagegen, wenn er in Substanz genommen 
wurde, weil das Gift sich nur sehr schwer lüst. Es kann also wohl 
ein Theil des eingeführten Giftes, in den Speisebrei eingehüllt, un- 
resorbirt und also schädlich den Darm passiren, wenigstens spricht 
dafür die Thatsache, dass Sperlinge, weiche Haberkerne aus dem Mist 
mit Arsenik gefütterter Pferde frassen, crepirten. Diese Ausscheidung 
durch den Darm wird noch befördert durch das meist übliche Ein- 
nehmen von Abführmitteln, besonders Alo®, in der Zeit, wo kein Ar 
senik genommen wird, und so kann wohl angenommen werden, dass 
nicht die gnuxe Menge der eingeführten grossen Dosen zur Wirkung 
komme. 
so lange in Form der Fowler’schen Lösung ungestraft zu sich 
nehmen. 

Ferner ist hier von Einfluss die Methode, in welcher das Gift 
genommen wird. Durch Orfila’s Versuche wissen wir, dass siimmt- 
liches eingeführte Arsen in 10—1!4 Tagen durch Nieren und Haut aus 
dem Körper ausgeschieden wird, eine Thatsache, die für die forensische 
Medicein von grösster Wichtigkeit geworden, da bei Vergifteten, die 
länger als diese Zeit lebten, unter Umständen keine Spur des Giftes 
mehr zu finden ist. Wie angegeben, nehmen nun die Arsenikesser das 
Gift meist nnr beim wachsenden Mond, da diese Mondphase aber nur 
14 Tage dauert, &0 hat der Organismus in der Zwischenzeit voll- 
kommen Musse, sich des eingeführten Giftes wieder zu entledigen; 
dasselbe gilt, wenn auch in geringerem Grade für jene, die den Arsenik 
nur 1—2 Mal in der Woche oder alle anderen Tage nehmen. Diese 
Ausscheidung durch die Nieren ist durch Untersuchung des Harns bei 
Arsenikessern vollständig bewiesen, und für eine Ausscheidung durch 
die Haut »pricht der Fall von Tschudi, wo der arsenikessende Vater 
einer krätzkranken Familie trotz Jangdanernder Berührung mit derselben, 
allein von der Krankheit verschont blieb. Nicht unwesentlich für eine 
rasche Ausscheidung des Giftes dürfte auch der stete Aufenthalt in 


Schwerlich dürfte wohl ein Arsenikesser dieselbe (Juantität 



















den Vipernbiss, annehmen wollen. 

Ein Umstand endlich von grosser Wichtigkeit, der bisher gar nie 
beachtet wurde, scheint mir die Vererbung dieser Gewohnheit von 
Generation anf Generation. Wenn wir einerseits achen, wie sich körper- 
liche und geistige Eigenheiten bis in’s kleinste Detail vererben können, 
andererseits wissen, dass gerade Modificationen der Assimilation und eigen- 
thümliche Säftemischungen, wie bei Hämophilie, Serofulose, Krebs ete. 
sich #0 leicht fortpflanzen, so liegt gewiss der Schluss nahe, dass der 
eigenthümliche Zustand des Nervensystems und der Ernährung, wie ale 
sicher durch lange Einverleibung des Arseniks erzeugt werden, sich 
vom Vater auf den Sohn forterben und diesen gegen die Einwirkung 
des Giftes unempfindlicher machen. Dafür scheint noch eine That- 
ssche zu sprechen, nämlich die, dass die Einwohner des Fleckens 
Whitbeck in England arsenhaltiges Wasser zu allen Speisen und Ge- 
tränken ohne allen Schaden gebrauchen, während Eingewänderte we- 
nigstens einige Zeit an Trockenheit im Munde und Schlunde leiden. 

Was das Aufgeben dieses Genusses betrifft, so scheint diess nur 
sehr selten zu geschehen, meist aus Schreck über einen durch zu 
rasches Steigen verursachten Unglücksfall. Die darüber beim Publieum 
herrschende Ansicht, der Arsenikesser erliege in diesem Falle demselben 
qualvollen Tode, wie bei einer Arsenikvergiftung, ist ganz falsch. Die 
hauptsächlichen Erscheinungen sind vielmehr Cardialgien und Ver- 
dauungsstörungen, die sich leicht verstehen, wenn dem Magen ein so 
starkes Reizmittel, an das er so lange Zeit gewöhnt war, plötzlich ent- 
zogen wird, was nothwendig eine Unthätigkeit und Vulnerabilität des- 
selben bedingen muss; ansserdem ist es ein Gefühl von Schwäche, 
schneller Ermüdung und Verstimmung des Gemüthes, das den Arsenik- 
eseor zu neuem Genusse anspornt, Auch diess erklärt sich sehr leicht; 
die Leistungsfähigkeit des Organismus, der seither durch dieses Mittel 
auf eine künstliche Höhe geschraubt war, wird beim Aufgeben desselben 
abnehmen, wie ein Arbeiter, der zu seiner Nahrung Alcohol zu ge- 
niessen gewohnt ist, nicht mehr dasselbe zu leisten im Btande ist, 
wenn ihm dieser entzogen wird. 

em erziebt sich leicht die sociale Stamm" tis Arseniks 
gegenüben anderen sogenannten Genussmitteln. Es erreicht nicht die 
postische Höhe der narcotischen Stoffe, Opium, Haschisch, welche 
Körper und Geist dem Elend des Lebens entrücken und Ruhe und 
Glückseligkeit schaffen, aber es hat auch nicht dig üblen Folgen jener 
auf Körper und Geist und sein Verlassen hinterlässt nicht jenen jammer- 
vollen Zustand, der den Opiumesser beinahe unwiderstehlich zu neuem 
Genusse zwingt; die eigentlichen Genuss- oder indireeten Nahrung#- 














einen natürlichen unterirdischen Canal rieselnd,. In Allem den vorher- 
gehenden Quellen ähnlich, sind sie nur etwas kälter. 


Aqua da fonte dos Arrabidos, 
1 Kilometer vom Convent abgelegen. Das Wasser hinterlässt einen 
weissgelblichen Schwefelniederschlag bei seinem Durchfluss, 29,2° C., 
bei 24°C. Luftwürme, 1000 Gramm — 0,004169 5H und 2,564 
festen Rückstand, besonders SNa und die Bestandtheile der anderen 


Quellen, 
Aqua da fonte de Obidos, 


Sehr schwefelhaltig, liegen sie 2 Kilometer von der Kirche von 


Obidos entfernt, '/ Kilometer von Janellas und 200 Meter von den 
vorhergehenden Quellen, zeigt 27,4° C. bei 23°C, Luftwärme, 


Aquas Bantas, 
2 Kilometer von Caldas da Rainoha, sind auf Anordnung der Bindt- 
behörde durch eine kleine Baulichkeit gefssst. Sie entspringen aus 
einem Kiesboden, und zeigen einige sehr inconstante Spuren von SH, 
1000 Gramm = 0,219 feste Bestandtkeile EINa, Mg, SKa, Mg Fe, 
Temperatur nur 20,4°C. bei 22°C. im Schatten, 


II. Aquas der Provinz Alemtejo. 
Von den hier befindlichen Heilquellen hat die Commission ihre 
besondere Aufmerksamkeit auf drei derselben gerichtet; 
t) Die Quellen von Aljustrel oder $. Joe do deserto, 
2) die Quellen von Cabego de Wide, 
8) die Quellen ven do Ouguella. 





1) Aquas de Aljustrel 


liegen bei Beja, 1'4 Kilometer von Alfustrel, zur Waldeapelle von 
8, Joio in der Wüste gehörig. Diese beiden Quellen sind von ver- 
schiedenem Mineralgehalt. Die äussere ist bereits seit Menschen- 
gedeiken für Heilung äusserer Schäden angewendet worden, sie ent- 
springt aus dem Felsen, auf welchem die Einsiedelei erbaut ist. Das 
Wasser ist kalt, durchsichtig und grünlich, von stechendem, unange- 
nehmen Geschmack, der von der growen Menge 3 Fe herrührt. Der 
freien Luft ausgesetzt oder in schlecht verkorkte Flaschen gefällt, be- 
kommt es ein rothgelbes Anschen, weil dann die Basis, das Eisenosyd 
sich grossentheils niederschlägt. Die Analyse ergiebt in 1000 Gramm 
7,151 feste Destandtheile, es euthält die Quelle ausser dem obengedachten 
Bestandtheil 5 Cu, Mg, Alaun, Zink, Kiesel und sogar 0,00169 Arsenik. 

Man sicht hieraus, dass der selbst nur in geringer Menge in Be- 
trieb gesetzte innere Gebrauch dieses Wassers sehr geführlich ist, 

Die innere dar beiden Quellen hat im Ganzen dieselben che- 
mischen Eigenschaften wio die Äussere, wenn man sich dieselbe mit 
6—7 Volumen gewöhnlichen Wassers verdünnt denkt, sie ist von 
styptischem Geschmack und fürbt schr wenig sich selbat beim Aus- 
setzen an die freie Luft, zeigt auch durch Reagenzpapier keine saure 
Reaction. 1000 Gramm = 0,831 feste Bestamdtheile. 


2) Agnas de Cabego de Vide, 


Im Distriet von Portalegre, von einem gebirgigen Flecken entaprin- 
gend, zeigen sie an dem von der Commission (aus welchem Grunde 
wird nicht gesagt) nicht persönlich besuchtem Ursprungsort, einen weiss- 
gelblichen Niederschlag von Schwefelprücipitat. Durchsichtig zeigen sie 
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mittel, Alcohol, Kaffe, These etc. unterscheiden sich durch ihren 
grösseren Nährungswerth, ihre schnellere Wirkung und ihre belebende, 
erhebende Einwirkung anf den Geist, der Arsenik erstrockt in kleiner 
Dosis seine Wirkung nicht anf das Gehirn, sondern beschränkt sie auf 
das trophische Nervensystem, auf den Boden der Ernährung, die er 
langsam, aber mächtig zu heben im Stande ist. Trotz dieser guten 
Eigenschaften aber, wird er seiner grossen Giftigkeit halber, wegen der 
Heimtücke, mit der er jede Unvorsichtigkeit so schwer bestraft und 
der Beschränkung der angegebenen Bedingungen, welche die Toleranz 
des Organismus gegen ihn erleichtern, doch niemals die Stelle eines 
allgemeiner verbreiteten Genussmittels erobern; dagegen ist dieser aus 
übertriebener Aengstlichkeit in der Mediein seither so selten gebrauchte 
Stoff gewiss einer bäußgeren Anwendung würdig, und dürfte sich sein 
Wirkungskreis ausser auf Neurosen und chronische Hautleiden beson- 
ders auf allgemeine Frnährungsstörungen, Atrophie und Schwächezu- 
stände ausdehnen, wo er in der Hand des vorsichtigen Arztes in Ver- 
bindung mit anderen Roborantien, Eisen, Leberthran etc. gewiss höchst 
werthvolle Dienste zu leisten im Stande ist. 


Zur Kritik der subeutanen Sublimat-Injectionen. 
von 
Stabsarzt Dr. Hagens in Spandau. 
(Foriselzung aus No.17.) 


Ich wende mich nunmehr zur Beschreibung der Krankheitsfälle, 
die ich in thunlichster Kürze aneinanderreihe, 


I. Krauke, welche im Freien behandelt worden sind, 
(22 Fälle.) 

1) G., Cigarrenfabrieant. Infection Ende 1867, damals ein 
Uleos durum ad präputium, nahe dem Frenulum. Im Janunr aufge- 
nommen in eine Heilanstalt, wo während einer Schwitz- und Holzthee- 
cur Roseola und leichte Angina eintrat, dann wieder verschwand; Ende 
Januar geheilt entlassen. Am 2. Juni 1868 trat G. mit dem ersten Re- 
cidiv in meine Behandlung. Glandulae cervicales (besonders stark die 
oeeipitalen), inguinales und eubitalee tumefactae, Roseola, Lata parra 
al anum, Angina condylomatosn. Neben örtlicher Behandlung der 
letztgenannten Afteete 12 Doppelinjeetionen einen um den anderen Tag; 
dabei schneller Rückgang aller Erscheinungen; Anfangs Juli aus der Be- 
handlung entlassen. — Ende November zweites Recidiv. Glandulae 
omnea tumefactae, Defluvium Capillorum, Psoriasis palmaris, Corona syphi- 
litien ad frootem, Lats ad tonsillas, labis oris, linguam, — 10 Doppel- 
und 3 einfache Injeetionen, «ebenfalls mit je einem Tage Intervall '). 
Mitte ‚Janwar als hergestellt entlassen. — Seitdem kein Rückfall mehr, 
aber noch immer in den Handflächen einige verdächtige Flecken, welche 
zeitweise dunkel röthlich gefürbt und elevirt erscheinen. 


"} Wo nicht anders bemerkı sein wird. sind die Imjectionen Tag um Tag zu jo 
zweien gemschbt worden. 


2) K., Kaufmann, trat am 1. März 1568 in meine Behandlung 
mit einem, nach örtlicher Behandiung nahezu verheilten Uleus darum 
oben am Präüputium und dem Sulcus retroglandularis penis. Daneben Glan- 
dulae omnes tumefactae, Roseola, auf Brust und Oberarmen Psoriasis 
guttata, an der Stirn starke Corona, Defluvium capillorum, Impetigo 
eapitis, Angina, Lata ad anum, incipientis ad scrotum. — Nach 
18 Doppelinjectionen am 12. Mai geheilt entlassen. Seitdem kein 
Recidiv. 

3) R., Officier, 1866 im Herbst inficirt und von einem grossen 
Ulcus darum der Eichel durch die Schmiercur in einer Privatheilanstalt 
hergestellt; nachher 5 Wochen Gebrauch der Schwefelbäder in Nenn- 
dorf. Am 24. April 1868 mit Recidiv in meine Behandlung. Glan- 
dulse cervicales, occipliales und cubitales mässig geschwollen; Angins, 
Lata an Spitze und Rändern der Zunge, 12 Doppelinjectionen; am 
23. Mai geheilt entlassen. Seitdem kein Reeidiv. 

4) v. D., Officier, hat nach der im Octuber 1567 erfolgten 
Infection eine mebrwöchentliche Schwitz- und Pillencur durchgemacht. 
Erstes Recidiv im Mai 1868. Die erste Consultation bei mir, am 
22. Juni, zeigt eine Induration am Dorsum glandis bis zum Sulcus, 
Schwellung aller Drüsen, etwas Defluvium, Roseola und Angina, Nach 
17 Injectionen sind alle Erscheinungen beseitigt; am 30. Juli geht 
Pat. nach Nenndorf, nimmt dort 24 Bäder und trinkt Brunnen, kehrt 
aber am 3. September mit einem zweiten Recidiv zurück, diessmal mit 
Roseols, Psoriasis palmatis, Impetigo capitis, Condylomen an der Zunge 
und den Tonsillen, sowie einer entzündlichen, indess nur oberflächlichen 
Ulceration in der Mitte des Palatum darum, 16 Injectionen gerügten, 
zur das letztgenannte Geschwür erforderte vielfaches Touchiren mit 
Arg. nitr. fusuom. Nach Weihnachten Sol. Kali jodat (4,0 ad 150,0 
2 Mal tägl. I Essl.), wöchentlich 2 Schwefelbäder. Eine im Februar 
bein Reitunterricht, wie es schien darch den Reiz des Zügelhaltens, 
angeregto, leichte Inetylitie an der linken Hand ging zurück bei 
Tragen eines wildledernen Handschuhs und Einreibungen mit Ung. 
Kali; jodati. Bis in den Sommer hinein Fortgebrauch des Jod, Dann 
wie im vergangenen Jahre eine Cur in Nenndorf. Nach derselben 
noch ‚leichte Reizerscheinungen im Halse, die eine sorgsame Uecber- 
wachung nöthig machten, und verdächtig rothe Flecken in den Händen. 
Seit Februar 1869 indess keine Medication mehr, auch kein Reeidiv. 

5) W., Kanzlist, indcirt Jannar 1868, von Mitte März bis 
gegen Ende April anderweit wegen Drüsenanschwellungen, Rossola, 
Defluvium und Angina condylomatosa mit subcutanen Injectionen (wie 
vielen ist nicht zu constatiren) im Zimmer behandelt. Am 24. Juni 
führt ihn ein erstes Kecidiv zu mir. Glandul. omnes tumefactse, 
Koseola, Impetigo capitis, Defluvium, Angina eondylomatosa, Lata ad 
labia et angulos oris, ad anum, — Nach 18 Injectionen Ende Juli 
hergestellt. — Anfang November zweites Recidiv. Leichte Angina 
und Roseola, mässige Drüsenschwellungen, condylomatöse Beschläge an 
Lippen und Zunge, Erosiones secundarise am Penis, besonders an der 
früheren Narbenstelle. Nach 12 Injectionen Anfangs December ent- 
lassen und seitdem kein Recidir, 


sowohl im Geruch und Geschmack viel SH und schr alkalische Reastion. 
Wir haben aus zweien Quellen Proben analysirt, von denen die eine 
für den inneren, die andere für den ärsseren Gebrauch bestimmt ist, 
und nur unbedentende Differenzen zwischen beiden gefunden. Vorläufig 
ist mtr in Bezug auf die Quelle des äusseren Gebrauches festzustellen, 
dass 1000 Gramm = 0,00693 SH geben, die genaneren Angaben 
sich vorbehaltend. Dagegen zeigten 1000 Gramm — 0,3225 feste 
Bostanıltheile nach der Abdampfung mit alkalischen Chlorverbindungen, 
CC, Mg, Na, $i. Die Temperatur schwankt zwischen 25—25',° 
Die zum inneren Gebrauch benutzte (Quelle zeigt dieselben physica- 
lischen Eigenschaften als die vorhergehende. Mit Jodsolation behandelt 
sind pro 1000 Gramm 0,00455 SH aufgefunden worden, und 0,23 
schlugen sich feste Bestandtheile nieder, in ähnlichen, doch geringeren 
Quantitäten obengedachter Mineralstoffe. 


3) Aqua da fonte de Ougouella 
liegt zwischen Thor und Kirche von Ougowells, ist kalt und hell und 
zeigt in der Ruhe kein Sediment. Im Laboratorium der polytechnischen 
Schule einer Analyse unterworfen, zeigte sie weder einen speciellen 
Geschmack noch Geruch, obwohl man uns von einem herbsnuerlichem 
Geschmack derselben Mittheilung gemacht hatte, jedenfalls kann man 
behaupten, dass es die bedeutendate salpeterhaltige Quelle des Königs- 
reichs ist, von 1000 Gramm bleiben bei der Alulampfung 0,7849 feste 


Bestandtheile zurück, wubei sich KAN besonders auszeichnet. 


1II. Heilquellen der Provinz Algarbion, 


Dieser Theil des Königreichs ist am Geringsten mit Minoralquellen 
beacht worden. Erwähnenswerth sind besonders nur: 


1) Die Aquas de Santo Antonio de Tavira 


entstehen aus drei verschiedenen Spalten eines Kalkfelsens, von denen 
die höchste bei Atalaya nahe bei Tarira belegen ist. Diese Lage der 
Quelle ist besonders reizend, indem sie von Klöstern, Häusern und 
Gärten umgeben, gleichzeitig eine Aussicht auf blumige Wiesen und 
das weite Meer darbietet. 

Klar und rein, ohne Geschmack und Geruch, ist es ohne SH Spur, 
wie man früher versicherte, und hat eine Temperatur zur Winter- und 
Frühlingszeit von 26° C., 1000 Gramm = 0,490 feste Bestandtheile, 
aus alkalischen Schwefel- und Chlerverbindungen, Ö Ca, Mn, 3, und ge- 
ringe Spuren von Eisen und Alaun. 


2} Die Aquas de Mouchigue 
entspringen von den Bergabhängen der Serra de Mouchique, ungefähr 
20 Kilometer nordwestlich von der Stadt Lagos und 5 von der Stadt 
Mouchique, aus einem äusserst bergigen, aber gut angebautem Terrain. 
Man findet dort Badesinrichtungen, ein Hospiz für Arme und einzelne 
(Quartiere für Wohlhabende, 

Die vier Quellen sind eingefasst und speisen drei verschiedene 
Bäder, das von 8. Jono de Deus mit einem Bassin für 12 Personen, 
das zweite nahe der Capelle belegen, bat einen Platz für 4—6 Badende 
während das dritte für 40 Personen Raum bietet. Geschmack- und 
geruchlos, hell, 31,5—34° C., ohne SH, der möglicherweise denn doch 
beim Transport zum Ort der Analyse verloren gegangen sein könnte; 
1000 Gramm —= 0,2849 feste Bestandtheile der oft genannten Arten 
mit etwas Eisen. 
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6) W., Apothekenbesitzer, infieirt Herbst 1867, mit sechs- 
wöchentliceher Schwitz- und Holztheeeur behandelt. Erstes Recidiv 
Frühjahr 1868; tritt am 28. Juni in meine Behandlung. Am Penis 
und Präpntiom besteht noch eine bemerkbare Induration, Roseola, be- 
ginnende Psoriasis palınaris, Delurium, Angina condylomatoss, Lata 
ad iebia et angulum oris. Nach 24 Injectionen am 27. Juli entlassen. 
Schon Ende August, nachdem Patient Berlin verlassen, wurde, laut 
brieflicher Mittheilung, sein Hals „entzündet“ und Mitte December 
trat ein zweites Reeidiv ein, welches den Patienten in eine |Prirat- 
heilanstalt trieb. Die Erscheluungen waren „belegter, stark geschwol- 
lener Hals, Nase Reckig (innen ?), Stirn mit kreisrunden Flecken stark 
ausgebildeter Corona, auf den Händen starke Psoriasis palmaris.* — 
Nach energischer Schmiercur wurde Patient hergestellt, aber so ange- 
griffen, dass er das mildere Clima von Palermo aufsuchen musste, 

T) v. St, Gutsbesitzer, October 1866 inßelrt, im November 
durch eine Schmiereur hergestellt. Mitte Juni 1968 erste Erschei- 
nungen eines Recidivs; tritt am 7. Juli in meine Behandlung. Glan- 
dulae omnes tumefactae (mässig), Roseola, Psorinsis palmaris incipiena, 
Defluvinm, Angina condylomatosa, Lats incipientis ad anum. — Nach 
20 Injectionen am 28, Juli entlassen. — Am 3. Oetober schwaches 
(zweites) Recidiv, geringe Rouseola, etwas Angina, dunkle Röthung 
früherer Palmarfiecken. — Ds Patient auf's Land zurück musste, 
Schwitzen und Holsthee. Nach 3 Wochen hergestellt und seitdem kein 
Rückfall. 

8) Gr, Techniker. Erste Infection, April 1868, in Form 
mehrerer Geschwlüre an der Lamjna interna praepmtii unter einer Phi- 
mosis inflammatoria, welche Mitte April gespalten wurde; zugleich trat 
erst eine Localbehandiung der Geschwüre ein, später wurden circa 
10 Injectionen gemacht. Ende Mai endete die Cur. — Am 8. Juli 
kam Pat. mit erstem Recidiv zu mir, zeigte Glandulas vervicales, 
oceipit. und ingwin. geschwollen, leichte Roseola und Angina, begin- 
nende Secundär-Erosionen an den noch bemerkbaren Indurationsstellen. 
Nach 14 Injectionen war Patient am 12. August hergestell. — Am 
12. März 1869 wandte er sich an mich wegen eines leichten zweiten 
Recidivs mit geringer Roseola, etwas Angina, verdächtigen Beschlägen 
an den Lippen, einer frischen Erosion am Velum und kreisranden 
rothen Fiecken in den Handflächen. Aus ähnlichen Gründen wie im 
Fall 7 dreiwöchentlicher Gebrauch von Schwitz- und Holztheecur, wo- 
nach Heilnng und seitdem kein Recidiv eintrat. 

9} W., Kaufmann, im Januar 1868 inficirt, erste Erscheinungen 
nicht sicher festzustellen, erst örtliche Behandinng, bis im Mai eine 
anderweite Injeetiouscur (5 Spritzen?) stattfand. Am 13. Juli fand ich 
alle Drüsen stark geschwollen, erhebliches Defluvium, Roseola, Angina, 
Elevationes latiformes ad anum. Nach 19 Injectionen wurde Pat. um 
Mitte August entlassen und hat kein Reeidiv erlitten. 

10) B.. Kaufmann, kommt nach im Mai 1868 stattgehabter 
Infection (Ule. ad praeput,), welche nur örtlich behandelt worden, am 
14. Juli zur Behandlung. Glandul, omnes tumefactae, Roseola, De- 
Auvium incipiens, Erosiones sechndarias an Penis und Prüputium, Lata 
parva am Anus, Lata ad tonsillas, linguam et labia ori. — Nach 
28 Injeetionen und energischem Touchiren der Mundafecte am 26. Aug. 
entlassen. — Januar 1569 Recidiv mit „im Wesentlichen unver- 
änderten Erscheinungen‘ (briefliche Mittheilung),. Schmierear von 
4 Wochen Dauer. Seitdem kein Rückfall, 

11) Pr, Werkführer, Januar 1665 inficirt (erste Erscheinungen 
ulcht bestimmt zu eruiren), erst örtlich, später im Mai mit eirca 
20 Injectionen subeutan behandelt. — Am 19, Juli mit Reeidir zu 
mir. Glandulae omnes, imprimis cervicales tumefactae, Deflurium, Lata 
ad anum, ad tonsillas, linguam, angulos oris, vor Allem so dicht und 
dick an der Oberlippe, dass diese beim Abheben und dem Varsuche 
einer Umstülpung sogleich biutetl, Mit 23 Injectionen und besonders 
angestrengier örtlicher Behandlung Ende August hergestellt. — Kein 
Rückfall. — Von grossem Interesse war bei diesem Falle eine statt- 
gehabte Uebertragung condylomatöser Affecte von Mund zu Mund, 
Pat. hatte seiner Braut mehrfach beigewohnt, ohne indess, da er selbat 
keine Spur von Genitalaßecten trug, ihr einen derartigen zuzufügen. 
Dagegen zeigte sich bei der qu. Dame bald nach dem Auftreten der 
condylomatösen Wuchsrungen am Munde des Pat, eine härtliche Papel 
an der Unterlippe, die indens weder eine ausgesprochene Induration 
noch ein Geschwür darstellte, und fast zu gleicher Zeit eine 
kleine Anzahl eondylomatöser, weisslicher Beschläge an 
Zunge und Fauces. Bei der entschiedenen Weigerung der Pat., 
sich einer Allgemeinbehandlung zu unterziehen, worde zunächst nur 
eine mehrnalige Aetzung mit Sol, arg. nitr. vorgenommen und Gurgeln 
mit Sol. Kali chlorici verordnet. Unter dieser Behandiung war 
bereits nach guten 14 Tagen die Mundaffection verschwun- 
den und os haben sich seitdem {1’/, Jahr!) keinerlei syphi- 
litische Erscheinungen wieder gezeigt. — Ohne aus diesem 
vereinzelten Vorkommnisse irgend welche Schlüsse ziehen zu wollen, 


möchte ich nur hervorheben, dass die qu. Mundaffeste in Nichts von 
dem Aussehen der vielfachen anderweit so benannten „condylomatüsen 
Beschläge‘ abwichen, «0 dass ich nicht umhin konnte, sie als Syphilis- 
symptome anzusprechen, und dass die Annahme, Patientin sei früher 
schon einmal syphilitisch gewesen und an einem zufällig coincidirenden 
Recidive erkrankt, um »0 weniger Platz greifen durfte, als der pp. Pr., 
seiner bestimmten Versicherung zufolge, sie vor wenigen Wochen zu- 
erst geschlechtlich berührt und dabei positiv erst deforirt hatte, 
{Fortsetzung folgt.) 


1 m 


Miscellen 


Eine pharmacologische Skizze von Dr. Theodor 
Clemens. 


In No. t4 der Deutschen Klinik 1870 veröffentlicht Herr Dr. 
Th. Clemens cine pharmacologische Skizze, die nichts weniger beab- 
sichtigen soll, als vine Priorität der Einführung des Choralbydrats in 
die Mediein sich zu erobern. Es gehört mehr als Naivität dazu, öffent- 
lich zu behaupten, dass er nur die Versuche von vor 20 Jahren auf- 
zunehmen brauche, um zu den Anschauungen und zu den Resultaten 
zu gelangen, die, soweit sie richtig sind, aus meiner Abhandlung über 
das Chloralhydrat "), ohne mich zu eitiren, entnommen sind. 

Horr Ciemans behauptet vor schon 20 Jahren Chloral chemisch 
rein dargestellt und mit diesem Versuche an Thieren gemacht zu haben. 
Was Herr Clemens chemisch rein nennt, lässt sich am besten daraus 
erkennen, dass er vom Chloral angiebt, es wäre ein Salz! Nirgends 
findet sich erwähnt, dass Herr Clemens sich reines Chloral dargestellt 
habe und ebensowenig natürlicherweise, dass dasselbe bei Thieren 
angewandt worden sei. Die einzige Stelle, die über die Wirkung 
des Chloral handelt, heisst: „Salzsäure und Chloral als Zer- 
setzungsproduct wirken dagegen nachtheilig und stören 
mindestens die gewünschte Chloroformwirkung* ®). 

Eine pharmacologische Skirze als Fortsetzung dieser Untersuchung 
von „vor 20 Jahren“ nach dem Erscheinen meiner Abhandlung zu 
schreiben, daru gehört — — — — doch das Uebrige tiberlasss ich 
dem Urtheil der Loser. 


Berlin, April 1870, Dr. Oscar Liebreich. 


Notizen. 


© Wien. Der Text des neuen Gesetzen, welches die Gehalte, 
die Rangordnung und die Pensionirung der Universitätsprofessoren an 
den weltlichen Facultäten in Oesterreich, sowie die Pensionirung ihrer 
Wittwen regelt, lautet: 


Besoldungsnorm. 


5. i. Die systemmiässige erste Gehaltsstufe der ordentlichen Pro- 
fessoren an den weltlichen Faeultäten wird fir Wien mit 2200 d., für 
Prag mit 2000 d. und für alle übrigen Orte mit 1800 A. festgesetzt. 

5. 2. Dieser systemmässige Gehalt eines jeden der im 8. I er- 
wähnten Professoren wird nach je 5 Jahren, die derselbe als ordent- 
licher Professor an österreichischen Universitäten zugebracht hat, bis 
einschliesslich zum 25, Jahre dieser Dienstleistung um je 200 fl. 
(Quinquennalzulagen) erhöht. 

Eine Dienstzeit, welche diesen Bedingungen nicht entspricht, 
kommt hierbei nur dann in Betracht, wenn sie darch eine ausdrück- 
liche Erklärung als zum Behufe Jder Vorrückung in höhere Gebalts- 
stufen anrechenbar anerkannt wurde. 

8. 3. Nach Lage und Erforderniss der Verhältnisse können ein- 
zelnen Professoren auch hühere als die systemmiüssigen Bezlige und 
andere Begünstigungen zugestanden werden. 

$&. 4. Die im $. 1 erwähnten Professoren treten in den Genuss 
des Gehaltes am 1. Mai 1870 und in den der ersten der im $. 2 
bezeichneten Quinquennalzulagen am }, Mai 1875, Diejenigen, welche 
eine I0jührige Dienstzeit von der im $. 2 bezeichneten Beschaffenheit 
bereits am 1. Mai 1370 zurückgelegt haben oder innerhalb der nächsten 
5 Jahre vollenden, treten im ersten Falle an jenem Tage, im zweiten 
nach Vollendung des 10. Dienstjahres in den Genuss der ersten (fuin- 
quennalzulage, Diejenigen, welche eine solche zwanzigjährige Dienst- 
zeit vor dem 1. Mai 1875 zurücklegen, treten mit dem vollendeten 
20. Dienstjahre in den Genuss der zweiten Ouinquennalzulnge. 

$. 5. Hat ein Professor schon vor Beginn der Wirksamkeit des 
gegenwürtigen Gesetzes einen Anspruch darauf, in irgendeiner Bo- 


N, Dan Chloralnydrat, ein neoes Hypnotcum etc. Berlin 1869 bei O. Müller, 
", Deutsche Klinik 1856, pag- Dü4, 
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ziehung glinstiger behandelt zu werden, als dies in den 85, !, 2 und 
4 vorgezeichnet ist, so finden diese Bestimmungen nur insoferne An- 
wendung auf Ihn, als er selbst verlangt, in jeder Beziehung nach den- 
selben behandelt zu werden. 

Ein solches Verlangen kann er zu jeder Zeit stellen, so lange er 
sich noch in activer Dienstleistung befindet. 

8. 6. Bei Durchführung der aus den $$. 4 und 5 entspringenden 
Verhandlungen werden Personalzulagen den bestehenden Normen ge- 
mäss bei Anweisung eines höheren Gehnltes oder der Vorrlickung in 
eine höhere Gehaltsstufe verhältnissmässig redneirt oder ganz eingezogen. 

Remunerationen oder Gehaltszulagen aber, welche ein ordentlicher 
Professor für eine ihm übertragene, seine ursprüngliche lehramtliche 
Verpflichtung übersteigende Mehrleistung bezieht, bleiben von dieser 
Beschränkung unberührt. 

%. 7. Die ausserordentlichen Professoren werden entweder ohne 
Gehalt oder mit von Fall zu Fall zu bestimmenden fireo Gehalten 
angestellt. 

Die ausserordentlichen Professoren haben als solche kein Recht 
auf Vorrückung in höhere Gehaltsstufen. 

8. 8. Das Quartiergeld für die ordentlichen Professoren aller Fa- 
enltiten in Wien, welche sich nicht vermöge ihres Amtes im Genusse 
einer Naturalwohnung befinden, wird vom 1. April 1870 auf 400 A, 
erhöht, In gleicher Weise wird für die mit Gehalt angestellten ausser- 
ordentlichen Professoren der Wiener Universität das (Quartiergeld im 
Betrage von 300 fi. bestimmt. Dieses kommt vom I. April 1870 
weiterhin auch den bereits mit Gehalt, aber ohne Quartiergeld oder 
mit einem geringeren (Quartiergelde angestellten ausserordentlichen Pro- 
fessoren zu. 

$. 9. Die ordentlichen Universitätsprofessoren sehen in der 
sechsten und die ausserordentlichen in der siebenten Diätenclasse, 


Pensionsnorm. 


Für die Wittwen der ordentlichen Universitäts- und Facultäts- 
professoren, der ordentlichen Professoren der neu organisirten, unter 
der unmittelbaren Leitung der Regierung stehenden technischen Insti- 
tute und der k. k. Akademie der bildenden Künste in Wien wird 
hiermit unter Voraussetzung der Erfüllung der sonstigen normalmässigen 
Bedingungen eines Pensionsgenusses eine charactermäasige Pension von 
500 fl. fustgesetet. 

Eine characitermässige Pension erhalten ferner noch die Wittwen 
der ausserordentlichen Professoren an den genannten l,ehranstalten und 
der Directoren an Staatsmittelschulen im Betrages von 400 A., sowie 
der Professoren an Stantsmittelschulen im Betrage von 350 fl. 

Jeder Professor, welcher das 70. Lebensjahr zurlickgelegt hat, 
ist von Amtswegen mit seinem ganzen, zuletzt genossenen Gehalte und 
mit Beibehaltung einer ihm etwa zukommenden Personalzulage in den 
Ruhestand zu versetzen, 

Er behält jeduch, ungeachtet er aufhört, Mitglied des betreffenden 
Professorencollegiuma zu sein, nicht nur die passive Wahlfähigkeit zu 
den academischen Würden, sondern auch das Recht, als Honorärpro- 
fessor über seine Nominalfächer an der Universität unter den von dem 
Unterrichtsministeriom festzustellenden Modalitäten Vorlesungen anzu- 
kündigen und zu halten. 

Soweit es das Interesse des fortlaufenden Unterrichtes erfordert, 
bleibt es dem Minister des Unterrichtes vorbehalten, den defnitiren 
Eintritt eines solchen Professors in den Ruhestand erst mit dem Amts- 
antritte seines Nachfolgers, spätestens am Schlusse des nüchstfolgenden 
Schuljahres in Wirksamkeit zu setzen. 

Alle Professoren können, sobald sie das 65. Lebensjahr zurlck- 
gelegt haben, ebenfalls in der im $. 3 bezeichneten Art in den Ruhe- 
stand versetzt werden. 


Mit diesem neuen Gesetze hat man die Stellung der Professoren 
auch in den medieinischen Facultäten wesentlich gebessert und ins- 
besondere werden die ausser Wien und Prag bestehenden Facultäten: 
Krakau, Grätz und Innsbruck, entschieden günstiger gestellt. Erwägt 
man, dass diese auch noch eine überwiegende Zahl sehr junger Lehrer 
zählen, so gestaltet sich der Vortheil noch augenfälliger, Das Ab- 
geordnetenhaus behandelte von seiner Entstehung an allo Schulfragen 
höchst günstig und es war nur zu beklagen, dass alle bisherigen Unter- 
richtsminister für die Organisation des Universititsunterrichtes so gut 
als nichts gethan haben. Minister Hasnuer war selbst Professor, kennt 
die faulen Zustände des Universitätsorganiemus ganz genau und besitzt 
einen höchst ehrenwerthon Character; dennoch geschah unter seinem 
Ministerium nicht ein einziger wesentlicher Schritt zum Bessern. Die 
Errichtung neuer Universitäten respective Facultäten in Lemberg, 
Olmütz oder Brünn, Salzburg und Laibach sind höchst dringende 
Aufgaben der Zeit, wofern die Regierung auf eine wahrhaft geistige 
Macht in Oesterreich zühlen will. Die jetzige Studienorganisation 


besteht als ein Provisorium des Jahres 1848 und 1849, die Univer- 
sitätseinrichtungen aber datiren aus den verschiedensten Epochen und 
machen ein Chaos von traditionellen, heutzutage wenig brauchbaren 
Nothreitmaassregeln ans. Die schönste Reliquie dieser Antiquitäten 
bilden die philosophischen Facultäten, in welchen sich neben der Pro- 
fessur der Archäologie und jener der semitischen Sprachen, die Catheder 
der Realphilosophie und der Acsthetik, der Mathematik und der Bo- 
tanik ete. etc. schön beisammen finden — ein wahres Kleinbild des 
Grossbildes von anderen fentlichen Zuständen. — Den wundesten 
Fleck der mediceinischen Facultäten, die Rigorosenordnung (recte 
-unordnang) hat kein Ministerium bisher in Angriff genommen; die 
Schlussfassung darüber schleppt sich auch unter dem num viele Jahre 
dauernden Referate Prof. Rokitansky's als chronisches Siechthum hin. 
Und was ist der Grund davon? — Offenbar nichts als die Besorgniss, 
dass durch die Einrichtung von Staatsprüfungen den jetzigen Professoren 
ein Theil ihrer Bezüge an Schulgeld und Rigorosentazen entgehen werde, 
Dieser allerdings bei manchen, ja den meisten Professoren begründeten 
Besorgniss wäre ganz einfach abzuhelfen gewesen, wenn man das Ein- 
gangs bemeldete neue Gesetz in Verbindung mit der Rigorosenordnung 
und der Systemisirung der Schulhonorare gebracht hätte, 


Vorlesungen auf deutschen Universitäten im Bommer- 
Somester 1870. 

20. Leipzig. Chemie: Kolbe, Knop, Kerndt. — Physik: 
Fechner, Hankel, Weiske, v. d. Mühll. — Botanik: Schenk. — 
Anstomie u. Physiologie. Leuckart: allgem. Naturgesch. der 
Th., Physiolog. der Zeugung u. Entwiekelungsgesch. des Menschen u. 
der höheren Th., zoolog.-zootem, Pract.; E. H. Weber: ausgew. Ca 
pitel der Splanchnolog. u. Entwickelungsgesch.; Ed. F. Weber: 
Konochen-, Bünder-, Nervenl.; Carus: vergl. A., Entwickelungsgesch, 
u. Morpholog. der Wirbelth,, Characteristik der Hauptgruppen ders.; 
Schweigger-Seidel: allgem. u, spec, Gewobel., microscop. Uebgn.; 
Wenzel: mierossop. A., desgl. Uebgn., entwickelungsgesch. Uebgn.; 
Bayer; Repet. der allgem. und spec. patholog. A., techn. Uebgn. in 
patholog. Sect.; Bock: patholog. A., patholog. anatom. u, physik. 
Diagnostik; Hüfner: ausgew. Capit. der phys. Chemie, pract. Uebgn.; 
Müller: phys. Optik, desgl. Messungen; Ludwig: Experimental-Ph., 
pbys. Besprechungen, Uebgn. für Fortgeschrittenere; Merkel: Ph. der 
Stimme, laryngel. Polikl.; Huppert: Ph. der Ernührung, physiolog. 
Chemie, desgl. Pract, — Innere Medicin. Wagner: allgem. Pa- 
tholog. u. patholog. A., patholog.-histolog. Uebgn., Arbeiten im patho- 
log. Institst, Polikl,; Hirtel: Pharmacie; Radius: Pharmacodynamik ; 
Winter: Receptirkunst, Einleit. in das Stud. der Gesch.; Naumann: 
spec. Pharmacolog., Bäderl.; Thomas: Unters, u. Besprech. tiber 
physik. Diagsosik, Polikl,; Kühn: Syphilis der Neugeb.; Friedlän- 
der: Kinderkr.; Heubner: spec. Patholog. u. Therap. der Unter- 
leibskr., Percuss, u. Auscult., klin, Propädentik; Wunderlich: Pa 
tbolog. u. Therap. der Typhosen, Klinik; Czermak: Laryngoscopie 
u. Rhinoscopie mit Ucbgu. — Aeussere Mediciu. Thiersch: 
Chirurg. Th. 2, Operationseurs mit Braune, Klinik; Coceins: die 
inneren Entründ, des Augapfels, opt. Fehler u. Unters. d. A., Klinik; 
Schmidt: chirurg. Anat. an Lebenden, Polikl.; Braune: Operations 
lehre mit topogr.-anatom. Demonstr.; Hagen: Ohrenheilk., Wirk, des 
constant, Stromes auf d. Gehörnerren, Polikl., rhinose. Curs; Wendt: 
Ohren-Polikl., die wichtigsten Kr. des Gehörganges, Unters. d. Rachens 
u. Kehlkopfes, otiatr, Ucbgn. — Geburtshülfe. Credd: Kl. u. 
Polikl., Öperstionacurs, Frauenkr.; Germann:; theoret. u. pract.; 
Hennig; Examinat. mit Uebgn, a. Phant,; Meissner: Krankh. der 
Schwangeren, Gebürend., Wöchn., theoret, n. pract. Operstionslehre; 
Haake: Physiologie des Wochenbettes, Operat. am Phant. — Btaats- 
medicin. Siegel: öffentl. Hygiene, Repet. f. Staatsarzneik.; Radius: 
öffentl. u. privat. Hygiene; Sonnenkalb; staatsärztl. Pract., gerichtl. 
Mod,, Pocken mit Uebgn.; Reclam: gerichtl. Med., Uebgn. in hygie- 
nischen Arbeiten, 


Personalien, 


Personalveränderungen. Ernennungen: Dor Sanitäts- 
rath Dr. Klostermann in Bonn ist zum Kreisphysicus des 
Kreises Essen, Dr. Lorentzen zu Elmshorn zum Kreisphysicus des 
Kreises (Juerfart, Dr. Grun zu Nikelaiken zum Kreisphysicns des 
Kreises Fischhaunen mit Anweisung des Wohnsitzes in Pobethen, Dr. 
Wunderlich zu Kozmin zum Kreisphysicus des Kreises Bolkenhayn, 
und der Wundarzt 1. Classe Noack zu Saarlouis zum Kreiswundarzt 
des Kreises Saarlouis ernaunt worden, Niederlassungen: Die prac- 
tischen Aerzte DDr. Disch, Silbergleit, Menger, Jungbluth, 
Ungefug und P. Rage ia Berlin, Dr. Jacoby in Wendisch-Buchholz, 
Dr. Platen in Stralsund, Dr, Buchwald in Filehne, Dr. Nitsche 
in Mogilno, Dr. Zielwiez in Klecko, Dr. Synogewitz in Conrads- 
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waldau, Dr. Körner in Seehausen b/M., Dr. H. Schmelzer ia 
Schweinitz, Stabs- und Garnisonarzt Dr. Stehmann in Wittenberg, 
Dr. Petermöller in Melle, Dr. Kühler in Barop, Assistenzarzt Dr. 
Rother in Hamm, Dr. Henneriei in Ehrenfeld, Dr. Schniewind 
ın Bonn, Dr. Elvenich in Coblenz, Dr. Berthold in Lappienen, 
Dr. Just in Arys, Assistenzarzt Dr. H. Wolff in Rosenberg O /8. 


Neu erschienene Werke ). 


Flemming, Dr. F. Verhütung des Schiefwerdens der Kinder und 
jungen Leute, Dresden 1869. Bach. Preis 5 Sgr. 

Reclam, C, Der Leib des Menschen, dessen Bau und Leben. 
15.—18. Lig. Stuttgart. Thienemann. Preis 24 Sgr, 

Thilenius, G. Soden am Taunus. Darstellung seiner Heilmittel mit 
vergleichender Rücksicht auf Ems, Carlsbad, Marienbad etc. gr. 8. 
Frankfurt a. M. Oehler. Preis I Thlr. 

Gussenbauer, C, Ueber das Gefüsssystem der äusseren weiblichen 
Genitalien. Lex.-93. Wien. Gerold, Preis 4 Sgr. 

Roser, W. Chirurgisch-anatomisches Vademscum für Stadirende und 
Aerzte. 4. Aufi. 8. Stuttgart. Eber und Soubert. Preis I Thlr, 
22 Sgr. 

Brasset. R. Untersuchungen und Beobachtungen auf dem Gebiete 
der Electrotherapie. 2. Bd. 2.—4. Abtheil, gr. 8. Leipzig 1869. 
Giesecke u. Devrient. Preis 2%, Thir. 

Höring, H. Beiträge zur Lehre vom kyphotisch verengten Becken. 
Imp.-4. Bonn. Henry, Preis 2"/, Thir. 

Fürbringer, M. Die Knochen und Muskeln der Extremitäten bei 
deu schlangsnühnlichen Sauriern. gr. 4. Leipzig. Engelmann, Preis 
4 Thir. 

Rollett, A. Untersuchungen aus dem Institute für Physiologie und 
Histologie in Graz. gr. 8. Ibid. Preis 2'/, Thir. 

Hyrtl, J. Lehrbuch der Anatomie des Menschen. 
Wien, Braumüller. Preis 4'/, Thlr. 

Niemeyer, P. Handbuch der theoretischen und klinischen Pereussion 
und Auscultation vom historischen und kritischen Standpuncte. 2. Bd. 
f. Abtheil. gr. 8. Erlangen. Enke. Preis 2 Thlr. 18 Sgr. 

Hirsch, Th. Die Entwickelang der Fieberlehre und der Fieber- 
behandlung seit dem Anfange dieses Jahrhunderts. gr. 8. Berlin. 
Hirschwald. Preis %, Thlr. 

Schelske, R. Lehrbuch der Augenheilkunde. I. gr. 8. Ibid, Preis 
1'4, Thlr. 

Gleisberg, P. Die Lehre von der Entstehung des Menschen, der 
Schöpfung und Zengung. 4. Heft. gr. 8. Dresden. Tittel. Preis 
4, Thlr. 


*, auf mehrfach uusgesprochene Wünsche werde ich von jetzt von den nouen 
Erscheinungen in der medieinischen Liiersiur in obiger Weise berichten, 


Kumvs, 


von den bemwährtesten Aerzten empfohlen bei Brust- und Lungenleiden, 
namentlich beginnender Tuberenlose, Magen- und Darmcatarrb, Körper- 
schwäche. Dio ausserordentliche Heilwirkuug des Kumys der Tartaren ist 
in der ganzen Welt von Aerzten und Laien gekannt. Alle Versuche, den 
Kumys dircot aus Russland zu beziehen, sind an der Schwierigkeit des 
Transports uud der dadurch bedingten Kostapieligkeit gescheitert. 

Unsera Anstalt, die einzige in Deutschland, bereitet den Kumys ücht, 
Dersolbe ist in seinen Bestanidtheilen wie in seiner Wirkung dem russischen 
Kumys vollkommen gleich, wie nachstebendes Attest des Hm. Prof. Dr. 
F. L. Sonnenschein bezeugt. 


Attest, Der mir von dem Hrm. Heinrich Moser, Inhaber der 
Kumpys-Heilanstalt zu Charlottenburg, zur Untersuchung und Begutachtung 
üborgebens Kumys ist nach der damit vorgenommenen Analyse als ein 
dem ächten Kumys gleich zu achtendes Präparat zu bezeichnen, was ich 
biermit der Wahrbeit gemAss bescheinige. 

Derselbe wird unter Aufsicht und Controle eines tüchtigen und be- 
währten Chbemikers bereitet und verdient deshalb den Herren Aersten um 
so mehr empfohlen zu werden, weil durch die Art der Fahrikation eine 
gleichmässige Beschaffenbeit des Productes garantirt ist. 


Berlin, den 21. Märs 1870. 
Dr. F. L. Sonnenschein, 
Prof. der Chemie an der k. Universität. 


Der Kumys wird in Kisten a 8 und 12 Flaschen {pro Flasche 15 Sgr., 
Kiste incl. Verpnekung 15 Agr.\ nach ausserhalb versandt. Correspondenzen 
erbitten wir direct an die unterzeichnete Anstalt. 


Die Kumys-Heilanstalt in Charlottenburg. 
Heinrich Meyer & Co. 


11. Aufl. gr. 8. 








Der Milchwein (Kumiss) 


in Bad Ottenstein 
in Schwarzenberg im Königreiche Eachsen, 
ein bisher im westlichen Europa noch wenig gekanntes Curmittel, dessen 
häufigem Genusse die Kirgisen und Tartaren zum grössten Theile ihre 


Immunität von chronischen Catarrhen und Lungenleiden zu danken haben, 
besitet die bis jetzt bekannte 


höchste Potenz der Ernährungsfählgkeit, 


ist allerorts und zu jeder Jahreszeit mit Nutzen zu gebrauchen, bat oluen 
sebr angenehmen, kohlensturchaltigen Milchgeschmack, ist wegen seiner 
leichten Verdaulichkeit ein Erantemittel der schwer vordaulichen Milch und 
ebenso ein Erfrischungegetränk, wie ein vorzügliches diätetisches Heilmittel. 

Die von vielen berühmten Aerzton beobachteten überraschend güngtigen 
Wirkungen des Milchweins bei allen von fehlerhafter Bluwmischung und 
Erniührungsstörung herrührenden Krankheiten, als: Tubereulosen, chroni- 
schen Catarrhen, Gicht, ebron. Rbreumatismus, Blufleckeukrankheit, Zucker- 
ruhr, Serofulose, englischer Krankbeit ete., besonders auch bei Reconvales- 
ceng von sehr schweren acuten Leiden, lassen dessen Gebratch, namentlich 
in dem milden Gebirgselima Ottensteins, wo die Saison am 1. Mai beginnt 
und der Hr. Dr. med. C. With Anstaltsaret ist, dringend empfehlen. 

Der Milchwein wird su jeder Jahreszeit in Flaschen & 6'/, Bar. mit 
Gebrauchsanwelsung versendet. 

Der Kork muss iunen mit „Bad Ottenstein“ gestempelt sein. 

Broschüren über den Milchwein sind gratis zu erhalten von dem Be- 
sitzer dus Bades 6. A. Bauer. 


wr- Bad Mildenstein, Sachsen, 5 Min. vr. Babnhof — 


Lelanig. 

Saison 1. April bis Ducbr, Reizende geschützte Löee. Kiefernadel-, 
Dampf-, Römische, Sand-, Sool- und Gurbäder, Molken, Bedürfnissweise 
Erwärmung allor Bade- und Wohnräume. Pension von 8 Thaler an pro 


Woche. 


Climatischer Brunnen-, 
Gebirgs- 


== Bad Beinerz,:3: 
Grafschaft Glatz, preuss, Schlesien, 


eröffnet am 8. Mai seine x$> 101. Saison. x 


Curmittel: Drei alkalisch muristische Eisensäuerlinge {mit 25 Cub.- 
Zell Kohlensäure) als Trinkquellen: dio kalte, die hochberühmte laus 
und die Ulriken-Quelle. Schwarz’sche, atark koblensaure Eisen-Mineral- 
bäder. Jod- und koblensäurchaltige Eisen-Mineral-Moorbäder-Douchen aller 
Art. — Kuh-, Ziegen-, Eselinnen- und Schafmilch. — Schaf. und Ziegen- 
molken von altbowährtem Ruf und ausgezeichneter Qualität, Verbrauch 
1869: 49000 Quart. — Empfohlen für Reoonralascenten und schwächliche 
Porsonen jeden Alters und Geschlechts und wegen seiner entzückenden 
Berglandschaften als Bommeraufenthult für Bewohner grosser Städte, — 
Angeneigt gegen Catarrhe aller Schleimbäute, Keblkopfleiden, chronische 
Tuberoulose, Lungenemphyaem, Bronchektasie, Krankheiten des Blutes: 
Bletmangel, Bleichsucht ete, suwie der hysterischen und Franenkrank- 
heiten, welche daraus entstehen, Folgezustände nach schweren und Seber- 
haften Krankheiten und Wochenbetten, nervöse und allgemeine Schwäche, 
Neuralgien, Scerofulose, Rheumatismus, exsudatire Gicht, constitutionelle 
Syphilis, 

Auskunft giebt Magistrat und Bade-Dirsction. 

Aerzte: Dr. Berg, Dr. Bittner und Banitätsrath Dr. Drescher. 


Curort 


Teplitz-Schönau 


in Böhmen. 
Die Saison beginnt am 1. Mai. 








Teplitz-Schönau 
in Böhmen. 


Die“ Fürst Clary’schen Badeanstalten Herrenhaus und Fürstenbad in 
Teplitz und Neubad In Schönau sind vollkommen restaurirt, neu und com- 
fortabel eingerichtet, in eigene Regie übergegangen. ‘ 

Da diese Badeanstalten sich im Besitza der wärmaten nnd der kählsten 
Quellen befinden, so können Bäder von 25—34°R, verabreicht werden, ohne 
dass die Wirkung des 'Thermalwassers einen Eintrag durch beigemischtes 


Küblwnaser erleidet, 
Durch zweckmilssige Einrichtung empfehlen sich die in Teplitz gele- 
genen Badeanstalten Herrenhaus und Fürstenbad auch zur Badecur für 
den Spätherbst und Winter, da die Badelogen mit den Wohnungen ohne 
Exponirung eines Luftzuges communieiren. 

Anfragen wegen Bestellung von Logis werden prompt efloctuirt durch die 

Fürst Clary’sche Inspeetion 
zu Teplitz, 


ich werde diesen Summer im Bade Landeck in Schlesien prasticiren 
und vom 1. Mai ab dnselbst anwesend sein. 
Meine Wohnung und Coneultationsstunden werde ich spliter anzeigen, 
Breslau, 23. April 1870, 
Dr. WM. B. Freund, 
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= A in der Provinz Hannover will Familienrerbältnisse halber seinen Wohnort 
theilt den Herren Collegen ergobenst mit, dass er auch in diesem Sommer im verändern und seine, jährlich eirea 1800 Thir. eintragende Praxis einem 


Soolbad Elmen dauer Bötjer in TE NOER Bedingungen übertragen. Näheres durch Mae- 


(Gross-Salze bei Magdeburg) Soeben wurde ausgegeben: 
practiciren wird und zu jeder gewünschten Auskunft über Bade- und Woh- | Antiquar. Catalog No. VI, enth. u. A. die Bibliothek des 
nungsverhältulsse gern bereit ist. verst. Hrn. Geh. Med.-Rath Dr. Ludw. Boelım (Chirurgie 
und Augenheilkunde‘. 
. Auf frankirte Bestellnng franco zu besiehen. 
Marienbad eo Berlin, Friedrichsstrasse No, 97. 
Gutmann'sche Buchhandlung. 


Mit Begion der Saison, 1. Mai, bin ich in Merienbad und künnen ärst- Otto Enslin, 
licbs Anfragen und Wohnungsbestellungen brieflich und ielegrapbisch an 


mich gerichtet werden. Verlag von Enslin in Berlin. 
Dr. Josef Frankl, — 











Die 
Badearzt zu Marienbad in Böhmen. . 2 
Im eigenen Hause „Zum Kuiser von Oesterreich * chronische Lungenschwindsucht 





and Tuberculose der Lunge, 


H. E. Oliven, ibre Ursache und ihre Heilung. 


Von 
Antiquariat für Mediein, Dr. B. Brohmer. 


Zweite urmgearbeitete Auflage, 


jetzt Louisenstr. 45, Der Verfasser hat durch ee rdentlichen Heilrcaultate 


die Richtigkeit seiner rationellen Behandlungsweise bewiesen. Das 
nabs der Charitä, der Gräfe’schen Klinik, der Thierarzneischule und der Werk ist nicht nur für Aerzte, sondern auch jedem Laien verständlich, 


Garlshbad 


Die grosse und wunderbare Heilkraft der Carlsbader 





Thermen ist weltbekannt. 


Obgleich man die Cur allbier zu jeder Jahreszeit gebrauchen kann, findet die Eröffnung der eigentlichen Cursaison am 
1. Mai statt, an welchem Tage sämmtliche Trink- und Badeanstalten, sowie die zahlreichen Restaurationslocalitäten eröffnet werden, 


Die Verwaltung der Curstadt war eifrigst bemilbt, für die Bedürfnisse und Bequemlichkeiten der geehrten Curgäste bestens Borge zu tragen, 
Der Stadtrath. 








Die Aachener Bäder 


und Trinkquellen, »pecifisch wirksam gegen Gicht, Rheumatismus, Hautkrankheiten, Syphilis, Folge schwerer Verwundungen, Krankheiten der Schleim- 
biäuto and des Unterleibes. Vorzügliche Einrichtungen der Büder, Dampfbäder, Douchen, Inhalstionen. Milch- und Molkeneuren. 
häuser für alle Stände, welche das ganze Jahr hindurch offun sind, 
Aachen bietet alle Vorsüge einer grossen Stadt, comfortable Wohnungen, ausgedehnte Promenaden, einen berrlichen Park und allseitig reizende 
Umgebungen zu Excursionen, 
Die Sommersaison beginnt am 1. Mai. 
Zur Vor- und Nachcur dient das in Flaschen versendete Wasser der Kalsorquolla, 


Die Milchwein- (Kumiss) Cur 


in Bad Oitenstein 
in Schwarzenberg im Königreich Bachsen, 
climatischer Curort mit Kräuter, Kieferuadel-, Dampf- und Wennenbädern aus täglich frisch bereiteten Ingrediensen, kalten und Dampflouchen mit 
patentirten Apparaten, Ziegenmolken, Kräutersliften und electro-therapeutischen Apparaten, beginnt am 1. Mai. 
Der Versandt des Milchweins, & Flasche 6'/, Sgr., erfolgt das ganze Jahr hindurch. 
Prospecte gratis bei dem Besitzer &, A. Bauer, Dr. med, With, Anstaltsarst. 


Soolbad Nauheim, 


geöffnet rom 1. Mai bin 1. October. Auf Verlangen werden auch im April und nach dem 1. October Boolbüder abgegeben. 
Grossherzoglich Hessische Badedirection Nauheim. 


Deo Herren Aerzten theile ich ergehenst mit, 


Natürliche Mineralbrunnen direct von den Quellen.| Mi. Brom herein in fischer 








un Aufträge auf diese sowie auf Mutterlaugensalee, 
. Versoudungssompkoir: natürliche Pastillen, Molkenpräparate ete., in- 
Berlin, Dr. Lehmann, Spandauer Strasse 77. dem ich schleunige und sorgfältige Ausführung 


derselben versichere. 





7. Mai 1870. 


Sonnabend, 


N 19. 


Preis vierteljährlich zwei Tha- 

ler, Belträge worden franco 

unter der Adresse der Ver- 
Ingshandlung erbeten. 


Bestellungen auf diese Zeil- 
schrift, welches allwöcheni- 
lich Sonnsbends erscheint, 
oehmen alle Buchhandlungen 





und Post-Ansialten an. 


Deuische Klinik, 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alexander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





inbalts Zur Kritik der subeulanen Sublimal-Injectionen. Von Stabserzı Dr. Hagens In Spandau. (Portseizung } — Das Wursigift, Von Dr. Müller in Minden. (Fort- 
setzung.) — Haroblasenlitimung und Secale cornutum. Von Physicus Dr. Roth in Eulin. — Bericht über die Ereignisse in der geburishulflichen Klinik au der 
Uolveralist zu Breslau iu den Jatıren 1867-69. Von Dr. E, Früäukel, Assistwnzarzi der Poliklinik. [Fortseizung ) — Miscellen: Bericht über die Gesellschaft 
für Heilkunde io Berlin wihrend des 14. und 18, Jahres ihres Bestehens. — Personslen. — Neu erschienene Werke. — Foullleton: Die islienische Mellein 
des 17. Jabrhunderis und die istromechanlsche Schule, Von Dr, R Finckenstein. Privadocent un der k. Universität io Bresisu. |Foriserzung.) 





Zur Kritik der subeutanen Sublimat-Injectionen. 
Yon 
Stabsarzt Dr. Hagens in Spandau. 
(Fortsetzung aus No.18.} 


12) H., Cigarrenfabricant, wurde nach erster Infection im 
Mai 1868 (Ulens durum am Präputium) anderweit durch eine Bubeutan- 
car von 20 Spritzen hergestellt. Am 1. August führte ihn ein müssiges 
erstes Recidiv zu mir. Glandul. eervic. und Inguinal. tumefactne, 
Roseola, Erosiones secundarlae ad penem, Angina. Nach 12 Injectionen 
war Pat. am 21. September hergestellt. Schon am 15. October trat 
das zweite Recidiv ein. Zu den früheren Erscheinungen traten 
Lats ad linguam et nd buccas, Defluriam. 16 Injeetionen, hinterher 
Schwefelbüder. Trotzdem am 3. Februar 1869 drittes Recidir. 
Lata ad labia orie, tonsillas, linguam, in nasu (rechts). Impetigo, 
Psoriasis palmaris. Nach 9 Injectionen wurde auf Wunsch des Pat. 
die Bubentaneor unterbrochen, da eine Besserung nur Äusserst langsam 
einzutreten schien, und nunmehr neben örtlicher Behandlung der Mund- 
und Nasenaffsete mit Schwefelbädern fortgefahren und Sol. Kali jodat. 
gereicht. Ende März waren dabei alle Symptome geschwunden, Jod- 
kali und Bäder wurden indes noch einige Zeit fortgebraucht. Im 
November trat dennoch ein leichtes viertes Recidiv ein; es er- 
schienen einige rothe Flecken in den Handülichen, zwei weissliche Be- 
Hige an Zungenspitze und Rand sowie an der Unterlippe, verdächtige 
Stellen im rechten Nasenloch. Anf seinen Wunsch wurde Pat. nicht 
subentan, sondern durch eine fast Gwöchentliche Schwitz- und Holz- 








Feuilleton, 


Die italienische Mediein des 17. Jahrhunderts und die 
iatromechanische Schule. . 
Ton 
Dr. R. Finckenstein, 
Privrstdocent an der k. Universität zu Breslau. 


(Poriseizung aus No. 41.) 


Einer der tüchtigsten Vertreter der iatromathematischen Schule 
war der venetianische Arzt Pietro Antonio Michelotti, ein Mann 


und Berliner Academie war, Bernouilli an mathematischem Talent 
nichts nachgebend, benutzte er die Arbeiten eines Descartes und 
Newton, um auf Grund mathematischer Berechnung, und ganz be- 
sonders mit Hülfe der von Bernouilli entdeckten Analyse die Ge- 
setze der Bewegung bei verschiedenen Flissigkeiten sowohl an und für 
sich, als zumsl auch im vereinten Zustande zu ermitteln. Diese Unter- 
snchungen waren deshalb besonders wichtig, weil das Blut eine Flüssig- 
keit von verschiedener Dichtigkeit ist und weil es aus zwei Bestand- 
theilen zusammengesetzt wird, von denen der eine zäh und elastisch, 
der andere dünnflüssig ist; es ist aber in der Natur der Sache be- 
gründet, dass bei einer 30 gemischten Flüssigkeit Jder glutinöse Theil 
an den Wänden anklebt, während der flüssigere in der Mitte fortströmt. | 
Wir haben hior gewiesermanssen einen Vorläufer der schönen Ent- ) 
deckungen, welche Poiseuillo mit der Strumkraft des Blutes machte. 
Wird eine Flüssigkeit durch dünne Röhren getrieben, so schreiten nicht | 
alle Theile mit gleicher Geschwindigkeit fort. Die in der Nähe der | 
Wände haften inniger und gehen langsamer weiter. Das Blat, eine | 
Deuische Klialk, 1870. . 





| 
von bedenteudem-Ruf, da er correspondirendes Mitglied der Londoner 


theecur behandelt und ist neitdern hergestellt, bis auf einzelne Reiz- 
eracheinungen, wie im Fall ft '). 

13) W., Goldarbeiter, zog sich im März 1568 ein Ulcus 
durum an der Glans zu, bekam eine Phimosis ioflammatoria und wurde 
anderweit durch Spaltung der Vorhaut und 18 Injeetionen innerhalb 
eirea 5 Wochen hergestellt. 1. August erstes Reeidiv. Glandulse 
paullulum tumefaetae, Roseola, Deflurinam, Anginn eondylomatosa. 
Nach 16 Injectionen am 28. August geheilt. Schon am 23, September 
zweites Recidiv, dieselben Erscheinungen, vor Allem starko condy- 
lomatöse Bellge an Lippen, einem Mundwinkel und am Zahnfleisch 
des oberen Kieferrandes über den rechtsseitigen Schneidezähnen und in 
der Lücke des fehlenden rechten Eekzahns. Nach energischer örtlicher 
Behandlung und 16 Injeetionen konnte Pat., 14 Tage nach dem Schwund 
aller genannten Affecte am 15. Norember entlassen werden. — Mitte 
Januar 1869 drittes Recidiv, ganz dieselben Mundaffectionen, Ero- 
sionen im rechten Nasenloch, beginnende Psoriasis pulmaris, starkes 
Deiluvium, Erosiones seenndariae auf der Eichel und an der vorderen 
Serotalwand. Wiederum 16 Injectionen, hinterher Jodkali innerlich 
nnd Schwefelbäder, bis Ende März fortgesetzt. Trotzdem im Herbst 
ein viertes Receidiv, „Halseracheinungen und Ausschläge in den 
Händen, sowie an der Stirn’ (briefliche Mittheilung); eine sehr an- 

"Fol 4 und 42 sind fası die hartmäckigsien Mlickfülligkeiten, die ich in der 

Peivaipraiis gesehen. Beide Pat. sind dabei Aussersi verständig und vorsichtig. 

Man wird versucht, zu glauben, dass ihr Tage und Nachts dauernder Aufent- 

halı in der Tabakasimosphöre von unglinsiigem Einfuss auf die Krankheit, 

besonders die Alffecie der Mund- etc. Schleimhäute gewesen, zumal beide 

Pat. während der gonzen Dehsndlungsdaner nicht rauchten. 





mechanische Mischung der hellen Lymph- und rothen Blutkörperchen 
einerseits und der durchsichtigen, fast farblosen Blutflüssirkeit anderer- 
seita, bildet an den Wänden eine fast unbewegliche Schicht oder hellen 
bandartig.n Streifen, den sogenannten Polseuille’schen Raum, in 
welchem die weissen Lymphkürperohen mit verzügerter Geschwindigkeit 
sich bewegen, während die meisten rothen Blutkörperchen mitten im 
Strome rasch furtgerissen werden. Und da immer in geraden Köhren 
die Bewegung einer Flüssigkeit geschwinder ist als in gewundenen, 20 
werden bei der unegalen Geschwindigkeit der Aüssiren Bestandtheile 
des Blutes die mit grösserer Kraft getriebenen da, wo eine Biegung 
oder Wendung eintritt, in eonvezer Richtung furtgeschoben, die minder 
kräftigen bleiben an der concaven Fläche liegen. Michelotti bewies 
ferner, dass bei einer so gemischten Flüssigkeit der dünnere Theil 
leichter in die Verzweigangen der Canäle dringt, der diekere Theil aber 
zurückbleiben muss, wenn die Mündungen der feinen Zweige zu eng 
sind, ihn aufzmehmen. Alle diese Betrachtungen hat er in einem 
Werk, De socretione Auidorum in eorpore animali, Vened. 1721, nieder- 
gelegt und auf die allgemeinen physicalischen Gesetze besondere Fol- 
gerungen über den Blutumlauf in den Arterien und Venen begründet. 

Der Hauptinhalt seiner Lehre ist, dass das Blut bi= in die klein- 
sten Verzweigungen der absondernden Gefässe dringen kann, die sich 
in den Drüsen befnden, und dass also auf diese Weise auch wirkliche 
Bestandtheile des Blutes ausgeschieden werden, Er beweist diess 
hauptsächlich dadurch, dass, wie er sagt, nicht gerade immer die 
Moleküle des klebrigen Bintes, das, wie schon oben erörtert, gemeinig- 
lich eins Verzögerung in seinem Laufe erleidet, vielmehr die mitten 
im Strom laufenden Blutkörperchen den grössten Umfang haben, und 
dadurch mit der grüssten Schnelligkeit und am weitesten vordringen, 
weil sie die meiste Kraft der Bewegung mit sich führen. Die Ge- 
schwindigkeit der Bewegung, womit die Süfte aus der Mündung eines 
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greifendo Schmiercur in einer Privatheilanstalt hat bis jetzt den Wieder- 
ausbruch verhütet. 

14) Dr. W., Infeetion 1. September 1866, am 20. Uleus durum, 
welches Anfang October vernarbt. Vor Mitte October Roseola, Angina, 
Raucedo. 5 Wochen Schwitzen. Erstes Reeidiv Weihnacht 1866; 
Angina, Latum »d tonsillam,. Pilleneur mit Hydrarg. oxyd, rubr. 
a %, Gr, in Summa etwa 2 Gr.). Zwoites Reeidiv Juli 1867 
nach anstrengenden Bewegungen (Reiten etc.); Roseola, Angina, T.atum 
ad fauces (rechts). Sublimatpillen (in Summa circa 4 Gr.) und römische 
Bäder. Drittes Recidir Ende Juli 1868 führt den Pat. am 
18. September zu mir. Befund; Psoriasis palmaris, Glandulae omnes 
paulluleum tumefsctas, Koseola, Defurium, Angioa paullulum condylo- 
matosn, 22 Injectionen. Kein Recidiv eingetreten. 

15) v. Z., Officier. Infection im September 1868, sin LUleus 
ad lamin, externam praeputii (oben). Am 25. October fand ich das 
Geschrir, nach örtlicher Behundlung, mit erheblicher Induration fast 
vernarbt; Drüsen mässig geschwollen, etwas Ruseoln, leichte Anginn, 
Tonsillen ein wenig weisslich belegt. Nach 22 Injectionen am 5. De- 
comber geheilt entlassen. Nachher Schwefelbäder. Seitdem, besonders 
Herbst 1869 nach dem Manoouvre, Hals sehr entzündlich und reizbar, 
aber kein Reeidirv '}. 

16) H., Kaufmann, Frühjahr 1868 inficirt, sogleich, ehe so- 





cundäre Symptome eintraten, anderweit eirca 6 Wochen lang mit 20 | 


Injectionen behandelt. Am 15. November fand ich ein Recidivr mit 
mässig geschwollenen Drüsen, Defluvium, Angina condylomatoss und 
Lata parya ad anum, Nach 16 Injectionen wurde Pat, um Weih- 
nachten entlassen und hat kein Recidiv mehr erlitten. 

17) W., Kaufmann, Anamnese füst genau dieselbe, höchst wahr- 
scheinlich Infestion von derselben Person; hat bei der ersten Injestions- 
eur einige Spritzen mehr gebraucht (24?) und zeigt am 9. December 
ein Rocidiv mit Schwellung aller Drüsen, Defluvium, leichter Corona 
an der Stirn, rothfleckige Handflächen ohne merkliche Schuppung, Tata 
an Tonsillen und Unterlippe, Erosionen am Serotum und in beiden 
Nasenlöchern. Nach 18 Injestionen gebrauchte Pat. noch 3 Wochen 
lang Jodkali und Schwefelbüder. Ein Beeidir ist nicht eingetreten, nur 
der Hals ist sehr reirbar geblieben. 

18} v. E., Officier, Weihnachten 1868 infieirt, zeigt am 
10, Jan. 1569 ein Furunkelartiges Geschwir auf dem Dorsum penis, etwas 
links vom der Mitte und in der vorderen Hälfte gelegen. Bei Blei- 
wasserverband sollen Anschwellung, Eiterung tnd Ausstossung eines 
Pfropfes (?) einander gefolgt sein. Ende ‚Januar entwickelte sich ein 
offenes Geschwür mit glatten Rändern, gelblichem Grunde, geringer 
Absonderung und leichter Verhärtung. Anfang Februar constatire ich 
deutliche Induration; bald darauf Verheilung mit einer Narbe in Form 
einer knorpelartigen Scheibe. Pat. erhält nunmehr 28 Injeetionen, in 


" üir.v 2. befand sich während der Cur auf Urlaub uod Ihst iin Verlauf der- 
selben krinen Dienst 





Gefässes ausgeschieden werden, steht nach seiner Meinung im gedoppelten 
Verhältnisse zur allgemeinen Geschwindigkeit der Circulation und im 
einfachen zur Dichtigkeit und zum Durchmesser der Canüle, aus denen 
sie ausfliessen. Denn die Geschwindigkeit, d. bh. der Druck, den eine 
sich bewegende Flüssigkeit auf die Wände des Gefüsses ausübt, be- 
diogt deren Form, die bei gleichmüssigem Druck eine kreisrunde wird, 
sonst eonisch oder andersartig, was er durch Beispiele aus der com- 
parativen Anatomie beweist. Zudem bringt er noch in Betracht, dass 
die Bestandtheile des Blutes der Art sind, dass sie schr leicht eine 
Trennung von der gessmmten Blutmasse eingehen (Fibrincoagula). Im 
zweiten Theil seines Workes, der au Fontenelle, den Beeretair der 
Pariser Academie gerichtet ist, bespricht er den Einfluss der Respi- 
ration auf die Circulation und widerlegt die Behauptung des Helvetius, 
dass dass Blut durch Verdichtung in den Lungen eine rüthere Farbe 
annimmt. Eine solche Verdichtung durch die Luft leugnet er ganz 
und gar, weil die Luft überhaupt keinen solchen Druck auf die in den 
Lungen enthaltene Flüssigkeit ausüben kann. Wäre das der Fall, so 
müsste das Blut in dem unteren Theil der Lungen heller gerüthet aein, 
da erscheint es aber gerade dunkler. Er behauptet, das im Gegen- 
theil das arterielle Bint dichter ist als das venöse, daher die Venae 
pulmonnles, wo das Blut viel rascher fliesst, ein geringeres Caliber 
haben als die Arteria pulmonales. 

Zu erwihnen wire hier noch Johann Baptista Maxini, Pro- 
fessor in Padua, der 1723 ein Werk veröffentlichte, in welchem so 
ziemlich die iatromechanischen Ansichten zu einem vollständigen System 
vereinigt sind, das aber in vielen Stücken die Spuren grosser Un- 
fertigkeit und sehr gewngter Behauptungen an sich trägt. Namentlich 
die mechanische Wirkungsweise der Medienmente, die er nach ihrer 
erystallinischen Form erklärt, und wobei er aus den Ecken und Winkeln 
"er Körper die adstringirende, aus den glatten Flächen die erschlafende 


Folge deren die zu Anfang schwellenden Lymphdrisen und eine be- 
ginnende Angina zurückgehen. Ende April erstes Recidiv, Glan- 
dulse imprimis cervie. et oecipital. tamefnctae, Roseola, Angina con- 
dylomatosa, besonders starke condylomatüse Wucherungen. auf den an 
und für sich grossen, aunmehr abor äusserst hypertrophirenden Ton- 
sillen. Die bei der vorigen Cur fast ganz verschwundene Induration 
der kupferroth-gelblich gefärbten Narbe ist wieder erheblich stärker 
geworden; ausserdem ist die Narbe sehr empfindlich auf Druck. Pat. 
erhält 35 Injectionen, thut Anfangs wenig, später gar keinen Dienst 
und bleibt dauernd im Zimmer; trotzdem sind Schwellung und Be- 
läge der Tonsillen nicht zu beseitigen, es besteht fortdanernd 
Kauhbigkeit des Haises, Schlingbeschwerden ete. Ende Mai wird daher 
Pat. in's Lazareth aufgenommen, wird dort 5 Wochen mit Schwitzen 
und Holzthee behandelt, Anfung Juli entlassen und im August in's 
Seebad geschickt. Im Anfang Winters 1569 trat trotzdem ein 
zweites Roeidiv ein, leichte Koseola, geringe Mundaffeete (die Ton- 
sillen waren inzwischen ezcidirt), Eine erneute mässige Schwitzeur 
(3—4 Wochen) hat bisher einem Wiederausbrach gesteuert. 

18) v. R., Offieier, Infection Sommer 1868, sehr bald leichte 
Secundürerscheinungen, gegen welche mehrere Monate hindurch Ho- 
möopatlie mit so wenig Erfolg gebraucht wurde, dass Pat. am 8. Fe- 
bruar 1869 mir folgenden Befund zeigte: Glandulne omnes tumefactae, 
Deduvium, Roseoln, Psoriusis palmaris, Psoriasis gyrata ad dorsum et 
thoracem, Impetigo, Corona, Raucedo, Angina condylomatosa. Nach 
20 Injectionen hergestellt. Ende April erstes Recidiv, Glandulse 
paullulum tumef., Roseola, Angina; Pat. wurde — in seiner Behnusung — 
mit 20 Injectionen behandelt, war Ende Mai hergestellt und gebrauchte 
von Ende Juni ab eine 5wöchentliche Brunnen- und Badesur in Nemn- 
dorf. — Ende Januar 1870 zweites Recidir, Glandulae, Defluvium, 
Angina, Corona, Lata ad anum, Raucedo. Pat. wird mit Schmiercur 
im Lazareih behandelt und in nächster Zeit dasselbe verlassen. 

20) v. K., Öffieier, Infoction Hochsommer 1868, Ulcus ad prae- 
putium, sehr bald nach Auftreten der ersten leichten Becundärafeete 
mit einer Schwitz- und Schmiercur beseitigt. 23. März 1869 führt 
ihn ein erstes Recidiv zu mir mit Schwellung aller Drüsen, De- 
fuvium, Exanthems maculo-papulosum totius corporis, Psoriasis guttata 
ad frontem, tboracem et palmas manuum, Angina condylomatoas, 
Nach 34 Injestionen und dem wöchentlich 2— Smaligen Gebrauch 
warmer Bäder war Pat. Ende Mai hergestellt, gebrauchte wie v. R. 
(No. 19) dieselbe Cur in Nenndorf und hat seitdem kein Recidiv 
erlilten. 

21) L.. Holzanweiser, zog sich im December 1569 ein grosses 
Ulceus aın Dorsum glandis zu, gegen welches er anderweit, ehe secundäre 
Erscheinungen hinzutraten, im Januar 1569 mit über 60 Pillen in stei- 
gender Dosis (Sublimat?) behandelt wurde. Er schied, wie es scheint, 
ungeheilt aus dieser Cur, behandelte sich einige Zeit selbst mit Haus- 
mitteln und irst erst am 17. Mai in meine Behandlung. Glandulae 





Wirkung herleitet, ist eine Schwärmerei, die mich letıhaft an das achon 
erwähnte neue Buch von Hausmann erinnert. Seine physiologischen 
Excurse übergehe ich deshalb; einige Auszüge Jdarnus kann man bei 
Sprengel nachlesen, Doch ist sein Werk immerhin von Interesse, 
weil es einen Einblick in die Entstehung und den geschichtlichen Ver- 
lauf der ganzen istromechanischen Richtung io Italien gewährt, Die 
Extravaganzen, in welche gerade die Italiener ausarteten, fanden zum 
Glück einen Damm an den tüchtigen Practikern. an denen das Land, 
wie immer, keinen Mangel hatte, zu denen man vor Allem Laneisi, 
Enmazzini und den nicht minder tüchtigen Paul Valiarenghi aus 
Cremona zählen kann, während Baglivri, von dem ich spliter als Pn- 
thologen noch werde reden müssen, die gröbsten Ausschweifungen des 
iatromechanischen Systems in die theoretische Pathologie übertrug. Ehe 
ich mich aber zu diesem Manne wende, sei «s mir vergönnt, einen 
kleinen Abstecher nach Frankreich zu machen, und zu zeigen, in wie 
weit dort das intromechnnische System oder die Mathematik in der 
Mediein sich zur Geltung brachte. 

Dos trockenen Tones, wie Mephisto, herzlich statt, möchte ich 
meinen Lesern gern eine kleine Abwechslung bereiten. Ich benutze 
dazu das geistreiche und witzige Werk eines Franzosen: Les Medecins 
au temps de Meoliöre. Moliöre war ein Schüler Gassendi’s, des 
gelehrtesten unter den Philosophen und des geschicktesten Philosophen 
unter den Gelehrten der damaligen Zeit, hörte die Controversen seines 
l,ehrers mit Descartes, js gehörte selbst zu den intimen Cirkeln, wo 
der Blutumlauf, die neu entdeckten Chylusgefüsse, das epicureische 
System, der tiefsinnigste Materinlist des Alterthums, Lucroz do rerum 
natura, den Gegenstand des täglichen Gesprüches bildeten. Damals 
war schon der Gedanke en vogue, ein neues Band zwischen Physiologie 
und Psychologie zu knüpfen, Descartes selbst wollte mit einer nenen 
Naturerkenntnies den Medicinern eine bessere Grundlage ihres Wissens 
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omnes valde tumelactan, verbiassende Roseola, beginnende Psoriasis 
guttata auf Brust und Extremitäten, Impetigo, Defuvium, Angina con- 
dylomatosa, Lata ad linguam et labia oris, Lata paullulum erosn ad 
anum, secundäre Erusionen auf der vom Pat. ala solche bezeichneten 
Narbenstelle der Glans und am Dorsum penis, eben solche, kreisrund, 
an der vorderen Serotalwand. — Durch 24 Injeetionen und wöchentlich 
2malige warme Büder ete. etc. wurde Pat, hergestellte und am 
28. Juni, 14 Tage nach dem Verschwinden allur Erscheinungen, aus 
der Behandlung entlassen. — An 5. August präsentirte er sich mir 
mit erstem Reeidiv. Glandulae, Exanthema papnloso-sqnamesum, 
besonders Psoriasis gyrata anf Brust, Schultern und Öberschenkeln, 
Impetigo, Deflurium, etwas Raucedo, Lata nd anum, labia et angulos 
oris, ad tonsillas et lingnam, inter digitum quartum et quintum pedis 
sinistri; nach 28 Injeetionen erschien Pat. zu Anfang September ge- 
heil. — Ende October zweites Recidir, leichterer Natur; mässige 
Drüsenschwellungen, Angina, vereinzelte condylomatöse Beschläge auf 
Tonsillen, Oberlippe, Zungenspitze und deren rechtem Rande, dunkel- 
geröthete, leicht elevirte Flecken in den Handtiächen, ohne Schuppung, 
etwas Boscoln auf der Brost. 16 Injeetionen genügten zur Heilung. 
Von da ab noch 6 Wochen lang wächentlich 2—3 Schwefelbäder und 
innerlich Jodkali, Seitdem kein Rückfall. 

22) J., Tischler, kommt am 1. Juni 1869 zu mir mit grossem, tief- 
greifendem gangränösem Geschwir, das am Dorsum glandis über Corona 
und Suleus bis in das Präputium greifi. Leistendrisen geschwollen, 
links eine grosse Drüse fluctuirend und bei der Punetion eine serüs- 
purulente Flüssigkeit in geringer (Juantität entleerend. (Nach schneller 
Verheilung der Stiehöffnung und Anwendang von Ung. Kalii jodat. 
wurden die Drüsenpackete ganz indulent und gingen zurlick.) — Das 
Uleus wurde mit Arg. nitr, fus. und, da hierdurch der Zerfall nicht 
aufgehalten wurde, mehrmals mit Acid, muriat, puram gebeizt. Nach 
Ausstossung der Eschara begann das Geschwür Ende Juni mit dent- 
licher Indaration zu vernarben; zugleich traten Schlingbeschwerden, und 
nach 8 Tagen Lata an Tonsillen, Oberlippe und rechts hinten an der 
Wangenschleimhaut auf. Von Ende Juni ab wurde Pat. der Subeutan- 
eur unterworfen, durch 20 Injectionen in ciren 6 Wochen hergestellt 
und hat seitdem kein Recidiv erlitten. 

(Fortsetzung folgt.) 


Das 


Von 
Dr. Müller in Minden. 


(Foriserzung aus No.17,) 


Wurstgift. 


Betrachten wir zunächst die Wirkung des Giftes auf die Gebirn- 
nerven. Ein aufınerksames Studium der Casuistik der Allantiasis lehrt, 





dass simmtliche Muskeln des Auges durch das Wurstgift gelähmt 
werden können und in den schweren Fällen meistens gelähmt sind. 
Es wird von allen Beobachtern übereinstimmend angegeben, „dass der 
Kranke nicht nach Aussen habe sehen künnen.“* 

Sehr häufig heisst en: „Der Bulbus stand nach innen." „Es war 
Unfähigkeit vorhanden, den Bulbus nach aussen zu rollen.“ „Die 
Muskeln der Augen, besonders auch der üussere, gerade Muskel, waren 
der Bewegung unfähig“ (Kerner, |, e., pag. 23). Ausserdem wird 
uns in mehreren Fällen mitgetheilt, „der Augapfel habe starr gestanden, 
er sei schwer, wenig oder gar nicht bewegsich gewesen; die Augen 
seien wie Eichenholz gewosen’* (Kerner, l. c., pay. 47). So lesen 
wir bei Korner, l.c., pag. 41: Die Auglpfel sitzen fest in der Or- 
bita. Der Kranke ist sie nach Willkür zu bewegen, nicht mehr fähig. 
Will er seine Sehachse verändern, nach rechts oder links, nach unten 
oder nach oben schen, s0 muss dioss veormittelst der Bewegung des 
Kopfes geschehen.** 

Lähmung einzelner Augenmuskeln ist im Ganzen selten. Es sind 
meistens alle, vom 3. Gehirnnervenpasre versöorgten Augenmuskeln 
gleichzeitig und in mehr oder weniger gleich hohem Grade gelähmt, 
der Muse. reetas superior, inferior, internus, dor Obliguus inferior und 
der Levator palpebrae superiori.. Die Paralyso des letztgenannten 
Muskels ist allerdings vorzugsweise häufig; unter 127 Fällen 71 Mal 
ausdrücklich erwähnt. 

Nach den Erfahrungen der Augenärzte treten die Paralysen des 
Abducens und des Oculomotorius nicht selten combinirt auf. „Am 
häufigsten findet man den äusseren Geraden und die von dem 3, Ge- 
hirnnerven beherrschte Muskelgruppe paralysirt* sagt Stellwag, 
Augenheilkunde, pag. 689. 

Dass such der Musculus obliquus superior in schweren Fällen ge- 
lähmt worden, geht deutlich aus den oben angeführten Mittheilungen 
hervor. 

Höchst wahrscheinlich sind wir berechtigt, eine noch weit häufigere 
Affection der Augenmuskolnerven anzunehmen, als sio unsere Tabelle 
angiebt. Eine sichere Stütze für diese Annahme finden wir in der 
Zifer des Doppeltsehens, weiches wir 85 Mal uuter 127 Fällen ange- 
führt finden ’). Das binosulare Doppeltschen hat ja aber seinun Grund 
in der Functionsstörung des einen oder des anderen Augenmuskels und 
kommt su Stande, sobald das Gleichgewicht, welches nur durch den 
gegenseitigen Antagonismus der Muskeln erhalten wird, durch die 
Lähmung oder den Krampf des einen oder des underen Muskels gestört 
ist und wenn auf diese Weise das Bild des betrachteten Gegenstandes 
auf nicht identische Stellen der beiden Netzhäute füllt. 


N) Fälle der Art finden wir unter Anderm bei Weias, I. c., pag. 126, pag. 68. 
v.üGrsfe, der in mehreren Fallen von Accommodationssiörungen Polyopis 
auf einem Auge sah, isi der Ansicht, dass hier, wie in den meision Fällen, 
die Polyopie »uf ungenauer Accammodation heruhe, v. Gräfe’ a Archir für 
Ophibelmslogie, Bi. IF, Abıb. 2, pag. 308. 


geben, als sie bisher gehabt, nnd fürchtete nur, dass wenn er mit einem 
solehen gelungenen Versuch der einen Partei einen grossen Nutzen 
schaffen, er einer anderen empfindlich schaden würde. Wie der Zug 
der damaligen Zeit war, erkennt man aus Bossuet'a, Traitö de la 
connaissance de Dien et do foi müme, der ein gut Stück Physiologie 
enthält. Was soll ich die bekannten Btrebungen erst anführen, die 
das 18. Jahrhundert in Frankreich als Vorläufer der Revolution hervor- 
gebracht; den Standpunet der allgemeinen Bildung bezeichnen am besten 
die zwei Verse; 


Oui, mon corps est mol mome, ei Jen veux premire soin, 
Guenille *| Von ven, ma guenille m’eri chöre, 


Mein Körper das bin ich und meine Sorge sel er, 
ists such nur Haderlump, der Lupe kommt mich Iheuer. 


Während nun der Spiritualismus, Dank den Fortschritten der 
Naturkunde und vor Allem der Physik immer mehr aus den Köpfen 
der gebildeten Leute und zumal der Aerzte verschwand, suchte und 
fand er, als galenisch-aristotelische Orthodoxie eine Zuflucht in der 
medicinischen Facultät. War es nicht in der That ein Humbug, wenn 
der Decan bei Ertheilung eines Imprimatur attestirte, dass in dem zu 
edirenden Buch kein Widerspruch mit der wahren und reinen Jehre 
des Hippocrates sich finde, als ob die Facultät ein Privilegium auf 
die Reinheit und Wahrheit der Lehre hätte, als ob nicht im Gegan- 
theil gerade die ofücielle Gelehraamkeit oft genug den Hippocrates 
auf eine schoussliche Weise verstümmelt hätte, als ob der alte Coer 
nie die goldenen Worte gesprochen hätte: Ars longa, vita brevis, 
experientin fallax, Es ist hier nicht der Ort, den Blödsinn aufzuweisen, 
den die Zopfgelehrsamkeit mit den traditionellen Begriffen des Alter- 
thums trieb; ohnehin waren diese Begriffe zu Floskeln verunstaltet 
worden, in welche die Scholastik des Mittelalters sich ibrer ganzen 


Unnator und Ueberspanntheit entledigt hatte. Es war gar nicht mehr 
der gerade Blick und die unbefangene Natur eines Hippoerates oder 
Galen herauszuerkennen, darüber war schon «ie Commentationswuth 
der Arabisten und der Latinobarbari hingegangen, und schliesslich hatten 
die gelehrten Coryphäen der neuen Aera, ein Fernel, ein Sennert, 
ein Baillon daraus neue Modelle geknetet, Diejenige medicinische 
Wissenschaft aber, die sich auf den alten banalen und zu Dogmen ver- 
härteten Phrasen von den vier Elementen, den vier Temperamenten, 
dem Calidum innatum, den Lebensgeistern und gar noch den aristotelisch 
theologischen Lehrsützen von einem Sein in potentia und in actu, von 
einem Unterschied zwischen Essentia und Forma u, s, w. aufbante, war 
so weit von aller wahren Naturforschung entfernt, dass es dem naiven, 
einfachen Menschenvorstande leicht werden musste, die ganze Hohlheit 
und Gehaltlosigkeit dieser After- und Schulweisheit zu durchschauen, 
and sobald erst einmal, Dank der aufblühenden Naturwissenschaft, die 
Menschen ihre fünf Sinne und ihren Verstand aufzumnchen begannen, 
war der Witz natürlich das beste Werkzeug, den alten Unsinn und 
Unrath auszukehren. Nicht I Mal, sondern in 4 older 5 grüsseren 
Stücken, Le doctenr amoureux, Les trois doeteurs rivaux, Le medeein 
volant, Le medeein malgrö lui u. #. w. hat Molidre nicht sowohl 
die Medieiner, als die Medicin seiner Zeit auf eine grausame Weise 
durebgehechelt. Und es war nicht etwa der billige Witz eines Saphir, 
der, wie ich mich selbst ganz dentlich erinnere, unter den hundert 
guten und schlechten Witzen, aus denen er seine humoristischen Vor- 
träge zusammmenstoppelte, immer 90 auf Kosten der Aerzte machte. 
Molitre hatte Respect vor der Medicin, aber nicht vor der Methode, 
in der sie gelehrt wurde. Hundert Jahre früher als bei uns begann 
er einen Kampf gegen den Gebrauch einer sogenannten gelehrten Sprache, 
hinter der selbst bei der olegantesten Form sich doch nur zu eft die 
geistige Unfähigkeit verbarg. Man kann es heut lebhaft bedauern, 
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Die Erweiterung der Pupille, welche wir beim Botulismus unter 
127 Fällen 88 Mal angegeben finden, wird — wie bekannt — ent- 
weder durch Paralyse der Pupillariste des Oculomotorius (die paraly- 
tische Form}, oder durch Reizung der den Dilatator pupillse innervi- 
renden Sympathicusfasern bewirkt, Es ist mehr, als wahrscheinlich, 
dass im vorliegenden Falle nicht nur der Sphincter, sondern auch der 
Dilatator pupillae gelühmet ist; da das Wurstgift vorzugsweise im Ge- 
biete des Sympathicus paralysirend wirkt. Nicht unerwähnt mag in- 
dessen hier bleiben, dass nicht in allen Fällen, wo Mydriasis stattfand, 
gleichzeitig anch vollständige Unbeweglichkeit der Pupille angetroffen 
wurde. Während jene 58 Mal angegeben ist, finden wir diese nur 
56 Mal angeführt, In Kerner’s 17. Falle heisst es ausdrücklich, dass 
bei Ptosis palpebrar. super, und Erweiterung der Pupillen letztere 
durchaus beweglich gewesen seien. In 8 Füllen unter 127 wind die 
Pupille als unverändert angesehen. Von Dr. Schnitger's 14 Kranken 
litten 10 au Ptosis palpebrar. super., welche in 4 Fällen Wochenlang 
anhielt, 6 an Pupillenerweiterung, I am Pupillenverengerung, 4 an 
hochgradiger Amblyopie mit Funken und Nebelschen und 2 un Diplopie. 

Bei diesen #0 tief eingreifenden Innervationsstürungen der Augen- 
muskeln ist es natürlich, dass das Accommolationsvermögen ganz dur- 
niederliegt, dass eine fürwliche Accommodationsparese sich ausbildet. 
Bokanntlich ist es der Ciliarmuskel, durch dessen Üontraction der 
dioptrische Apparat des Auges für die diesseitige Grenze der deutlichen 


Sehweite — für das Nahe-Schen — und durch dessen Erschlafung der 
dioptrische Apparat tür die jenseitige Grenze der deutlichen Seh- 
weite — für die Ferne — eingestellt wird (Stellwag, Donders, 
Cohn u. A.) Da nun dieser Accommodationsmuskel nur von Nerven 


besorgt wird, welche theils aus dem obersten Halsknoten des Sympathi- 
eus hervorkommen, theils aber im Stamme des Oculomotorius zur Or- 
bita gehen, um dann durch den Augenknoten zum Bulbus zu gelangen, 
so ist es erklärlich, warum in diesen Vergiftungsfällen, in denen Och- 
lomotorins und Sympathieus gelühmt sind, so häußg Accommodations- 
parese angetroffen wird. 

Um in einem gedruckten, selbst mit grossen Lettern geiruckten 
Buche lesen zn können, mtssten Kranke, die bis dahin ein gesundes 
und scharfes Auge gehabt, so lange die Wirkung des Giftes andauerte, 
sich einer Convexbrille bedienen. Mit der Besserung des Gesammt- 
zustandes, namentlich mit der Abnahme der Ptosis und des Doppelt- 
schens konnten allmälig schwächere Convergläser gebraucht werden und 
mit der Wiedergenesung war das Accommodationsvermögen wiederher- 
gestellt und der Gebrauch der Gläser unnöthig geworden. Ein ver- 
gifteter I4jähriger Knabe konnte erst in der Reconvalescenz bei einem 
Foeus von 10-12 Zoll die Zahlen einer Taschenuhr unterscheiden, 
was or bei einem Focus von 5-6 Zoll nicht konnte '). Ein anderer 
Kranker aah 4 Zoll weit vom Auge Alles doppelt, Kerner sagt 
1. c., pag. 55 von einem anderen Patienten: „Die noch immer schr 

’) Kerner, I. c., pag- 203, 


grosse Sehkraft desselben steht in keinem Verkältniss mit der noch 
gänzlich unbewöglichen Pupille und dem starren Aussehen der Pupille; 
ein Beweis, dass das Leiden weniger die Netzhaut, als die Ciliarnerven 
und Muskelnerven berührt.“ In dem weiteren Verlaufe der Krankheit 
konnte der Patient dann Nichts mehr iesen. Später war diess nur 
vertnittelst eines convexen Glases möglich. Mehrere Tage spüter im 
Krankenberichte heisst es: „Er kann nun vermittelst nur wenig oonvex 
geschliffener Brillengläser lesen, da er bis dahin einer schr erhaben 
geschliffenen Brille bedurfte“ '). Nach weiteren 10 Tagen heisst es: 
„In die Ferne zu sohen ist er wieder ganz fühig — 42 Tage nach 
der Vergiftung —, in die Nähe aber um eia Bedeutende weniger. als 
vorher. Er ist nech immer genüthigt, sich beim Lesen einer conveox 
geschlifeuen Brille zu bedienen.“ „Nahe Gegenstände sieht derselbe 
Kranke am 75. Tage der Krankheit ohne eine convexe Brille noch 
nieht genau, Die Pupillen sind wieder beweglich, ziehen sich aber 
ungleichförmig zusammen.“ Schliesslich heisst es; „Die Augen, die 
vor der Erkrankung schr scharfsichtig waren, sind wieder ganz gosund, 
nur noch etwas kurzsichtig und leblos ausschend.‘ 

Das bisweilen eine Auges mehr, als das andere leidet, hat schon 
Kerner hervorgehoben. „Auffallend ist, aagt er I. c., pag. 259, 
„dass in vielen Fällen von Vergiftungen durch Fettsäure, wie in denen 
von Vergiftungen durch verdorbene Würste, wo sich Pupillenerweiterung 
und Lähmtng einstellte, immer ein Auge mehr, als das andere zu 
leiden schien.“ Vergleiche auch dessen Neue Beobachtungen, pag. 67. 
Ein anderer Kranker desselben Arztes giebt an, „alles doppolt zu schen 
und zwar 50, dass er mit einem Auge, und zwar dem rechten, alles 
kleiner sehe, aber die Gestalten doch näher und heller und gerötheter, 
als mit dem linken Auge, mit welchem er die Gestalten dunkler und 
farbloser sche, aber ganz riesenhaft und entfernter. Mache er ein Auge 
zu, so sehe er die Gestalten nicht doppelt, auch in natürlicher Grösse 
und Furbe, nur trüber. Hatte er die Gegenstände nahe an’s Auge, 
so sche er sie einfach, 4 Zoll weit vom Auge, doppelt“ ®). 

Armaurosis ex intoxicatione ist bisweilen beobachtet worden, so 
bei Missbrauch des Opiums, der Mydriatice, der Nux vomica, des 
Tabaks ete. In neuerer Zeit sind zwei Fülle der Art nach zu lange 
fortgesetztem Gebrauche grosser Chinindosen vorgekommen. Da der 
Heurteloup’sche Bintegel Heilung verschaffte, glaubte man annehmen 
zu dürfen, „dass Gefässüberfüllungen die Leitung der Nerven geschwächt 
habe.“ Sollte das Wurstgift gleichfulls durch Blutüberfiüllung die 
Amaurose herbeiführen, oder vielmehr wie das Blei in der Bleidyscrasie 
specifisch Hihmend auf den Nervenapparat des Auges ein#irken? 

Meines Wissens int bis jetzt nur einmal in den vorliegenden Fällen 
Gebrauch vom Augenspiegel gemacht worden und zwar vom Dr. 
Nisdner it Dresden. Hier fand sich bei einem im Uebrigen durch- 
aus negativen Resultate der Untersuchung die Chorioides hyperämisch. 

N Kerner, bc, pag 63. 
"| Kurser, Neus Beobachtungen eic., pag. Hi. 


dans kein allgemeines geistiges Bindemittel zwischen den eultivirten 
Nationen bestoht, wie os Leibnitz nicht mit Unrecht als ein Be- 
dürfniss erklärte, aber nach dem Zuschnitt, wie bent die Philologie 
auf unseren Gymnasien behandelt wird, kann man es nur als einen 
Segen bezeichnen, dass heut in der Mediein keine lateinischen Disser- 
tationen mehr fübrieirt werden; wenn es auch ein sehr erschwerender 
Umstand für die Verbreitung wissenschaftlicher Wahrheiten ist, dass 
ein Gelehrter heut damit anfangen muss, zum mindesten von 7 Sprachen 
vollkommener Herr zu werden. 

Doch genug hiervon. Ich habe schon im vorigen Aufsatz gesagt, 
dasa der Zustand der Mediein in Frankreich damals ein «ehr ver- 
kommener war. Ihre ganze Kunst bestand in Aderlass, Brech- und 
Abführmitteln, gegen die nicht blos der Spott eines Moliöre, sondern 
hunderte von Couplets und Gassenhauern gerichtet war. Wie man 
dieser rohen Empirie noch ein, allerdings schr fadenscheiniges, Män- 
telchen von Gelehrsamkeit umzubängen wusste, davon ein nettes Bei- 
spiel in dem durch seinen eigenthümlichen Jargon ausgezeichneten Re- 
frain: Opium faeit dormire, quia in eo virtus dormitiva, cufus est natura 
sonsus assoupire. Es gab einige fühige Köpfe, die dieses Elend ein- 
sahen und beklagten, eo vor Allem der witzige Gay Patin. Eine 
chrenvelle Ausnahme machten allerdings die französischen Aerzte, die 
sich der neuen Richtung mit all dem Eifer anschlossen, den ein strengen 
und wirklich wissenschaftliches Studium voranssetzt, und die fast alle 
der Schule von Montpellier angehörten, die, zu ihrem Ruhme sei es 
gesagt, die ächte hippocratische Mediein auch in den wnfruchtbarsten 
Zeiten hochgehalten hat. Da war der 1732 verstorbene Peter Chirac, 
zwar kein origineller Kopf, wie seine Plagiato an Vienssens beweisen, 
aber doch auch kein verächtlicher Practiker, und obwohl ehedem ein An- 
hänger der Chemistrie, doch ein #0 warmer Freund der Naturforschung, 
dass or bei seinem Tode ein Legat von 30000 Livres zur Errichtung 





zweier I’rofessuren in Montpellier vermachte, einer für comparative Ana- 
tomie, einer für die iatromeebanische Theorie, deren Verehrer er darch 
Borelli geworden war. Da war ferner der in der comparativen 
Anatomie nicht ganz untüchtige Claude Perrault, ehemals ein Ar- 
chitect, der sich ausserdem einige Verdienste um die Theorie der 
Stimmbildung erworben hat. Beide übertraf an Geist der 1707 als 
Mitglied der Pariser Academie verstorbene Denys Dodart, der 
28 ‚Jahre hindurch mit seltener Ausdauer die Experimente des Sani- 
torius an seinom eigenen Kürper wiederholte, und in seinen Unter- 
suchungen über den Kehlkopf zu besseren Resultaten als Perrault 
kam, ein Gegenstand, der damals eins Lieblingsbeschäftigung vieler 
Gelehrter ausmachte, und nach den Analogien, die man dabei anstallte, 
zu schliessen, dem erotischen Geschmack der Zeit insofern entsprach, 
als das damals sehr beliebte Flötenapiel am meisten mit dem Gesang 
der Oper concurrirte, und deshalb die menschliche Stimme gern dem 
bald zur hellsten Vibration anschwellenden, bald im aanftesten Schmelz 
verhauchenden Instrument je nach der Anspannung oder Erschlafung 
der Stimmbänder geglichen wurde. Endlich könnte man hierher noch 
den 1747 verstorbenen königlichen Leibarzt Franz Guesnay, den 
durch seinen über die Verdauung mit Vieussens geführten Streit be- 
kannt gewordenen Philipp Hecquet, der aber schon späteren Datums 
ist und auf dem solidarpathologischen Standpuncete Hoffmann's steht, 
und seinen Gegner, den 1742 verstorbenen königlichen Leibarzt Joh. 
Baptista Silva rechnen, die alle mehr oder weniger Anhänger des 
iatromechanischen Systems gewesen sind. 
(Schluss folgt.) 
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Eine Enteündung oder Destruction im Auge war nirgends wahrzunehmen. 
Weiss fand bei der Section eines durch Wurst Vergifteten die Seh- 
nerven ganz ohne alle Abweichung rein weiss, so wie die anderen 
Nerven. Innerhalb der Sehnervenhügel wurde die graue Substanz 
dunkler, als gewöhnlich, angetroffen. — Ganz sonderbar hatte solche 
(die Netzhaut) eine schmutzig weisse Farbe. Die über die Netzhaut 
sich verbreitenden Husserst zarten Gefüsse waren stark angefüllt, wie 
injieirt und bei genauer Betrachtung schienen sie ein Blut von der- 
selben schmutzig rothen Farbe wie. alle Venen zu enthalten, 1. c., 
pag. 102. Damit übereinstimmend ist folgende Beobachtung von 
Weiss, lc, pag. 51: „Der Kranke glaubte auf den Adorlass die 
Augenlider etwas freier bewegen zu können und sogar heller zu sehen.“ 

Bei der so ausgesprochenen Lähmung der vasomotorischen Nerven, 
bei der in den meisten Organen stattfindenden hochgradigen Hyperümie 
liess sich von vorn herein erwarten, dass auch die Gofüsse der Cho- 
rioidea überfüllt sein würden. Es mag daher die in manchen Füllen 
von Botulismns bis zur Blindheit zunehmende Störung des Sehvermögens 
derch diese Hyperämie allein verursacht werden. 

Verfolgen wir die newropäaralytischen Erscheinungen in diesem 
Symptomencomplexe weiter, s0 zeigen uns zahlreiche Krankheitsfälle 
eine Schwerbeweglichkeit der Zunge, die oft in vollkommene Lähmung 
derselben überging, s0 dass das Sprechen, welches bis dahin, wenn 
auch nur lallend, stattgefunden, vollkommen unmöglich gemacht war, 
Zuerst tritt gewöhnlich artienlirende Glossoplegie auf, die mit Undoent- 
lichkeit der Aussprache beginnt und allmälig in vollständige Stummheit 
übergeht ’). Später und seltener zeigt sich die masticatorische Glosso- 
ylogie, bei welcher zuerst die Paralyse der die Zunge hervorstrecken- 
den Muskeln, der Genioglossi auffällt *}. 

Neben dieser ausgesprochenen Paralyse des Hypoglossus sehen 
wir anch die motorischen Zweige des X. und XI. Gehirnnerrenpaares 
mehr oder weniger gelähmt werden, Sämmtliche Schlund- und Kehl- 
kopfmuskeln, die Muskeln der Speiseröhre, die contractilen Fasern der 
Luftröhre und der Lungen, ebenso der Magen sind in Folge dessen in 
einem Zustande der Parese und Paralyse. 

Es ist durch Experimente vielfsch nachgewiesen ’), dass nach 
Durchschneiding der Kam. pharyngei vagi häufiger Husten und Er 
brechen entsteht. sobald das Versuchstbier flüssige oder auch feste 
Speisemassen zu sich nimmt. Es kann nur grössere Bissen und auch 
diese our unter der grössten Anstrengung in den Magen hinabbringen. 
Häufig aind dann jene mühramen Schluckbewegungen von einem eigen- 
thümlichen Kollern (Deglutitio sonors) begleitet. Nach Durchschnei- 
dung der unteren Kehlkopfuerven {Laryng. inf.) behielt die Stimmritze 
bei ausgewachsenen Thieren eine für die Athmung hinreichende Breite. 
Zu einem fosten Verschlusse aber kommt es nicht mehr. Da nun auch 
die Epiglottis nicht mehr den Eingang in den Kehikopf schliesst, so 
folgen Würgen und Erbrechen jeder Nahrungseinnshme. Waren die 
beiden lHalsstämme des Vagus getrennt, »0 starben die Thiere in 
t—4 Tagen. Während dieser Zeit beobachtete man, dass das Schlingen 
äusserst mühsam war. Von den Speisen blieben einzelne Stückchen 
im Oesophagus stecken, andere waren durch die Stimmritze gegangen 
und in die Luftrühre eingedrungen. Es fulgte Erbrechen und Husten 
mit heftigen Athmungsstössen verbunden. Das Atlınen wurde immer 
beschwerlicher und unter grosser Athemnoth erfolgte der Tod. 

Kann man eine grössere Uebereinstimmung des physiologischen 
Exrperimentes mit dem pathologischen Bilde, welches oben zu zeichnen 
versucht wurde, verlangen? Die Wirkungen sind dieselben, nur die 
Ursachen verschieden, hier in der Hand des physiologischen Forschers 
das Messer, dort das Gift in seiner nervenlähmenden Kraft. 

Nach Bischoff, Longet, Bernard; Valentin und Anderen 
hängt die Bildung der Stimme hauptsächlich von den Wurzeln des 
Nervus accessorius und des Vagus ab, Wurden die oberen Kehlkopfa- 
zweige des Vazgus durchschuitten, so stiessen die Thiere rauhe, heisere 
Töne aus, Wurde der Accessorius durchschnitten, so wurden die 
Thiere stimmlos. Wie häufig die Parese des Vagus und Accessorias 
in dieser Vergiftung ist, zeigt unsere Zusammenstellung von Fällen der 
Allantiasis. Schlingbeschwerden waren unter 127 Fällen 108 Mal auf- 
geführt, Heiserkeit 80 Mal, bedeutende Athembeschwerden 29 Mal, 
Erstickungsanfälle 30 Mal und endlich Crouphusten 26 Mal. Auf 
letztere Beschwerde werden wir unten nochmals zurückkommen. Er- 
innern wollen wir hier noch daran, dass man nach Bleiintoxication 
gleichfalls Stimmlähmung beobachtet, eine Paralyse, die, wie hier, 
gewöhnlich mit Verlust der artieulirenden Bewegung der Zunge var- 
bunden ist *) 

So ist von zimmtlichen motorischen Hirnnerven mit Ausnahme 
des 5., 7. und 9. nachgewiesen, dass sie unter der Herrschaft dieses 


") Siehe den Fall bei Weiss, I. c., pag. 97 und pag. 56. 

”) Fall bei kerner, 1 ec, pag. 198 und Faber, |.c 

” Valentin, Handb. der Physiologie, Bd. it, pag. 398, $. S3ti. 
*) Romberg- 


Giftes stehen. Aber auch jene drei werden, allerdings ungleich seltener, 
vom Gifte affeirt. Dafür spricht die Bemerkung, die ich in einzelnen 
Mittheilungen finde, dass die Kranken die Kaubewegungen mehr oder 
weniger schwer ausgeführt haben. „Zu beissen," sagte der Kranke, 
„wäre er nicht im Stande, — sein Kiefer komme ihm wie gelähmt 
vor‘. „— Denn or sei nicht im Stande (am 30. Tage der Krank- 
heit) seine immer noch schlafen Kiuunbacken nächtlich fest zu 
schliessen‘* ?). 

Es deutet diess unverkennbar auf einen paretischen Zustand der 
vom Ramus mazillaris inferior des 5. Nerven innervirten Muskeln 
(Temporalis, Masseter, Digastrieus ete.). Bei der in so sehr vielen 
Fällen ausgesprochenen Lähmang des Schlundes ist neben der Lähmung 
des Vagus, auch die des Glossopharyngeus nicht zu bezweifeln, der 
nach Valentin und Volkmann auf die Bewegungen des Schlundes 
wesentlich mit einwirkt. 

Beweise filr das gleichzeitige Ergriffensein des 7. Nerrenpaares 
habe ich nur in 2 Fällen auffinden können. In der 7. Beobachtung 
von Weiss heisst es: „Auch hatte er im Gesicht das Gefühl von 
Steifigkeit der Gesichtsmuskeln und er war nicht im Stande, solche 
nach Willkür zu bewegen.“ Und ebendaselbst in der 3. Beobachtung: 
„Neben Steifheit der Augen und Augenlider wurde Steifheit des Ge- 
sichts beim Bewegen desselben geklagt, also Rigiditüät der Gesichts 
muskeln,‘* 

Man könnte vielleicht zweifelhaft sein, ob diese Steifigkeit und 
Schwerbeweglichkeit der Gesichtamuskeln eine Folge der Lähmung des 
sie belebenden Nerven, oder ob sie nicht vielmehr für eine ähnliche 
Affection zu halten sei, wie die der Muskeln des Rumpfes und der 
Extremitäten, ob sie neuroparalytischer oder myoparalytischer Natur 
sei. Weiss scheint für letztere Annahme sich zu entscheiden; denn 
er sagt 1. c., pag. 202: „Die willkürlichen Muskeln erleiden, wie ich 
mich selbst überzeugt habe, keine Lähmung, da die Kranken alle ihre 
Glieder, das Gesicht, auch die Lippen, sowie überhaupt alle der Will- 
kür unterworfsnen Muskeln bewegen können, wie sie wollen. Er 
widerspricht aber sich selbst, wenn er psg. 95 von einem Kranken 
bemerkt, „derselbe war nicht im Stande, seine Gesichtemuskelu nach 
Willkür zu bewegen.‘ 

(Fortsetzung folgt.) 


Harnblasenlähmung und Secale eormutum. 
Yon 
Physieus Dr. Theodor Roth zu Eutin. 

In den folgenden Zeilen habe ich mir erlauben wollen, dis Auf- 
merksamkeit meiner Herren Collegen mal wieder auf eines unserer 
wertbvullsten Mittel in der ärztlieben Praxis hinzuleiten, auf das Secale 
cormut. nämlich, indem es mir s0 scheinen will, als werde dasselbe in 
seiner Vortrefflichksit und in seinem Werth noch nicht genugsam er- 
kannt. Als vortrefflichstes Wehen erregendes Mittel, selbstverstündlich 
unter jenen bestimmten, nur mit Nachtheilen für die Kreissende und 
für den Geburtshelfer zu missachtenden Indieationen — worüber viel- 
leicht ein anderes Mal — ist dasselbe lüngst und genugsam allen 
Praetikern bekannt, als dass ich mich über diese Wirkung des Secale 
noch äussern dürfte. Aber auch fast nur als solches ist es uns allen 
von der kraftvollsten und energischsten Seite bekannt geworden, wobei 
ich mir jedoch noch die Bemerkung zu machen gestatten will, dass es 
mir in derartigen Fällen beim Gebrauche des Secale immer auffallend 
war, dass ich nie bei auflallender Schlaffheit und Unthätigkeit des 
Uterus mis ungewöhnlichen Blutilüssen oder Einsackungen der Plscenta 
zu thun bekam, so dass ich jetzt in dieser Hinsicht schon gar keine 
Befürchtungen mehr zu hegen pflege. So häufig dieses Mittel nun 
such am Geburtalager seine Anwendung findet, so selten wird es in 
anderen Krankheitsfüllen, jedoch bei zutreiffender Indieation auch nicht 
ohne Erfolg, in Anwendung gezogen. Diese Krankheitsfülle, welche 
bekannt warden, betrafen Krankheiten des oberen Theiles des Rücken- 
marks, wenn es durch Fallen auf denselben erschüttert wurde und 
Lähmungen davon die Folge waren; oder wenn dasselbe durch rheu- 
matische Einflüsse in Unthätigkeit versetzt war, woraus wieder Läh- 
mungszustände resultirten. Aehnliche Zustände haben auch wohl bei 
Edmund Woackes zum Grunde gelegen, auf Grund deren derselbe das 
Secale lebhaft bei Ischias, Dol. faciei atrox. und Hemicranis empfiehlt. 

Wenn wir nan nach den raschen und bestimmten Wirkungen des 
Secale in Geburtsfällen annehmen dürfen, dass seine Haupt- und Primär- 
wirkungssphäre im Lumbar- und Sacraltheile des Rückenmarks basire, 
in dem diese und insbesondere auch die Plex. hypogastrici die Nerven 
zu den bezeichneten Organen abgeben, s0 dürfen wir auch ferner noch 


N Kerner, 1. ce. pog. #7. 
2) Kerner, i.c, pag 54. 
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annehmen, dass seine Wirkungen auf die höher gelegenen Theile des 
Rückenmarks, auf das Gehirn und auf die Nerven, welche von beiden 
bei der Ischias, beim Tie. douloureux und bei der Hemicranie, wogegen 
es gerühmt wird, abzweigen, als Secundärwirkung des Secale zu be- 
trachten seien. — Wie wir nun nach allbekannter Erfahrung dieses 
Mittel bei Schwäche und Unthätigkeit des Uterus in Geburtsfüllen so 
rasch und so entschieden seine wirksame Thütigkeit entfalten schen, 
ebenso durften wir annehmen, dass es auch auf andere Organe, welche 
in der Primärwirkungssphäre des Lumbar- und Sacraltheiles des Rücken- 
marks gelegen sind, seite wohlthätige, belebende Wirkung entfalten 
werde, wenn hei ihnen «dieselben Bedingungen, Schwäche und Unthätig- 
keit, obwalten, wenn namentlich keine Entzündung, keine Plethora, 
keine mechanischen Hindernisse ewineidiren. — In diesen Erwägungen 
lag es daher nahe, das Secale bei der reinen, nicht durch die 
bezeichneten Zustände eomplieirten, Lähmung der Harn- 
blase zu versuchen, und habe ich in Folge davon gefunden, 
dass es in allen derartigen Fällen meinen Erwartungen 
auf's Vollkommenste entsprochen hat. 

Unter Lähmung der Harublase, welche ich als reine Paralyse be- 
zeichne und welche ich hier zu besprechen die Absicht habe, verstehe 
ich jenos Unvermögen, den Urin willkürlich zu entleeren, welches nach 
längere Zeit vorkergegangenen Vorboten bei jüngeren und ülteren 
Leuten plötzlich nach einer Erkältung der Beine und des Unterleibes, 
oder auch, besonders bei bejahrteren Leuten, nach ungewöhnlich langem 
Anhnlten des Urins, häufig unter der Einwirkung eines ungewöhnlichen 
Genusses von spiritnösen Getränken, ohne besondere Vorläufer, ohne 
Fieber, ohne anderen Schmerz, als den der Ueberfüllung, aufzu- 
treten pflegt. Dieser Schmerz verliert sich auf der Stelle vollständig, 
sobald mittelst des Catheters der vorhandene Urin entfernt worden ist, 
so duss sich die Kranken ganz wieder hergestellt halten. In diesen 
Fällen findet nach meiner Anschauung reine Paralyse der Harnblasen- 
nerven statt. Das Secale schien mir für dieselben das theoretisch- 
riebtige Mittel zu sein, nnd os bewährte sich auch als sulchea. Nicht 
so bewährte es sich bei jener Harnblasenlähmung, welche schon längere 
Zeit bestand, oder welche sich schon mit Blaseneatarrh vergesellschaftet 
hatte. Wenn in diesen Fällen der Gebrauch des Secale auch keinen 
Nachtheil brachte, wenn auch einige geringe Zusammenziehungen der 
Blase noch zu bemerken waren, so war es doch nicht im Stande, die 
Blase zu s0 kräftigen Zusammenziehungen zu bethätigen, dass sie will- 
kürlich auch nur ein geringes Quantum vorhandenen Urios ausstossen 
konnte. Diese Ohnmacht des sonst vortrefflichen Mittels darf uns auch 
nicht befremden, da es ein reines Nervenmittel ist und mit dem älteren 
Blasencatarch natürlich schon mehr oder weniger eine Anschwellung 
der Biasenschleimhaut verbunden sein wird, welche dem Secale un- 
überwindliche Hindernisse in den Weg stellen dürfte, Viel weniger 
aber noch kann die heilsame Wirkung des Mittels bei wirklichen Ver- 
diekungen der Schleitmhaut oder bei etwa vorhandenen Steinconeretionen 
hervortreten. Nicht nur ich, sondern auch andere Practiker, unter 
denen mir namentlich auch Mereier bekannt geworden ist, haben in 
solchen veralteten Fällen von Lähmungen der Harnblase vergebliche 
Versuche mit dem Secale angestellt. 

Aber nicht allein auf die Nerven der Beekenorgane übt das Se- 
eale seine zu vermehrter Kraftäusserung anregemle Wirkung aus, sun- 
dern auch, und namentlich bei lüngere Zeit fortgesetetem und verstärktem 
Gebrauch wirkt es secundär anregend und nachhaltig bethätigend auf 
Neryengebiete, welche vom Lumbar- und Sacraltheile des Rückenmarks 
zwar entfernt liegen, aber gleichwohl doch mit ihnen durch den oberen 
Theil des Rückenmarks und durch das Gehirn in organischer Verbin- 
dung stehen. Schon oben bemerkte ich, dass Wonckes das Secalu 
in Fällen von Ischias, Gesichtsschmerz und nervöseın Kopfschmerz nütz- 
lich fand; Saucerotts jun. rühmt es ebenso in einem Fulle von Läh- 
mung durch Erkältung, und in einem anderen, wo eine Yorlähmung 
sach verschiedenen schweren Krankheiten eintrat. Wenn ich auch nur 
eine bestätigende Erfahrung zu den obigen beitragen kann, so scheint 
es doch keineswegs unwahrscheinlich zu sein, dass das Seenle, auch in 
schon Älteren Krankheiten, noch im Stande sei, seine heilsame Wir- 
kung auch auf entlegenere Nervengebiete zu übertragen. Gleichwohl 
aber scheint doch bei allen Krankheitsfällen und bei einem muthmaass- 
lich güustigen Erfolg die Bedingung bestimmt festgehalten werden zu 
müssen, dass die Fälle reine Paralysen oder reine Neurosen betreffen, 
fern von aller Entzündung oder Plethora. 

Wie ich mir nun in der Folge erlauben werde, einen Fall von 
reiner Paralyse der Schenkelnerren durch unterdrückte Fussschweisse 
mitzutheilen, wo das Seenle heilend wirkte, s0 ist es mir auch nicht 
unwahrscheinlich, dass dasselbe bei Lähmungen, welche durch Miss- 
brauch und Ueberreizung des Geschlechtstriebes entstanden, cet. parit, 
ala Heilmittel sich ausweisen dürfte, zumal, weil in der Regel bei 
solchen Füllen der untere Theil des Rückeumarks der vorzugsweise 
leidende Theil sein wird. In meiner Umgebung kommen glücklicher- 
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weise derertige Fälle nicht vor, s0 dass ich Belege zu dieser Idee nicht 
liefen kann; aber anderwärts dürfte es anders sein und würden mir, 
um der Unglücklichen willen, ein oder einige Versuche mit diesem 
kräftigen und unschädlichen Mittel durchaus gerechtfertigt erscheinen, 
insbesondere wenn das Uebel noch nicht allzusehr eingewurzelt ist. 

Beim Gebrauche des Secale sehe ich mich immer vor, ganz 
frisches und gut aufbewahrtes Secale zu erhalten. Ich gebe es immer 
in Pulver für sich oder mit etwas Zucker vermischt d—5 Mal täglich 
zu 0,60-—0,75-— 1,0. Zum Extr. secnlis oder zum Ergotin habe ich, 
weil es Kunstproducte sind und immer wicht mehr das gunze Secale, 
wie die Natur es giebt, weniger Vertrauen. Wo es mir jedoch auge- 
zeigt zu sein schien, habe ich auch wohl Zusätze zum Secale gemacht, 
so das Extr, nuüc. vom, wegen seiner vortheilhaften Beziehung zu den 
splanehnischen Nervon und zum Rückenmark; die Cannabis sativa, 
wegen ihrer Beziehung zur Uropoöse; des Kampfers, wegen seiner Be- 
ziehung zu Erkältungen und wegen seiner Belebungskraft; oder ich 
habe auch diese Mittel dem Secale vorhergehen lassen, 

Der Erfolg, welchen ich mit diesem Mittel erzielte, war der, dass 
die an plötzlicher Harnblasenlähmung Erkrankten bei dieser Behand- 
lungsweise sehr schnell ihre Gesundheit wieder erlangten, 
weit schneller, als bei irgend einer anderen mir bekannten 
Curmethode, In dieser Hinsicht traf es sich einst, dass zufällig einer 
meiner hiesigen Herren Collegen einen Kranken von circa 2 Jahren 
und bei übriger Gesundheit mit Blasenlähmung, vermuthlich in Folge 
von Erkältang, bekam, Derselbe behandelte seinen Kranken auf dem 
Hospitale mit täglich zweimaliger Entleerung des Urius mit dem Ca- 
theter, welches nach 14 Tagen auf einmalige Catheterisirung herab- 
gesetzt wurde. Bei dieser Behandlung stellte mein Collegs den Kranken 
in 4 Wochen wieder her. — An demselben Tage meldete sich bei 
mir ein Kranker aus denselben socialen Verhältnissen, im Alter von 
circa 49 Jahren und bei übriger Gesundbeit wegen derselben Krank 
heit, die wahrscheinlich aus derselben Ursache entstanden war, Ich 
entleerte den Urin mit dem Catheter, I oder 2 Mal, worüber ich 
zweifelbaft bin, gub ihm Seenle, wobei der Mann in nicht 8 Tagen 
wieder im vollen Besitze seiner Gesundheit war. Mein Kranker bekam 
den Rath, keine Diätfehler zu machen, sich vor Erkältung in Acht zu 
nehmen, da er bei seiner Krankheit umher und seiner Arbeit nachging. 

Um diese Mittheilungen zu unterstützen, gestatte ich mir einige 
Krankheitsfälle aus meinem Journale anzuführen. 

(Fortsetzung folgt.) 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Bericht über die Ereignisse in der geburtshiilflich- 
gynäcologischen Klinik an der Universität zu Breslau 
in den Jahren 1867—69. 

Va 
Dr. E. Fränkel, Amleleasarai der Poliklinik. 
(Porsefzung aus No. #7.) 


Gesundheitszustand der Wöchnerinnen und Neugeborenen. 

Von 545 Wöchnerinnen starben nur 13 (— 2,38 pCt.) und von 
den 525 lebend Geborenen 23 (= 4,38 pCt.); das Befinden der Wöch- 
nerionen und Neugeborenen kauo mithin, sowohl im Allgemeinen, wie 
auch im Vergleich mit früheren Jahrgängen (1865/67 betrugen die 
resp. Procentzahlen 3,35 und 7,5) ein recht befriedigendes genannt 
werden. 

Unter den 13 gestorbenen Wöchnerinnen befinden sich zurürderst 
3, deren Tod mit dem Puerperium nicht im directen Zusammenhänge 
steht (je eine an Careinoma uteri, Graviditas extrauterina |unentbunden] 
und Pacumonia dupler), Von den 10 an den verschiedenen Formen 
des Puerperalfieberse zu Grunde Gegangenen hatten 6 ein enger Becken 
und waren alle künstlich entbunden (und zwar 2 durch Perforation des 
vorangehenden Kopfes, | durch die Wendung, 2 durch Einleitung der 
künstlichen Frühgeburt, 1 durch Sectio enusaren). Ansserdem starben 
noch 2 (je eine durch die Zange und Wendung entbunden) mit nor- 
malem Becken. Es bleiben also nur 2, welche nach normalem Ge- 
burtaverlaufe an Puerperalieber erkrankt und gestorben sind. Dieses 
(im Gegensatz zu früheren Jahren) gewiss ausserordentlich gute Be- 
sultat ist ohne Zweifel der strieten Durchführung der Anordinnngen 
zuzuschreiben, die zur Verhinderung der Entstehung und Verbreitung 
infectuöser Wochenerkrankungen von Hrm. Med,-Ratlı Prof. Spiegel- 
berg getroffen und in seinem ‚Jahresbericht pro 1865,’67 ausführlich 
beschrieben worden sind. 


Ebenso günstig gestaltet sich die Mortalität der Kinder. Denn 
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ziehen wir die hier nicht in Betracht kommenden Frühgeburten — 

von 33 lebend geborenen Frühgeburten starben 11 — von der Zahl 

der lehend geborenen und der in der Anstalt verstorbenen Früchte ab, 

s0 bleiben 496 lebend geborene reitige Früchte mit 12 Todesfällen — 
2,41 pCt. (1665/67 waren es noch 3,17 pCt.). 


Es folgt die Zusammenstellung der Lei den Wöchnerinnen und 
Neugeborenen vorgekommenen Erkrankungen und Todesfälle (nach ihren 
Ursachen): 

Unter den 545 Entbundenen waren krank 62 (11,3 ae 
Pneumonie (je I mal ante et in partu entstanden) . » . 
Pleuritis et Peritonitis diffusa . 


Variobis . . - TREE ER 

Typhas exanthematicus ... Pa 

Tubereulosis pulmon. (alten Datums) Pe er 

Insuffic, valvul. mitsslis (tl) - «nn nn nee 
Mastitis extern. mit Abseedirung = » 0 ee nen. 


Zersetzung von Coagulis in utero retentis 0 0 0m non 
Eindometritis mit Mania pterperalis . 
Pelviperitonitis () mal mit Perforation nach Anssen, Heilung) . 
Eelampsia (Heilung). - + nenne 
Becundäre Syphilis (alt) .. Fe a a 
Ulcera puerperalia . Pa | 
Hochgradige Anämie ex "emseriugie pon portum + 
u .. Fo ...%. 
Endometritis und Pelviperitonitis .« 
Endoeolpitis traumatica . » 
Endocolpitis mit Endometritis u mal secundäre Endocolpits) . 
Endoeolpitis, Pelviperitonitie . x 0 nn ne 
Endooolpitis und leritonitis diffusa . 
Endoeolpitis {3 traumatisch), Endometritis, Pelviperitonitis . 
Endoeolpitis (traumatisch), n. und CUystitis diphtheritica 
mit Nephritis 
Endoceipitis, Endometritis, Insuft. valr. "mitrale, Cithyma luridem 1 
Summa 62 
Eine an Endocolpitis erkrankt gewesene Wöchnerin behielt eine 
Üterusblasenscheidenfistel zurück; sie wurde später operirt. 


u 


Todesursachen waren: 

Ichorrhämie von rersetzten Careinommassen aus ..1 
Graviditas oxtrauterina mit Ruptar des Fruchtaackes . . » I u 
Pneumonia duplex . . 1 
Längsruptur der vorderen Wand den unteren Uterinabschnities 

mit Abhebung des Peritoneum . In 
Diphtherie der Vagina, Peri- und Endomyocarditis, beider. 

seitige Pleuritis, Embolis der Nieren und Mir... . In 
Septische Emdometritis, Hydrothorax, Septichimie . . I u 
Rückgängige Endometritis, Metrolymphangoitis, lobäre Poon- 


monie, Thrombose der Ven. femoralis dextrn . Y 5 
Motrophlebitis uterina et parauterina . I „ 
Endometritis mit Peritonitin diluss . «+ L.n 
Metritis und Parametritis phlegmonosa sinistra ‚und Ichorrhämie I» 
Peritonitis und Ichorrhämie . - + I» 
Endocolpitis diphtheritien, mit Endometritis, Poritonitis ie 

purulenta und Eimbolie der Lungen . - . I a 
Endometritia, en Peritonitis puralenta diftusa, 

Panophthalmie . . » Pe Er ET 

Summa 13 mal. 
Todesursachen der Neugeborenen waren: 
a) bei den Frühgeborenen: 
Atrophie (mehrmals mit Lungenatelectase) . . 7 mal, 
Encophalitis congenita und Bluterguss unter das Tentoriam 

eercheli - 2 0 0 0 nenne I y 
Apoplexia Fraser a ar BE ee a er ar 
Melaena . . I a 
Syphilis (Pemphig. "orph, Gastrodnodeneentarrh, Joteru)ı I 

Summa 11 mal, 
b) bei den zeitig Geborenen: 
Folgen der Asphyzie ie der Geburt gas Atelektase und 

Meningealapoplexie . . . oe... . 6 mal, 

Pleuritis purulenta dextra . » » a Fa ee 


Disseminirte eitrige Meningitis und Plewroposumonla Amin, 1a 
Melaena (Duodenalgeschwür, fibrüses, a Lei Leber- 
tumor, Meningealapoplexie) . » Fe 1 

Encephalitis congenita und Langenatelcktäe. Pe er | 
Hydrocephalus intern x «2. + me A 9a 
Syphilia . . » = Fre a ae ae er Er a i 

2 


Die geburtshülfliche Poliklinik. 

Die Poliklinik leistete im klinischen Jahr 1867,/68 192 Gebärenden 
ihre Hülfe (Assistenzarzt Hr. Dr. Fuhrmann). Ueber das Winter- 
somester 1858/69 kann diesmal kein Bericht erstattet werden, da 
über diesen Zeitraum von dem damaligen Secumdärarzte, meinem Vor- 
gänger, keine regelmässigen Geburtsjournale geführt worden sind. Jedoch 
war die Zahl der poliklinischen Entbindungen im Ganzen wohl nicht 
geringer, als im Sommersemester 1868/69 (Secundärarzt Dr. Fränkel), 
wo die Hülfe der Poliklinik von #7 Gebärenden in Anrpruch genommen 
wurde, 

Es kann also nur über 259 Geburten (in 3 klinischen Se- 
mestern) genau referirt werden, 

Von den 259 Gebärenden blieben — 281 

Starben im Wochenbett . . .» 7 
In einem Falle war die Gebärende an einer 
Metrorrhagia e retentiune placenta bereits ver- 
blutet, wis der poliklinische Secundärarzt an 

ihrem Wohnorte (1 Meıle von Breslau) ankam ! 

Summa 259. 

Darunter waren Erstgebärende 85, 


8 oder 2”, pCt. 


Mehrgebürende 204, 
259, 
und zwar; Ilpar. 49, Illpar. 41, IVpar. 39, Vpar. und Vipar. 


je 16, Vlipar. 15, Villlpar. 7, IXpar. 8, Xpar. 5, XlIpor. 1, Xilpar. 
und Xlllpar. ja 3, XiVpar. und XVillpar. je 1. 

254 der Geburten waren einfache, 5 Zwillingsgeburten, 
Geboren wurden also 294 Früchte, darunter 28 unbestimmbaren Ge- 
schlechts (Aborte im I—4 Monate, inclus, einer Graviditas molaris). 
Von den restironden 266 Früchten waren 155 männlich, HI 
weiblich. 


Von ihnen sind lebend geboren 192 (105 Knaben und 87 Mäd- 
chen); daron starben noch unter unserer Behandlung innerhalb der 
ersten 10 Tage nach der Geburt 12 (7 Knaben und 5 Mädchen), so 
dass alsu genund blieben 190 (98 Knaben und 82 Mädchen). 


Todt geboren wurden 74 Früchte (50 Knaben und 24 Mädchen); 
darunter waren vor der Geburt abgestorben 33 (23 Knaben und 10 
Mädchen), in derselben 41 (27 Kuaben und 14 Mädchen). 

Abgesehen von den Aborten erlitten Frühgeburten 89 Frauen 
(5 Prinp. und 34 Mp.); darunter 3 mit Zwilliugen. 

Von den 42 Früchten waren 25 männlich und 16 weiblich. 
Lebend wurden 20 (10 Koaben und 10 Mädchen) geboren; 11 von 
ihnen (7 Knaben und 4 Mädchen) blieben am Leben, und zwar je 2 
aus der 32. und 33. Woche, 4 aus der 34. Woche, I aus der 
35. und 2 aus der 36. Woche, — Todt geboren wurden 22 Früchte 
(16 Knaben und 6 Mädchen), davon starben 4 in parts, 18 kamen 
macerirt zur Welt. 

Von den 39 Müttern starb eine, und zwar an den Felgen der 
künstlichen Frühgeburt, 

Als Ursache des Ahorts erwies sich in 4 Fällen Trauma 
(Fall von der Treppe oder Heben von schweren lasten), 2 mal Lues 
der Mutter, I mal secundäre Syphilia des Vaters mit Uebertragung auf 
die Frucht ohne nachweisbare Infeetion der Mutter, I mal Typhus 
und Prieumonie, I mal Kohlenoxydgasvergiftung, 3 mal Retroflexio uteri 
gravidi, 2 mal Hydramnios (beide mal Gemelli), je 1 mal tiefer Bits 
und vorzeitige Lösung der Placents, 2 mal Piacent, praevia centralis, 
3 mal Placent. praevia lateralis, 1 mal wurde bei beträchtlicher Becken- 
enge (U, v. = 2Zall 9 Lin.) die Frühgeburt nach Tarnier's Methode 
eingeleitet; das Kind blieb am Leben. 

Die Frühgeburten erfolgten der Zeit nach: 

in der 16. Schwangerschaftswoche 1 mal, 


oo" 20. " 1 . 
.. 22. 12 2 # 
" ” 21. ” 3 " 
”» u 26. ” 3 ” 
»" 25. „ 4 Pr 
." 30. ” 5 ” 
Ei „ 32. ” 6 Li} 
vr 3. “ 2 nu 
 „.. 31. 2 7 ” 
nn." 35. ” 2 ” 
." 36. ’ 3 ” 


39 Frühgeburten. 

Die Lage, in der die Früchte sich zur Geburt stellten, war 
Schädellage 29 wal, Btirnlage I mal, Beckenendelage 9 mal (7 Steiss- 
und 2 Fusslagen), Schieflage 3 mal. Dabei wurde Vorfall der Nabel- 
schnur neben dem Kopfe 2 mal, neben dem Steisse | mal, Vortsll des 
Armes neben dem Kopfe 2 mal notirt. 
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Uebersicht der Kindeslagen und ihrer Compli- Transport 181 
cationen: In 1. Beckenendelnge kamen zur Welt 25 „, 36 
In 1. Schädellage wurden geboren 100 Kinder a 3 " "+ „ 1 „ | 
 } = u u 62 „ | 168 in 1. Schieflage stellten sich zur Geburt 20° „ 
39 
„ 8. ” er 7 3 ” ” 2. ’ ” ” ” ” 19 „” | 
„4 Fri Pi „ . Im 266. 
„ 1. Gesichtslage „ » - 1 „ | 12 Vorfall des Armes neben dem Kopfe beobachteten wir 4 Mal, 
 ® PR " ” 5 2 u den einen Yusses und der Nabelschnur neben dem Kopfe I mal. — 
2. Stirnlago . Io 3 Ausserdem war die Nabelschnur neben dem Kopfe noch 8 mal vor- 
Unbekannt blieb die Kopfage "bei 8 8 gefallen, neben dem Gesichte I mal, neben dem Steiss- und der Schulter 
Latos 181 je 4 mal, in Summa also 18 mal. 
Zwillingsgeburten. 






Geschlecht. 








1) Knabe. Maceririe 35 Wochen, 
Fracht, unhe- 


stimmbar, 


1. Schädellage. 

















2) Müdchen. | Mädchen. 33 Wochen. ll. Schädellage. 
3) Kosbe, Knabe, Ji—35 Wochen. I. Schädellage. 
4) Mädchen. | Mädchen. Ausgetragen. I. Schädellage. 
5) Mädchen. | Mädchen, Ausgeirzgen, I, Steissinge. 


Zusammengestellt mit den 8 Zwillingsgeburten im klinischen Be- 
richt, finden wir also bei den 26 Früchten 13 Schädellagen, 9 Becken- 
ende- und 4 Schieflagen. 19 wurden spontan geboren, bei 4 auf den 
Fuss gewendet, bei 3 die Extraction am Beckenende ausgeführt. Intra- 
uterin gestorben war eine Frucht, die anderen 25 wurden lebend ge- 
boren. 4 davon, Prühgeburten, starben bald darauf. 

Von den 289 Geburten wurden künstlich beendet 122 (42,21 pCt.). 

Folgende Operationen fanden statt: 

Zange an den vorangehende Kopf » . 2 2... 46 mal, 
Einfache Extration am Beckenende . » 2 2 2 2... 18 u 
Zange an den nachfolgenden Kopf . - } er 
Wendung bei Schieflage (darunter 1 mal Perforstion "und 2 mal 
an den nachfolgenden Kopf) . . . 3 „ 
Wendung auf den Kopf bei Schieflage . Pe er GR Ber re: 0 
Wendung bei Kopflage . . ee 02. 
Perforstion des vorangehenden Kopfes ee, ae 
Künstliche Frühgeburt er a te 1 
Accouchement forcb - 2 2 2 0 an 2 Rn 2 na 6 u 

Nachgeburtsoperationen mussten ausserdem 14 mal stattfinden. Die 
Repsosition der Nabelschnur geschah 4 mal (immer manmell und mit 
Arfolg}, die des Armes bei Kopflagen 2 mal. 


a) Von den 12 Gesichtalagen verliefen trote mehrfacher Com- 
plieation (6 mal) mit engem Becken II spontan und glücklich; nur in 
einem Falle musste wegen beginnenden Collapse der Mutter bei einer 
Beckenenge von 8 Ctm, Ü.v. die Wendung auf den Fuss und nach- 
folgende Extraction gemacht werden. Das Kind war schon vorher ab- 
gestorben. 1 mal wurde bei einer IV’par. mit normalem Becken Ueber- 
gang einer 1. Gesichtsluge in 1. Schädellage und nach 2 Stunden 
wieder in 1. Gesichtslage und Geburt ia dieser beobachtet. 


b) Von den 3 Stirnlagen (2 bei Ipar. und 1 bei einer Xpar.) 
verlief die erste, eine Frühgeburt von 28 Wochen, spontan, Das Kind 
starb jedoch 1 Tag p. p., wie dis Section zeigte: An syphilitischer 
Hepatitis. Bei den beiden anderen musste bei nach vorn gekehrter 
Stim (Stirnnath im TI. dingonalen Durchmesser) nach vergeblichen 
Zangenversuchen zur Perforation, Excerebration und Extraction mit dem 
stumpfspitzen Haken geschritten werden, Die Xpar. hatte ein Becken 
mit einer Ü.v. von 8,5 Ctm. 


ec) Von den 36 Beckenendelagen gehörten 9 Primipar. und 
27 Multipar. an; es waren darunter 16 Steiss-, 19 Fun«- und I Knie- 
lage. In 7 Fällen war eine nennenswerthe Beckenenge vorhanden. 

Spontan verliefen 17 von ihnen. Von den 17 Frilchten waren 
vor der Geburt abgestorben 6, von den in der Geburt noch lebenden 
11 kamen 10 lebend zur Welt. 

Künstlich beendet wurden 19 Beckenendelagen. Alle Früchte 
lebten in der Geburt; während derselben gingen 7 zu Grunde, 12 
wurden lebend extrahiert. Es wiren also von 36 sich in Beckendelagen 
präsentirenden Frlichten 6 vor der Geburt abgestorben, 8 gingen während 
derselben zu Grunde und 22 wurden lebend geboren. 


d) Die 39 Schieflagen kamen mit 2 Ausnahmen alle bei Mehr- 
gebärenden vor. 8 Kinder waren intrauterin macerirt; von den übrigen 
31 wurden lebend 16, todt 15 geboren, In 15 Füllen war die Schief- 
lage mit Beckenenge höheren Grades cumplieirt. 
























Kopflsge. 







Nat, latrauterin 


uscerirt. 






























1. Fusslage. Nat, Leb. Hydramalos, 
1. Steisslage. Nat. Leb. Leb. Hydramnios, 
ll. Fussinge, Extrabirt. Leh. Leb. Hydramaios, 

Ni. Schädellage. Nat. Leb, Leb. —_ 

2 mal erfolgte die Geburt spontan ei — Früh- 
geburten von 28 resp, 32 Wochen) . . 2 

1 mal wurde die Wondung auf den Kopf und zwar durch Lage 
rung und äussere Handgrife gemacht . . . . 0 
36 mal’ die auf die Füsse ausgeführt Far 36 
39 


5 mal konnten wir nach der Wendung die Austreibung der Frucht 
den Wehen liberlansen, 31 mal mussten wir die Extraction folgen 
lassen. (Darunter wurde 2 mal an den nachfolgenden Kopf die Zunge 
applicirt, 1 mal musete derselbe perforirt werden.) 

(Fortsetzung folgt.) 


Miscellen 


Bericht tiber die Gesellschaft für Heilkunde in Berlin 
während des 14. und 15. Jahres ihres Bestehens. 


Bei der am 5. März 1870 stattgefundenen 15, Stiftungsfeier gab 
der Vorsitzende, Ir. Geh, Rath Dr. H. W. Berend, folgenden 
Bericht: 

Die Gesellschaft besass am 13. Stiftungsfeste 86 Mitglieder, und 
zwar 42 einheimische ordentliche, darunter 3 Ehrenmitglieder, 3 aus- 
wärtige Ehren- and 41 eorrespondirende Mitglieder, Durch den Tod 
verloren wir ein ordentliches Mitglied, Dr. Rosenkranz, und zwei 
correspondirende, Prof. v. Szymanowski in Kiew und Dr. Fried in 
Franzensbad. Freiwillig ausgeschieden sind 3 Mitglieder. Dagegen wur- 
den erwählt: ala Ehrenmitglieder die HHrn. Geh. Rath Dr. Blasius 
in Halle nnd Geh. Rath Dr. Herzberg hierselbrt, als ordentliche 
Mitglieder die Herren Privatdocent Dr. Hirschberg, Dr. Berkholz, 
dirigirender Arzt der hiesigen Wasser-Hoilanstalt, Dr. Peitesohn und 
Dr. Edel in Charlottenburg, Director einer Heilanstalt für Nerven- und 
Geisteskranke; ala correapondirendeMitglieder die HHm. Dr.Btilling 
jun., Augenarzt in Cassel, und Badearzt Dr. Lucka in Marienbad. 
Die Gesellschaft besteht daher jetzt aus 42 ordentlichen, 38 correspun- 
direnden, 1 einheimischen immerwährenden, 3 einheimischen und 4 aus- 
wärtigen Ehrenmitgliedern, im Ganzen aus 88 Mitgliedern. 

Zugesandt wurden uns von verschiedenen Seiten viele literarische 
Beiträge, unter denen besonders von der medieinischen F'acultät in Prag 
bei Gelegenheit ihres Jubiläums der hundertste Band der Prager Vier- 
teljahrsschrift. Die übrigen Zusendungen werden zum grössten Theil 
unter den fachwissenschaftlichen Mittheilungen weiter unten Erwähnung 
finden. 

Die Gesellschaft hat in dem letzten Biennium 23, such von vielen 
ärztlichen Güsten besuchte Bitzungen gehalten, und zwar seit ihrer 
Gründung die 200.—222., welche sich über die verschiedensten Zweige 
der Heilwissenschaft verbreiteten und zwar mit 44 Disenssionen, De- 
monstrationen und Vorträgen, von denen auf die pathologische Ana- 
tomie I, Pharmacologie 6, Epi- und Endemiologie 3, innere Mediein 10, 
Balnvologie 6, Chirurgie, Ophthalmologie und Otistrik 7, Psychiatrie 1, 
Orthopädik 10 komimen. 
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I. Pathologische Anatomie. 

Vorsitzender H. W. Berend demonstrirte die Urinwerkzenge eines 
A0jührigen Mannes, bei dem man während einer viermnunstlichen Be- 
handlung einen Stein vermuthet hatte, indem die Sonde auf eine rauhe, 
inerustirte Blasenwand stiess,. Die Diagnose eines Fungus, durch über- 
aus starke und häufige Blutungen veranlasst; bestätigte sich gleichfalls 
nicht, da das vorhandene Präparat nur eine enorm verdickte, varieöse 
Blase und hypertrophische Prostata darbat. 


I. Pharmacologie und Materia medion 

1) Hr. Medicinalrnth Prof. Dr. Hertwig: Ueber seine Versuche 
mit verschiedenen Desinfectionsmitteln; a) Dämpfe von Chlor und 
Carbolsäure, erstere nach 24stündiger, letrtere nach 12stündiger Ein- 
wirkung zerstören die Kraft der Schnf- und Kuhpockenlymphe, sowie 
der Rotzmaterie; b) verdünnte Mineralsäuren, Auflösungen von Ferrum 
sulphuricum, ebenso von mangansaurem Kali und Chlorkalk vernichten 
die Vegetationskraft der meisten pflanzlichen Parssiten, aber nicht 
immer den Gährungspile der Bierhefe; schwache Auflösungen von 
Cuprum sulphurieum zeigten sich auf den letzteren fast wirkungslos. 

2} Hr. Dr. Berg: Ueber Milch- und Molkenkuren. Widerlegung 
der in der neuesten Zeit gegen die Molken sich erhebenden Stimmen, 
und insbesondere über die Wirksamkeit der Milchkuren bei chronischen 
Krankheiten der Respirationsorgane. Er schilderte die apecifische Be- 
ziehung der Molken zum gunzen Schleimhautsystem als expectorirend, 
sowie die Gallen-, Harnsecretion und Darmexeretion fördernd, und tadelt 
ihren excessiven Gebrauch, welcher Magemeatarrh und Disrrhoe be- 
fördert. 

3) Hr. Dr. Nathansohn: Ueber die Wirkung des Bromkali ala 
ein die Sensibilität herabstimmendes Mittel für Conjunetiva und Pha- 
ryox, sowie auch als die Hyperästhesio der Serunlorgane herabsetzend, 
Ebenso ward seine resolrirende Wirkung bei Drüsenserofeln von ihm 
gerühmt. Als Antiepilepticam blieb es auch nach der gleichzeitigen 
Bestätigung von Simonsohn und H. W, Berend wirkungslos. 

4) Dr. Decaisne, correspondirendes Mitglied in Antwerpen, 
schildert in einer dem Verein übersandten und vom Hrn. Dr. L,övin- 
sohn referirten Schrift die negative Wirkung der Carbolsäure gegen 
Wechselfieber. 

5) Hr. Zahnarzt Dr, Sierks demonstrirte mittelet eines eigenen 
Apparatos die Anwendung des Stickstofforydul als Sopiens und seine 
besondere Anwendung in der Zahnheilkunde, welche er durch das 
völlig schmerziose Ausziehen eines Zahnes in der Sitzung selbst docu- 
mentirte, 

6) Hr. Dr. Lövinschn erürterte die Örtliche Anwendung des 
Chlorzinks gegen Caries der Zähne. 


III. Epidemiologie und Endemiologie. Hygieine. 


1) Bei Gelegenheit einer wiederholten Discussion über die zur 


Zeit herrschenden Krankheiten wurde die Diphtheritis nach allen Rich- ! 


tungen hin im Schoosse der Gesellschaft besprochen. Der Vorsitzende, 
H. W. Berend, interpretirie besomders die Gefahr dieser Krankheit 
nicht als einer blos örtlichen und schilderte die dadurch bedingte In- 
fection, insbesondere den iu seltenen Fällen daraus hervorgehenden 
ambulstorischen Typhus mit consecntiven Neuralgien und. halbseitigem, 
partiellem Einschlafen der Gliedmaassen und des Rumpfer. 


2) Hr, Professor Dr. Hartmann erwühnte aus seinen Reisen in ! 


Aegypten der verschiedenen Denkmäler aus der Pharaonenzeit, welche 
beweisen, dass auch damals schon Maassregeln gegen epidemische Krank- 
heiten für die bei dem Pyramidenbau beschäftigten Arbeiter getroffen 
worden seien, um namentlich nicht typbösen Fiebern, wahrscheinlich 
der jetzt herrschenden Febris reeurrens, anheiın zu fallen. Diätetische 
Maassregeln und eine Art von Barsackenhospitälern scheinen schon da- 
mals existirt zu haben. 

Der Zendavest jst in mancher Beziehung als ein hygieinisches 
Handbuch zu betrachten. — Merkwürdig genug waren zur Zeit Heirathen 
unter Blutsverwandten gang und gäbe und erst der Koran verbot sie. 
Die Circumeision bezeichnete Redner als einen frlihzeitigen afrikanischen 
Brauch, der erst auf Juden und Mohamedaner übergegangen sei, — 
Negativ in Betreff der Heirathen unter Blutsverwandten als Krankheits- 
erzeugungsmomente Äusserten sich H. W, Berend, Tappert, Blaschko 
und Andere. 


IV. Innere Medicin. 

1) Hr. Privatdocent Dr. Zülzer demonstrirte eine Karte über die 
Verbreitung des Ileotyphus in Berlin. 

2} Hr. Dr. Lippert: Zur Therapie des Magengeschwürs mit 
Schilderung eines derartigen mit bedeutendem Blutbrechen verbundenen 
Falles, weist besonders auf die häufige Verwechselung des Magengoschwüra 
init Megenkrampf hin. Als Hauptmittel erkennt er den inneren Gebrauch 
des Höllensteins. Beistimmend sprach Hr. Dr. Lövinsohn, während 
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Hr. Dr. Berg auf die Schwierigkeit einer richtigen Diät für Magen- 
geschwürskranke aufmerksam machte, welche selten die Milch vertragen. 
Dass das Magengeschwür auch bei 'Thieren vorkomme, ersah Lövin- 
sohn bei der Section eines Papageien, 

3) Hr. Sanitätsrath Dr. Gans, Badearzt in Carlsbad, erürterte 
die grusse Wirksamkeit der Carlabader Quellen gegen chronischen 
Magenestareh und beschrieb einen derartigen Fall bei einem Manne, 
der 6 Jahre im höchsten Grade an diesem Uebel "gelitten und bei dem 
sich allerdings die Heilwirkungen der Thermen erst 6 Wochen nach 
Beendigung der Kur und dann «lmmernd bewährt haben. 

4) Hr. Dr. Saulmanın schilderte einen durch die Antopsie leider 
nicht aufgeklärten, plötzlichen Todesfall wahrscheinlich in Volge der 
Berstung eines Abscesses im Unterleibe, den ein gewiegter Practiker 
für eine Gallenblasenausdehnung gehalten hatte. 

5} Hr. Dr. Per} hielt einen ausführlichen Vortrag über die aus- 
gezeichnet wirksame bydrotherapentische Behandlung des Typhus nach 
Beobachtungen im jüdischen Krankenbause. Hr. Dr. Berkholz 
theilte ähnliche Erfahrungen mit und rühmt die kalten Einwickelungen 
auf /,—), Stunde als den Typhus coupirend; «ebenso empfahl er 
Umschläge auf den Leib selbst bei Darmblutungen. 

6) Hr. Dr. Weber: Ueber den Rachencatarrh als Ausgangspunkt 
vieler haupteächlicher Gehörleiden und Ursache zum Entstehen vieler 
Keblkopf-, Lungen- und Magenleiden. Die hartnäckigste granulöse Form 
mit froschlaichartigen, vascularisirten Plaques (Wulstungen), bei Scro- 
fulösen, Syphilitischen, Anämjschen und am Augentrachom Leidenden 
vorkommend, verlangt eonstitationelle Behandlung, gute Luft, Ent- 
haltung vom Tabakrauchen. Oertlich minutendauernde Arzneibäder des 
Cavum pharyngo-nasale mittelst seiner Spritze (Jodinfectionen), abwech- 
selnd Actzungen der oberen hinteren und seitlichen Rachen wand durch 
pulverfürmig oder Büssig zerstäubte Aetzmittel, Hüllenstein oder Ad- 
stringentia mittelst eigends vom Redner eonstruirter Instrumente. 

7) Hr, Med.-Rath Dr. Günther sus Zwickau verbroitete sich über 
die von Pissin eingeführte Vaccination nach den hierselbst gesam- 
melton eigenen Anschauungen und vertlieidigte solche gegen maucherlei 
dagegen erhobene Angriffe, 

8) Hr. Polizei-Oberarzt Dr. F. J. Behrendt sprach über here- 
ditäre Krankheiten, wie sie eben nicht auf eine von Blutsverwandtschaft 
datirende (Quelle zu beziehen seien. 

9) Hr. Dr. Degener: Verschlucken und freiwillige Heraus- 
befördern einer grossen metallischen Nadel per anum ohne irgend sine 
Gefahr, 

10) Hr. Dr. Münnich: Ueber Fettleibigkeit nach der dem Ver- 
eine zugegangenen Schrift des Hra. Dr. Schindler in Marienbad, 
welche sich zugleich auf die Banting'schen Grundsätze stützt. 


V. Balneologie. 


1) Hr. Dr. Berg schilderte den Kurort Reinerz sowohl in clima- 
tscher als thermaler Beziehung, insbesondere fir Anämische und Tuber- 
eulüse. 

2) Hr. Dr. Wolffner, Badearrt in Marienbad, resumirte dem In- 
halt seiner eigenen Schrift über den Marienbader Moor und beschrieb 
dessen vegetabilische und mineralische Theile. Erstere bestehen aus 
Thon, Conserven und Moosen, letztere aus dem Boden der Wiesen- und 
Waldquelle. Zu den Bädern wird nur die der Luft ausgesetzt gewosene, 
verwilterte Moorerde genommen. 

3) Hr, Communalarzt Dr. Behrendt aus Colberg bezeichnete die 
dortigen Soolqnellen als überaus reich an festen Bestandtheilen, wirk- 
saın besonders gegen Metritis chronien, doch nur bei lüngerer Kur ete. 
Die dort noch vorhandenen trefflichen Beebäder will er Hysterische 
nicht gebrauchen Inssen. Vorsitzender H. W. Berond warnt vor Ueber- 
schätzung der Soolbüder, insbesondere bei Knochenscrofeln. 

4) Hr, Dr. Strumpf referirte über verschiedene, dem Vereine 
zugegangene Badeschriften, insbesundere die Thermen von Teplitz nach 
Delhäs, Karmin und Seiche, 

5) Hr. Dr. Münnich: UVeber Seebäder und Seeluft nach der ein- 
schlägigen vortreflichen Schrift des Dr. Mess in Scheveningen. 

6) Vorsitzender Berend brachte Reischomerkungen über Marien- 
bad, Franzensbad und einige Kurorte der Schweiz, vorzüglich St. Mo- 
ritz im Engalin, das durch sein Höhenclima und seine trefllichen 
beiden Stahlquellen für Chlorotische, Nervüse und Convalescenten, be- 
sonders aus typhösen Krankheiten, ein überaus schätzbares Material an 
Heilmitteln besässe, 


VL Paychiatrie. 


Hr. Sanitätsrath Dr. Lerinstein gab anziehende Mittheilungen 
über das Non-restraint-System bei der Behandlung der Irren, besonders 
such anknüpfend an die von ihm mit dem verstorbenen Prof, Grie- 
singer in seiner Anstalt erworbenen Erfahrungen. 
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VI. Chirurgie. Opbthalmologie. Otiatrik. 

1} Herr Dr. Paltesuhn erürterte eine Reihe von dem correspon- 
direnden Mitgliede Herrn Dr. Dupr6 in Ahaus dem Vereine zu- 
gesandter chirurgischer Beobachtungen und zwar: |) zwei Fälle von 
Lipomexstirpationen; 2) glückliche Exstirpation eines Corpus intra 
artienlare aus dem Kniegelenk; 3) einen Fall von Lungenstein. 

2) Herr Dr. Beer referirte über eine ältere, in histe- 
rischer Beziehung bumerkenswerlhe Schrift: Die Bündtherznei von 
Heinrich von Pfolsprundt, Bruder des deutschen Ordens, 1460, 
herausgegeben von Haeser und Middeldorpf. Berlin 1568 bei 
G, Reimer, 

3) Vursitzender Berend sprach: 

#) Ueber multiple Geschwülste und stellte einen unheilbar erblin- 
deten Patienten vor, welcher drei steatomatöee Tumoren dieser Art in 
der Nähe beider Hüftgelenke und des Kreuzbeins an sich trug und 
bierdurch beim Liegen, »owie in allen seinen Bewegungen gehindert 
war. Der eine, bereits auf den dringenden Wunsch des unglücklichen 
Kranken von ihm exstirpirte, ward demonstrirt, 

b} Erfolgreiche Exstirpation eines von Herrn Prof. Virchow als 
Angioma Iymphaticum erkannten Tumor vom Nacken einer 40jäh- 
rigen Fran, 

«) Demonstration eines ausgedehnten Angioma cavernosum im Ge- 
sicht eines 10jährigen Kindes. 

d) Demonstration angeborener Missbildungen des äusseren Ohrer 
und einer von ihm ausgeführten Operation, wo bei scheinbar ungln- 
atigen Verhältnissen einer sehr mangelhaften Bildung beider Ohrmuscheln 
doch das Gehör auf dem einen Öhre hergestellt und dauernd erhalten 
wurde. 

4) Herr Privatdocent Dr, Hirschberg; Ueber sympathische 
Augenentzündung. Reizzustand des einen primär (insbesondere 
durch Verletzung) aflieirten Auges orzeugt auf dem zweiten eine ana- 
loge Eutriindung malignen Charakters (lridoeyelitis). Als Ursache dieser 
rüthselhuften, exquisit neuroparalytischen Alfection statuirt man eine 
perpstuirliche Irritation der Ciliarnerven des erst afficirten Auges 
(Graoefe, Mooren); diese kommt besonders durch Ablösung des Ciliar- 
körpers zu Stande (Rosow, Iwanoff), wovon der Vortragende ein 
instructives Präparat vorlegte (vgl. des Vortr, Mitiheilung in Zehender's 
Monatsbi. f. Augenheilk,. 1869. August) nnd ausserdem an zwei an- 
deren von ihm präventiv enucleirten Bulbis die anatomischen Veründe- 
rungen der Cyelitis demonstrirte. 

5} Discussion über Heredität der Augenkrankheiten, geführt von 
dem seitdem dahingeschiedenen Geh.-Rath Dr. Böhm und Privat- 
dosenten Dr. Hirschberg. Der ersts erläuterte besonders die erb- 
lichen Accomodationskrankheiten des Auges und interpretirte den be- 
deutenden Einfluss der neueren Fortschritte der Ophthalmologie über- 
haupt im Gebiete der Accomorlationskrankheiten. Herr Dr. Hirsch- 
berg theilte folgendes Hierhergehörige mit: 

Wenn man die Affectionen des Sehorgans in die drei grossen 
Groppen der Vitia primae formationis, der Pseudoplasmen und der 
nutritiven (entzündlichen und degeneratiren) Veränderungen sondert: so 
findet man in der ersten Grappe Erblichkeit bei Microphthalmus, 
Miero- und Megalocornes, Coloboma iridis, Iridiremin partialis und 
totalis, ferner bei Epicanthus. Von Tumoren ist bei dem Mark- 
schwamm zwar überraschend häufig Congenialität, aber nicht eigent- 
liche Heredität beobachtet. Von der dritten Gruppe verdient be- 
sondere Erwühnung die Nachtblindheit durch Retinitis pigmentosa, die 
besonders bei Kindern aus der Ehe Bilutsverwandter vorkommt und 
schon durch 7 Generationen resp. 200 Jahre hindurch sich fortsetzend 
gesehen wurde. — Heredität spielt eine grosse Rolle hei dem Glau- 
come, der Ustaract und deu Refractionsanomalion des Auger, nament- 
lich der Myopie, nelche selbst dem Darwin’scheu Gesetze der Cu- 
mulation durch Zachtwahl folgt. 


VI. Orthopädie. 


I) Herr Dr. Stabel, Badcearzt in Kreuznach, demonstrirte an 
einer Photographie die erfolgreiche Operation der unblutigen Streckung 
eines anchylosirten Knies. Vorsitzender Berend wies darauf hin, 
dass er bereits im Jahre 1841 seine ersten derartigen Operationen, 
die freilich ohne Zuhülfenahme der damals noch nicht eristirenden 
anßsthesirenden Mittel ausgeführt wurden, durch eine Ueber- 
setzung seiner Schrift der Academie der Mediein in Paris durch Ver- 
mittelung des Prof, Dr. Brechet mitgetheilt habe. Die Zahl der von 
ihm seit jener Zeit nutzbrivgend vollführten operativen und mechanischen 
Knickuoren betrlige gegen 700 (cf. Berichte des gymnastisch -ortho- 
pädischen Instituts von Berend, 1—13. 1842— 1867). 

2) Vorsitzender Borend brauchte ausserdem folgende Arbeiten: 

a) Referat über die von Dr. Bauer in New-York eingesandte 
Schrift: A new operation of artifieial hipjoint, welche die Verdienste 
Rhea Barton's und seine Priorität der auch von Berend geübten 
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keilförmigen Resection des Knie- und Hüftgelenks bei knöcherner 
Anchylose (siehe Berend, Appliention de l’oatdotomie A Vorthopedie. 
Berlin 1562. Hirschwald) herrorhebt. 

b) Demonstrative Beiträge mit Vorstellung der betreffenden Hei- 
Jungsfälle, zur Kur des von musculürer Retraction, sowie des von 
Spondylartiirocase herstammenden Caput obstipum. Die Wichtigkeit 
der Myotomie in dem ersten betonend, sei in dem vom abgelaufenen 
Wirbelleiden abhängigen Caput obstipum die gymnastisch-orthopädische 
Methode allein indicirt. 

ec) Ueber infantile Lähmungen der oberen und unteren Extremitäten 
durch klinische Beobachtungen erörtert. 

d) Demonstration einer auf unblutigem, operativem Woge ge- 
wunnonen Heilung einer alten, sehr eomplieirten donpelseitigen, stumpf- 
winkligen Knie- und Hüftauchylose, rheumatischen Ursprungs, bei einem 
6jährigen, seit dem zweiten Lebensjahre ganz verkrilppelten und im- 
mobilen Mädchens, nachdem die Rheumatoxe vorher durch eine von dem 
Redner angeordnete Badekur zu Rehme dauernd beseitigt war. Das 
Resultat mit Wiederherstellung einer aufrechten, normalen Haltung 
und Gehfühigkeit ist nunmehr seit 3 Jahren dauernd geblieben, 

e) Nutzen der Heilgymnastik gegen Anchylose des Schulter- und 
Ellenbogengelenks, hervorgegangen aus Fracturen, Distorsionen oder 
rheumatischen Grundleidon. Zu gleicher Zeit Demonstration einer neuen 
von Berend construirten Bewegungsmäschine mit doppeltem Mechanis- 
mus für horizontale und verticale Rotationen, während die bis dahin gr 
bräuchlichen Apparate jede derartige Bewegung nur vereinzelt er- 
möglichten. 

f) Pathologisch-therapentische Demonstration eines bedeutenden 
Besserungsfalles von linksseitiger Seoliosis infantilis bei einem 6jährigen 
Knaben, mit Bemerkungen über die angeborene und vor dem 6. Lebens- 
jahre auftretende Scoliosis und ihre Behandlung durch Orthopädik und 
Heilgymoastik mit Benutzung der von dem Redner genau prä- 
eisirten Ausgangsstellungen, in welchen die actiren und haibactiven 
(duplieirten oder Widerstands-) Bewegungen zur Anwendung kommen, 

8) Vorführung eines $jährigen Knaben mit Luxatio femoris eon- 
genita dupler, in dessen Jinkem, also anomalem Hüftgelenke sich nach 
einem Fehltritte ausserdem noch eine chronische entzündliche Irritation 
gebildet hatte. Ungeachtet der anerkannten Unheilbarkeit der Luxatio 
femoris copgenita duplex (nicht der simplex), bewies doch die Vor- 
stellung des im Berend’schen gymnastisch-orthopädischen Institut be- 
handelten Knaben eine Verbesserung der die doppelte Schenkelverrenkung 
immer begleitenden Lordosis, sowie die Beseitigung der auf traumatischen 
Wege erzeugten Gelenkaffeetion (Coxitis). 

b) Vorstellung eines Sjührigen Knaben mit angeborenem, zwei 
Drittel der Länge betragenden Defect des Vorderarms, welcher durch 
ein künstliches Glied ergänzt war. Nach Vorausschickung einiger Be- 
merkungen über angeborenen Defect der Gliedmaassen überhaupt, er- 
läutert durch Photographien nach eigenen Beobachtungen und durch 
die betreffenden Tafeln des v. Ammon’schen Werkes über angeborene 
chirurgische Krankheiten, interpretirte der Beiner die Nützlichkeit dee 
oben bezeichneten, einfachen mechanischen Apparats, sowohl für den 
moralischen, als funetionellen Zweck, während die Anfertigung eines 
vollständigen künstlichen Arınes bis zum beendeten Körpern achsthum 
zu verschiebep sei, da ein solcher sonst bei den wechselnden Gled- 
lüngen zu häufig einer kostspieligen Veränderung unterworfen werden 
müsse. 

i) Vorläufige Bemerkungen über die im Verein mit den Herren 


Geh. Rüthen DDr. Frerichs und Reichert, Prof. Dr. Hartmann, 


Privatdocenten Dr. Zülzer und Dr. Peltesohn vom Redner eingehend 
untersuchten, zur Zeit in Berlin hier anwesenden Siamesischen Zwillinge. 
Eine Statuette dieses vinzig in seiner Art dastehenden Phänomens Ist 
seitdem auf Veranlassung und unter Revision des Hro. Berend von 
dem hiesigen Bildhauer Togniazoni nach der Natur modellirt worden. 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem Goeneralarzt Dr. Klatten vom 
7. Armeecorps ist der Rothe Adlerorden 2. Classe mit Eichenlaub, dem 
Sanitätsrath Dr. Hermann in Sorau der Charscter als Geheimer 
Sanitätsrath, aowie dem Obergerichts- und Landphysieus Pr. Miqnel 
in Nienburg, dem Kreisphysicus Dr. Golz in Striegau, dem practischen 
Arzt Dr. Weiss in Wüstegiersdorf, dem Physieus Dr. Dohrn in 
Meldorf und dem practischen Arzt, Besitzer des Sophienbades, Dr. 
Andresen in Reinbeck, der Character als Sanitäterath verliehen 
worden. 

Personalreränderungen. Ermennungen: Der seitherige Me- 
dieinal-Inspector, Professor Dr. Bockendahl in Kiel, ist zum Regie- 
rungs- und Medicinalrath ormanut worden. Der Regierungs- und Me- 
dieinalrathı Professor Dr. Bockendahl in Kiel ist der Königlichen 


man, 
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Regierung in Sebleswig überwiesen. Der prastische Arzt Dr. Ro- 
quette zu Rehden ist zum Kreisphysicus des Kreises Strasburg und 
der Amtsphysicus Dr. v. Möller zu Wotter zum Kreisphysicus des 
Kreises Hanau ernannt worden. Niederlassungen: Practischer Arzt 
Dr. "Müller in Lübbecke, Dr. Gronover in Crefeld, Dr. Loock in 
Cleve, Dr. Witthoff in Kompen, Dr. Gerh. Müller in Schöppingen, 
Dr. Krammacher in Tecklenburg, Dr. Esser in Frechen, Dr. Thomas 
in Meckenheim, Dr. Madelung in Siegburg, Dr. Kreutzer in Rosbach. 
Verzogen sind: Dr. Rösky von Profen nach Schön-Wölkau, Dr. Da- 
niels von Bonn nach Bochum, Dr. Krieger von Cöla nach Linden, 
Dr. Ohm von Hamm nach Münster, Dr. Marx von Ulua nach Bar- 
men, Dr. Esch-Waltrup von Kirn nach Zell, Dr. Weissenfela 
von Berlin nach Neisse, Dr. Gisevius von Freienwalde nach Potsdam, 
Oberstabsarzt Dr. Frey und Assistenzarzt Dr. Pfuhl von Breslau 
nach Brieg, Dr. Scabell von Thale nuch Halberstadt, Dr. Wohn 
xon Gebesee nach Kösen, Dr. Schwenkenbecher von Hassleben 
nach Gebesee, Dr. Baginski von Seehausen nach Nordhausen, Dr. 
Malin von Hoyersworda nach Senftenberg zurück, Dr. Meyer von 
Sellnow nach Cassel, Assistenzarzt Dr. Wetzel von Lublinitz nach 
Gleiwitz, Dr. J. Neumann von Gleiwitz nach Weischnik zurück, 
Sanitätsrath Dr. Skutsch von Guttentag nach Rresiau, Dr. Böning 
von Einbeck nach Göttiogen, Dr. Schering von Salzgitter nach 
Liebenburg, Dr. Matthes von Bornheim nuch Birstein, 

Todesfälle. Kreisphysicus Sanitätsrath Dr. Zimmermann in 
Thorn, Oberstabs- und Regimentsarzt Dr. Glum in Neustadt O/S3., 
Dr. Peiser in Strasburg W/Pr., Dr. Henke in Unna, Dr. Lieb- 
lein in Fulda, 


Neu erschienene Werke, 


Mühlreiter, E. Anatomie des menschlichen Gebisses. gr. 8. Leip- 
zig. Felix. Preis 1'/, Thlr. 

Sturm, A. J. MRecneil des lois, r&glements, ordonnances etc. sur le 
service medical dans le grand-duch« de Luxembourg depuis 1839 & 
1868. gr. 8. Luxemburg. Brück. Preis 1 Thlr, 

Meissner, G. Neue Untersuchungen über den electrisirten Sauerstoff, 
gr. 4. Göttingen. Dieterich. Preis 1'/, Thir. 

Stricker, S. Handbuch der Lehre von den Geweben des Menschen 
und der Thiere. 3. Lig. gr. 8. Leipzig. Engelmann. Preis 1'/, Thir. 

Rosenthal, M. Handbuch der Diagnostik und Therapie der Nerven- 
krankheiten. gr. B. Erlangen. Enke. Preis 3'4, Thir, 

Sims, J. M. Klinik der Gebürmutterchirurgie mit besonderer Be- 
rücksichtigung der Behandlung der Sterilität. Deutsch herausgegeben 
von H. Beigel, 2. Aufl. gr. 8. Ibid. Preis 2 Thir. 

Busch, W. Lehrbuch der Chirurgie. 2. Bd. 2. Abtheil. 2. Hälfte. 
gr. $. Berlin. Hirschwald. Preis 2'/, Thlr. 

Hausmann, PD. Die Parasiten der weiblichen Geschlechtsorgune des 
Menschen und einiger Thiere. gr. 8. Ibid. Preis 1'/, Thir. 

Hoppe-Seylor, F. Handbuch der physielögisch- und pathologisch- 
chemischen Analyse für Aerzte und Studirende. 3. Aufl. gr. 8. 
Ibid. Preis 3% Thir. 

Pappenheim, L. Handbuch der Sanitätspelizei. 2. Aufl. 2. Bd. 
2. Abtheil. (Schluss). gr. 8. Ibid. Preis 1'/, Thir. 

Müller, E. H. Berlins Sanitätswesen. Ein Führer für Fremde and 
Einheimische. gr. 16. Berlin. Enslin. Preis ', Thir. 

Lender, Ü. Das unreine Blut und seine Reinigung durch negativ- 
electrischen Sauerstoff. gr. 8. Berlin. Sechagen. Preis 18 ögr. 
Kalan v. Hofe, W. Ueber das Stottern. Innugurul-Dissertation. 8. 

Btargardt. Kienitz. Preis 6 Sgr. : 

Schauenburg, C. H. Zu der Lehre von den Verblutungen a. d. 
Nabel mit Rücksicht auf $. 201 d. preusa. Strafgesetzbuches. gr. 5. 
Neuwied, Heuser. Preis 4 Sgr. 

Ludwig, Ü. Bemerkungen über den Stoss und den ersten Ton des 
Herzens. gr.-4. Leipzig. Dürr. Preis 6 Sgr. 

Grünfeld, J. Compendium der Augenheilkunde nach weil. Dr. Max 
Tetzer's systematischen Vortrügen. gr. 8. Wien. Sallmeyer, 
Preis 3 Thir, 

Quain's Lehrbuch der Austomie. Deutsche Orig.-Ausg. n. d. 7. Aufl. 
von ©. E. E. Hoffmann. 2 Lfg. gr. 8. Erlangen. Berold, Preis 
2%, Thir. 

Schneider, K. Lehrbuch der Goburtshülfe mit Einschluss der Pa- 
thologie der Schwangerschaft und des Wochenbettes. gr. 8. Bonn. 
Cohen. Preis 3'/, Tbir. 

Sell, E. Grundzüge der modernen Chemie, 2. Bd. Organische Chemie, 
8. Berlin. Hirschwald. Preis 3 Thir. 

Billroth, Th. Chirurgische Klinik. Wien 1868. Erfahrungen a. d. 
Gebiete der praet. Chirurgie. gr. 8. Berlin. Hirschwald. Preis 

'/, Thir. 


Klebs, E. Handbuch der pathologischen Anatomie. 3, Lig. gr. 8. 
Ibid, Preis 1’, Thir. 

Breslauer, H. Die Zahnheilkunde in Beziehung zur inneren Medicin. 
gr. 8. Ibid. Preis '/, Thlr. 

Fulenburg, A. Uelwr Schmerz und Schmerzstillung. 
Landau. Preis '/, Thlr. 

Wunderlich, ©. A. Das Verhalten der Eigenwärme in Krankheiten, 
2. Aufl. gr. 8. Leipzig. O. Wigand. Preis 2%, Thlr. 

Schiefferdecker, W. Ueber den Einfluss der aeuten Hautausschläge 
auf die Kindersterblichkeit. gr. 4. Königsberg. Bon. Preis '/, Thlr, 

Jüngken, J. Ch. Die Augendiätetik oder dıe Kunst, das Sehver- 
mögen zu erhalten und zu verbessern, gr. 8. Berlin. v. Decker. 
Preis %, Thlr, 


kumys, 


von den bewährtesten Acrzten empfohlen bei Brust: und Lungenleiden, 
namentlich beginnender Tuberculose, Magen- und Darmcatarrhı, Körper- 
schwäche. Die ausserordeniliche Heilwirkung des Kumys der Tartaren ist 
in der ganzen Welt von Avursten und Laien gekannt. Alle Versuche, den 
Kumys direct aus Russland zu beziehen, sind an der Schwierigkeit des 
Transports und der dadurch bedingten Kostspieligkeit gescheitert, 

Unsere Anstalt, die einzige in Deutschland, bereitet den Kumys ächt. 
Dersetbo ist in seinen Bestandtbeilen wie in seiner Wirkung dem russischen 
Kumys vollkommen gleich, wie nachstehendes Attest des Hrn. Prof. Dr. 
F. L. Sonnenschein bezeugt. 


Attest. Der mir von dem Hru. Heinrich Meyer, Inhaber der 
Kumys-Heilsnstalt zu Charlottenburg, zur Untersuchung und Begutachtung 
übergebene Kumys ist nach der damit vorgenommenen Analyse als ein 
dem ächten Kumys gleich zu schteudes Präparat zu bezeichnen, was ich 
hiermit der Wahrheit gemäss bescheinige. 

Derselbe wird unter Aufsicht und Controls eines tüchtigen und be- 
währten Chemikers bereitet und verdient deshalb den Herren Acrsten um 
so mehr eınpluhlen zu werden, weil durch die Art der Fabrikation eine 
gleichmässige Beschaffenheit des Pruducies garantirt ist. 


Berlio, den 21. März 1870, 
Br. F. L. Sonnenschein, 
Prof, der Chemie an der k. Universität. 


Der Kumys wird in Kisten & 8 und 12 Flaschen (pro Flasche 15 Sgr., 
Kiste incl. Verpackung 15 Sgr.) nach ausserhalb versandt. Correspondenzen 
erbitten wir dircet an die unterzeichnete Anstalt. 


Die Kumys-Heilanstalt in Charlottenburg. 


lleinurich Meyer & Co. 


Der Milchwein (Kumiss) 


in Bad Ottenstein 
in Schwarzenberg im Königreiche Sachsen, 
ein bisher im westlichen Europas noch wcnig gekanntes Curmittel, dessen 
bäufigem Genune die Kirgisen und Tartaren zum grössten Theile Ihre 


Immunität von chronischen Catarrhen und Lungenleiden zu danken haben, 
besitzt die bis jetzt bekannte 
höchste Potenz der Ernährungsfähigkeit, 

ist allerorts und zu jeder Jahreszeit mit Nutzen xu gebrauchen, hat einen 
sehr angenehmen, kohlensiurehaltigen Milchgeschmack, ist wegen seiner 
leichten Vordaulichkeit ein Ersatsmittel der schwer werdaulichen Milch und 
ebenso ein Erfrischungsgetränk, wie ein vorztigliches diätetisches Heilmittal. 

Die von vielen berühmten Aerzten beobachteten überraachend günstigen 
Wirkungen des Milchweins bei alten von fehlerhafter Blutmischung und 
Ernührungsstörung berrührenden Krankheiten, als: Tubereulosen, chroni- 
schen Untarrhen, Gicht, chron. Kheumatismtis, Blurfleckenkrankbeit, Zucker- 
ruhr, Serofulose, englischer Krankheit ete,, besonders auch bei Retonrales- 
conz von schr schweren acuten Leiden, lassen dessen Gebrauch, namentlich 
in dem milden Gebirgsclima Ottensteins, wo die Saison am 1. Mai beginnt 
und der Hr. Dr. med. C, With Anstaltsarst ist, dringend empfehlen, 

Der Milchwein wird su jeder Jahreszeit in Flaschen A 6'/, Bgr. mit 
Gebrauchsanweisung versendet. 

Der Kork muss innen mit „Bad Öttenstein” gestempelt sein. 

Broschüren über den Milchwein sind gratis zu erbalten von dem Be- 
sitzer des Bades 6. A. Bauer. 


Alexandersbad 


in Bayern nahe bei Eger-Franzensbad im Fichtelgebirge. 
Wasserhellanstalt und Curort für Nervenkranke. Eröffnung 15. Mai, 
Dr. med. E. Corden, 


16. Berlin, 














Liebenstein bei Eisenach. 


Heilanstalt des Sanitätsrath Dr. Martiny 


für Wassercur, Milch- und Molkencur, Eleetrotherapie etc, 
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Teplitz-Schönau 
in Böhmen. 


Die Fürst Clary'schen Badeanstalten Herrenhaus und Fürstenbad in 
Teplitz und Neubad in Schönau sind vullkommen restaurirt, neu und com- 
fortabel eingerichtet, in eigene Regie übergegangen. 

Da diess Badesnstalten sich im Besitze der wärmsten und der kühlsten 
Quellen befinden, s»6 können Bäder von 33>—34* R, verabreicht werden, ohne 
dass die Wirkung des Thermalwassers einen Eintrag durch beigemischtes 
Kühlwasser erleidet. 

Durch zweckmässige Einrichtung empfehlen sich die in Teplitz gele- 
genen Badeanstalten Herrenhaus und Fürstenbad auch zur Badecur für 
den Spätherbst und Wiuter, da die Budelogen mit deu Wohnungen ohne 
Exponirung eines Luftzuges communieiren, 

Anfragen wegen Bestellung von Logis werden prompt efectnirt durch die 

Fürst Clary’sche Inspection 
zu Teplite, 


MARIENBAD 


» .. 
in Böhmen. 
Versendung der Minernlwässer und Quelienproduete, als: der bekannten 
Glauborsalswässer 
Kreuzbrunn und Ferdinandsbrunn, 
der Waldquelle (gegen Catarrhe der Athmungsorgane), der Audolphsquelle 
gegen Krankheiten der Harnorgane), des Bruannensalzes, der aus demselben 
bereiteten Pastillen und des Mineralmoores, welcher un Eisengehalt von 
keinem anderen übertroffen wird. Der Bezug in Glasbauteillen iat der 
besseren Conservirung des Wassers wegen vorzuziehen. Brunnensechriften 
und Gebranchsanweisungen sind gratis zu beziehen von der 
Brunnen-Iuspeelion. 


Niederlage bei: J. F. Heyl & Comp. in Berlin. 


Roeben int in unserem Verlage erschienen und durch alle Buchhand- 
lungen, in Leipzig durch F, A. Brockbaus, zu bezichen: 

A Treatise on Medical Electrieity, theoretical and 
praetical; and its use in the treatement of para- 
Iysis, neuralgia, and other diseases, By Julius 
Althaus, M.D.M.R.C. P. Lond., Physielan to the Infir- 
mary for Epilepsy and Paralysis. Second edition, much enlarged 
and revired. pp. 661. Preis 5 Thaler. 

London, im April 1870 








Longmans aud Comp. 


CARLSBAD. 


Garisbad gehört in die Reihe der alkalinisch-sulinischen Mineralquellen, 
deren erster Kepräsentant es ist. 

Die Carlebader Quellen bebaupten durch ihre ausserordentlichen, in den 
manbigfaltigsten Fällen erprobte Wirksamkeit unter den versendeten natür- 
lichen Mineralwässern anbestritten den ersten Rang. 

Die Carlsbader Quellen kalt genommen, wirken bedeutend mehr lösend, 
als wenn sie erhitzt sind; der Gebrauch der kalten Carlsbader Quellen ist 
daher vorzüglich bei Vorcuren in Betracht zu zichen, wenn sich derselben 
Vollblütige oder Bolcbe bedienen, die an hartaäckiger chronischer Ver- 
stopfung laboriren. 

Die Füllung und Versendung der Mineralwässer, des Sprudel 
der Sprudelseife und der Sprudelzeltchen wird nur besorgt durch 

Heinrich Mattoni, 
Brunnen-Versendungs-Direstion in Garlsbad (Böhmen), 

Die natärlichen Quellen und Produete von Carlsbed sind in den 
meisten Apotheken und Mineralwasserbandlungen zu haben. 

P. 8. Ich beebre mich noch, den P. T. Herten Aerzten anziizeigen, 
dass ich auf Verlangen das Wasser loco Quelle gratis, ausserdem dns Wasser 
mit entsprechender Bonifieation bei directer Bestellung für Hausapotheken 
zur Verfügung stelle, 


Arnstadt am Thüringer Wald. 


Das Sool- und Kiefornadelbad ist am 1. Mai eröffnet, 
Rath Dr. Riebergall. 


Das in meinem Verlag ersahienene, mit dem grossen Montyon’schen 
Preis für Experimental-Physiologis gekrönte Prachtwerk: 


Nene Untersuchungen 
über 


den Bau des Rückenmarks 
(165 Bogen Hoch-Quart, fein Velinpapier) 
nebst einem Atlas von 31 Tafeln microsceopisch- anatomischer 
Abbildungen 
(30 Tafeln gr, Imper., 14° 21 Zoll, und eine Tafel, 27° 40 Zell, litkographirt 
von Honig in Göttingen) 
von 
Dr. B. Stilling, 
practischem Arztes und Operateur in Cassel, 
Ladenpreis 30 Thaler, 
offerire ich den Ilersen Aorzten and Physiologen, soweit der noch geringe 
Vorrath reicht, zum herabgesetzten Preis von zehn Thalern. 
Gegen Posteinzahlang erfolgt die Zusendung franco. 
Prospeste über das ganze Werk stehen franeo zu Diensten. 
Heinr. Hotop in Cassel, 





Die Milchwein- 


(Kumiss) Cur 


in Bad Ottenstein 
in Schwarsenberg im Königreich Sachsen, 
elimatischer Curort mit Krüuter-, Kiefernadel-, Dampf- und Wannenbädern aus täglich frisch bereiteten Ingrediensen, kalten und Dampfilouchen mit 


patentirten Apparaten, Ziegenmolken, Kräutersiften und electro-therapeutischen Apparaten, beginnt am 1. Mai. 
Der Vorsandt des Milchweins, & Flasche 6'/, Sgr., erfolgt das ganze Jahr hindurch, 


Prospeete gratis bei dem Besitzer @, A. Bauer. 








Dr. med. With, Austaltsarzt. 


Dr. Behrend’s Soolbade-Anstalten in Colberg, 


sind ron jetzt an, verbunden mit einer Privat-Heilanstalt und einem Pensionat für kranke Kinder (den einzigen derartigen Anstalten am Orte), das ganıs 


Jahr hindurch in Betrieb. — 
und Brustkranke. — Heilgymnastischer Unterricht. 
Eröffoung des Seebades Mitte Juni. 


rhaus mit ea 20 Wohnungen zu 4 bis 8 Thaler wöchentlich und verzäglicher Restauration. — Inhalatorlum für Hals- 


Anfragen u s. w, erbittet dirsot der dirigirende Arat der Anstalten: Dr, Nostzel, 
Das schte Golberger Badesalz wird nur in diesen Anstalten gewonnen und ist stets ılaselbat zu haben. 














Sulzaer Badesalz, 


nach Urtheil medicinischer Autoritäten dem Kreusuacher in Wirkung gleich, aber wesentlich billiger, den Herren Aerzten zur Verordnung 


bestens empfoblen. 
Durch alle Mineralwasserlandlungen zu besichen. 


Die Salinenrerwaltung Sulza, Thüringer Eisenbahnstation. 





Das natürliche Friedrichshaller Bitterwasser 


zeichnet sich vor den anderen Bitterquellen durch seinen bedeutenden Gehalt an Chloriden aus. 

In grossen Dosen ist es ein sicheres Purgans, welches keinerlei Congestionen erregt. In mittleren nnd kleinen Dosen wirkt es als mild eröf- 
nendes, kräftiges Resolvens und eignet sich suwohl zum curmässigen, wie namentlich zum INugeren Gebrauch. Die Hanptindicationen für seine An- 
wendung sind: Obstruction, Abdominal-Plethora, Congestionen zu Kopf und Brust, sowie chronische Leiden des Magens, des Darmes, der Leber und der 


weiblichen Sexualorgane 
Näheres in den von uns gratis zu besiehenden Brunnenschriften, 
Friedrichshall bei Hildburghausen, 


Bruunen -Direction. 





IF Drews 


Sonnabend, 


Besiellungen auf diese Zeit 
schrifi, welche allwiehent- 
lich Sonnsbends #wrschelnt, 
nehmen alle Buchhandlungen 
und Pnst-Anstallen an. 


N 20. 


Deutsche Klinik, 


13. Mai 1870. 


Preis vierteljährlich zwei Tha- 

ler. Beilrage werden franco 

unter der Adresse der Ver- 
layshundlung erbolen. 


Leitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





Inbaltı 


Enigegnung auf den ın No, 28 de 4869 der Klinischen Wochenschrifi entbaltenen Artikel des Herr Dr. VYalentiner Über die „Neues Quelle* zu Ober-Saiz- 


bruns und ihr chemisches und pharmscodynamisches Verbaliniss zu den Quellen „Überbrunsen* und „Mühlbrunnen*. Von Dr. H. Stempelmanu, Brunnen- 
arzt zu Öber-Salsbrunn. — Zur Kruik der subeutanen Suhlimal-Injechionen. Von Stubserat Dr. Hugens in Spandau. (Fortseizung) — Beiträge zum Catbeleria- 
mus des Monnos,. Yon Dr. Carl Pauli in Posen — Miscellen: Beihenien Vi. — Notizen. [Berlin] — Personshen — Neu erschienene Werke. — Feuilielon: 


Bad Krankenheil (Tölz) in Oberbayern. Yon Hofraıı Höäfter, Badearzi daselbst. 





Entgegnung auf den in No. 28 de 1869 der Klinischen 
Wochenschrift enthaltenen Artikel des Hrn. Dr. Valen- 
tiner tiber die „Neue Quelle“ zu Ober-Salzbrunu und 
ihr chemisches und pharmacodynamisches Verhältniss 
zu den Qellen „Oberbrunnen“ und „Mühlbrunnen“. 
von 

Dr. Hugo Stempelmanu, 

Beunnenarzt zu Ober-Salrbrunn, 

Wie den Herren Collegen wohl noch erinnerlich rein wird, wurde 
Anfang vorigen Jahres durch besonderes Circolar die Mittheilung ge- 
macht, dass in Ober-Balzbrunn in Schlesien eine neue Quelle mit 
ganz besonders hervorragenden Eigenschaften aufgefunden worden sei, 
welche der medieinischen Benutzung übergeben werden solle. Der Zu- 
fall hatte es gefiigt, dass diese nene Quelle nich auf dem Territorium 
Sr. Durchlaucht des Fürsten von Pless, welchem der grüsste Theil der 
bisherigen Curanlagen gehört, sondern auf dem nächsten Nachbargrund- 
stücke des Gutsbesitzers Herrn Demuth zu Tage gekommen wur. Die 
hohe Bedeutung, welehe die hlinoralwässer von Ober-Saisbrann in un- 
serem Heilmittelschatze einnehmen, liess auch sehr wohl das besonders 
lebhafte Interesse erklären, welches man allenthalben dieser Neuigkeit 
widmete, namentlich, da die in No. 21 de 1869 d. klin. Wochensch, durch 
unseren leider zu früh verstorbenen, verdienstrollen Holfft mitgetheilte 
bainsotherapeutische Beurtheilung dieser nenen Quelle und deren vor- 
läußige Analyse durch Prof. Friedländer in Proskau gewiss zu gunz 
besonderen Hoffnungen berechtigten, weiche auch Prof. Lebert in 
Breslau und andere medicinische Capacitäten nach eingehender Prlifung 
des Minersiwassers micht anstanden, mit vollster Üeberzeugung auszu- 
sprechen. 

Die fürstlich Pless’sche Brunnenverwaltung schien indessen, 
nnchdem sich die betreffenden Kaufrerhandlungen zerschlagen hatten, 
und nunmehr bei der so hervorragenden chemischen Zusammensetzung 
der von so bedeutender Seite so warm empfohlenen Neuen Quelle 
eins ganz ernsthafte Concurrenz zu befürchten stand, diese Hoffnungen 
durchaus nicht zu theilen, wie der in der Ueberschrift genauer be- 
zeichnete Artikel des Herm Dr. Valentiser, fürstlich Pless'schem 
Brunnenarztes zu Ober-Salzbrunn bald genug erkennen liess. 

Da dieser Artikel den stattgehabten Untersuchungen zur Folge 
fast ausnahmslos total irrthümliche Thatsachen und vollständig un- 
gerechtfertigte, weil auf anrichtige Voraussetzungen basirte Schlüsse 
enthält, welche leicht geeignet sein könnten, unter den Herren Collegen 
ein gane unbegründetes Vorurtheil gegen diese vurtreffliche und 
äusserst wirksame Neue (Juelle, welche eine so selten glückliche 
Zusammensetzung besitzt, zu erwecken, so halte ich es im Interesse 
der Allgemeinheit für geboten, denselben hier naclı dem heutigen Stand- 
puncte der Sache zu berichtigen, was mir vielleicht erspart worden 
wäre, wenn der geehrte Vf. des qu. Artikels deu Inhalt seiner den 
Besitzer der Quelle tadeluden Bemerkung, dass es umsichtiger gewesen 
wäre, wenn man erst «ine solide Fassung der Quelle, in welche leicht 
kleinere differente Wasseradern aufgenommen werden konnten, und dann 
die Analyse vorgenommen hätte, selbst etwas mehr beherzigt und an- 
statt auf eine nach seiner ganz richtigen Ansicht unzutreffende, 
nur vorläufige Analyse 6 Seiten lange also ebenfalls ganz unzu- 
treffende Betrachtungen und Schlüwe zu basiren erst das Resultat 
einer zweiten den ganzen Brunnen umfassende Analyse abgewartet 
hätte. 

Zum besseren Verständniss der im Nachstehenden zu berührenden 
Einzelheiten sei es auch mir erlaubt, zunächst „über die Neuheit dieser 

Deutsche Klinik. 4870. 





Quelle‘ einen kurzen authentischen Bericht nach dem mir vorlie- 
genden Material und den stattgehabten Ermittelungen zu geben, 

Der Untergrund desjenigen Theils von Über-Salzbrunn, in welchem 
die 3 Trinkquellen: Neue Quelle, Mühlbrunnen und Ober- 
brannen sich befinden, besteht aus stark nach Süden hin in die Tiefo 
sbfallenden Grauwackenfötzen, deren Köpfe im Bette des Salzbachs, 
in welchem auch alle 3 genannten Quellen entspringen, frei zu Tage 
liegen, Das Wasser muss alsı auf einem höher, als Ober-Salzbrunn 
gelegenen Orte in die Erde einsickernd, einen meilenlangen Weg durch 
die Grauwacke zurücklegen und dabei eine schr bedeutende Tiefe 
passiren, ehe es durch dem hydrustatischen Druck hier wieder aus der 
Erde hervorgeprosst wird. 

Auf diesem Wege nimmt es aus der Grauwacks seine mineralischen 
Bestandtheile auf und absorbirt unter dem starken Drucke einer hohen 
Wassersäule in der Tiefe auch die in ihm so reichlich enthaltene freie 
Koblensäure, 

Die (Qmellader des am weitesten südlich und thalauf liegenden 
Oberbrunnens bilder daher den Abfuss desjenigen Wassers, welches 
sich zwischen den schräg in grosse Tiefe hinabsinkenden oberen Grau- 
wackenschichten sammelt, während der Mühlbrunuen aus, den 
320 Fuss nördlicher (thalab) zu Tage kommenden, also mindestens 
100 Fuss tiefer gehenden mittleren Schichten und die Quellader der 
Neuen (Juelle endlich wiederum 57 Fuss nördlicher und tialab den 
alleruntersten Schichten der Grauwacke, also einer noch grösseren 
Tiefe entquillt. 

Letzteres geht auch noch daraus schlagend hervor, dans das Wasser 
der Neuen Quelle so überwiegend mehr Kohlensäure enthält gegen die 
beiden anderen Quellen. Dasselbe muss also unter einem höheren 
Drucke gestanden haben, mithin aus einer grösseren Tiefe 
kommen. 

Entdecekt wurde die neue Quelle im Frühjahr 1868, als man wie 
alljährlich das Bachbett, in welchem sich schen früher kleine Mineral- 
wasseradern gezeigt haben, welche indess 36 unbedeutend sind, dass 
ihre Fassung sich in keiner Weise lohnte, bei der dem Mühlbrunnen 
gegenüber liegenden, jetzt indessen nicht im Gange befindlichen Wasser- 
mühlg schlämmte. Bei dieser Arbeit erregte eins früher noch nie be- 
merkte besunders stark sprudelnde Ader die Aufmerksamkeit der Ar- 
beiter. Da dieselbe ferner einen weit kräftigeren Geschmack, als 
Ober- und Mühlbrunnen zeigte, so liess der Besitzer des Grundstücks 
im December 1868 und Januar 1569 von der nur provisorisch ge- 
fassten (Quelluder durch Prof. Friedländer, jetzt in Proskau, eine 
vorläufige Analyse machen, um sich über den Werth oder Unwerth 
der (Juelle Gewissheit zu verschaffen. Da indessen die Gutachten von 
0 competenter Seite, wie schon oben erwähnt wurde, s0 überaus glin- 
stig wusfielen, so wurde im Mai 1569 eine solide Granitfassung und 
ein vlegantes Brunnenhaus über der (Quelle errichtet und dieselbe der 
Benutzung zu Heilzwecken übergeben, resp. das Mineralwasser versandt. 
Nachdem das den Brunnenkessel bildende Gestein gehörig gereinigt und 
gerade gemeisselt war, stellte sich die interessante Thutsuche heraus, 
dass der Anfangs geringere Wasserreichtlium der Quelle, welche ulso 
jedenfalls dadurch entstanden ist, dass eine früher nur unbedeutende 
Mineralwasserader sich kräfiig Bahn gebrochen und allmälig erweitert 
hat, stetig zunalhm und jetzt schon eirca 120 Quart stündlich er- 
reicht hat. 

Es war nunmehr nach Vollendung der nöthigen Baulichkeiten ge- 
boten, eine den ganzen Brunnen in seiner s0 vergrüsserfen und jetzt 
stabilen Fassung endgültig bestimmende genane Analyse vornehmen zu 
lussen und wurde dieselbe von dem rühmlichst bekannten, vereidigten 
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Gerichta- und Handelschemiker für Berlin und Dirigenten des che- 
mischen Instituts Dr. Ziurek an schon einige Zeit in Flaschen lagern- 
dem Wasser der Neuen (Quelle mit besonderer Sorgfalt und umser melır- 
fucher Controle einzelner, besonders nufallender Bestimmungen ausge- 
führt Da ich mich ferner im Sommer des Jahres 1569 zur Anstellung 
vorläufiger Versuche in Ober-Salebrunn eine Zeit lang aufhielt und 
sich mir hierbei die Ueberzeuguag aufdrüngte, dasa ausser malıreren 
Anderen namentlich der Eisengehalt des Oberbrunnens, auf dessen mi- 
nimale Kleinheit Herr Valentiner in seinom citirten Aufsatze civon 
a grossen Wertk legt, doch selbst in alter Flaschenfüllung noch gauz 
erheblich grösser sei, als die unter seiner Leitung im Winter 
1865— 1866 in Zürich ausgeführte Analyse angiebt, so wurde auch 
gleichzeitig der Oberbrumnen einer ebenso exacten nochmaligen Analyse 
durch Dr. Ziurek unterworfen, welche nicht nur meine Erwartungen 
mehr als bestätigte, sondern auch nach anderer Richtung hin noch 
ganz interessante Resultate ergab. 

Ich lasse hier eine Zusammenstellung dieser beiden neuen, bisher 
noch nicht veröffentlichten Analysen mit den älteren folgen, und sind 
die medicinisch wesentlichen Bestandtheile durch fettere Schrift hervor- 
gehoben. 











Das Wasser enthält in Ober-Brunnen. 


1000 Theilen: 










Schwefelssures Kali 


- Natron. 
Chlorustrium . - - 1,0676 
Dopp. koblens. Natron , 1,4641 
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= „  Bronilan 
" »  Mngnesin . 
ri „  Eisen-Oxydul 
Kieseläute . 2: 2... 
Spuren von . .. 


Freie Kohlensäure . 
Summa 


Was bei Betrachtung dieser Zusammenstellung ganz besonders 
in die Augen füllt, int entschieden der Umstand, dass zwischen der 
Valentiner'schen und Ziurock'schen Analyse des Oberbrunnens 
auch nicht ein einziger Posten (Herr Valentiner mürste sich 
denn auf: „Spuren von Thonerde und Phosphorsäure'* berufen wollen) 
in nur halbwege befriedigender Weise übereinstimmt, dass vielmehr 
ganz respectable Differenzen bis zur Höhe von 0,35 selbst bei Salzen 
vorkommen, die durch Lagern weder verschwinden, noch eine Zer- 


setzung erleiden können. Die Ziurek'sche Analyse weist also z. B. 
vom schwefelsauren Kali 13 Mal mehr, vom schwefelsauren 
Natron nur die Hälfte, von der doppelt kohlensauren Magnesia 
fast ein Drittel weniger, von der Kieselsäure fast ein Drittel mehr, 
von der Kohlensäure etwss mehr als die Hälfte im Oberbrunnen 
nach, gegenüber der Valentiner'schen; ganz Imsonders heiter liest 
sieh aber der l’assus des angezogenen Valentiner’schen Artikels: 

„Gerade des höheren Eisengehaltes im Mühlbrunnen wegen (welcher 

nach der Valentiner'schen Analyse 0,0011 doppelt kohlen- 

saures Eisenozydul enthalten soll), wied dieser Quell als aufregend 

und congestionirend bei fast sämmtlichen chronischen (sie?) Respi- 

rationskrankheiten gemisden etc, etc.‘ 
und wird eben der Oberbrunnen angewendet, wenn man bedenkt, dass 
die Ziureck’sche Analyso anstatt 0,0003 0,017}, also die 6GOfache 
Monge Eisen im Oberbrunnen wirklich nachgewiesen hat. Gegen 
diese 0,0171 Eisen im Oberbrungen sind doch die 0,0011 Eisen des 
Mühlbrunnens nur ein Kinderspiel und müsste man ja hiernach eigent- 
lich in den besagten Fällen den Oberbrunnen meiden und den Mühl- 
brunnen anwenden. 

Zur Beruhigung der Herren Collegen, welche im Vertrauen auf 
die Richtigkeit der 0,0003 Eisen der Valentiner’schen Analyse 
schon jahrelang Kranke nach Salzbrunn geschickt haben, kann ich in- 
dessen aus eigener Anschauung versichern, dass eben weil der Ober- 
brunnen an Eisen factiach, wenn auch zu wenig, um als Stahlwasser 
zu wirken, so doch reichlich genug enthält, um bei disponirten Kranken 
ganz tlchtige Gefässaufregung hervorzurufen, in praxi derartige Patienten 
in Salzbrann schon längst überhaupt nie frischen Brunnen, sondern 
reine Molken oder abgestandenen Brunnen erhielten, in welchem nach 
Entweichen der freieo Kohlensäure sich das Eisen grüsstentheils in 
erdigen Flocken abgesetzt hatte. 

Da man es aber durch dieses am Oberbrunnen stets mit beson- 
derem Eifer geilbte Verfahren ganz in der Hand hat, freie Kohlensäure 
und Eisen nach Belieben auf jedes gewünschte Manss zu reduciren, =0 
ist auch durchaus wicht ersichtlich, wie Herr Valentinor dazu kommt, 
haupteschlich eines hohen Kohlensäure- und Eisengehaltes 
wegen die Neue (Quelle herabzusetzen und vor deren Anwendung an- 
statt des Oberbrunnens zu warnen. 

Jeder Arzt wird sich vielmehr selbst sagen missen, dass gerade 
dieser starke Kohlensäure- und Eisengehalt der Neuen Qnelle, eben 
weil diess Bestandtheile sind, die man so bequem in ihrer Menge re- 
guliren kann, kein Nachtheil, sondern vielmehr ein ganz enormer 
Vorzug dieses Mineralwassers sind, namentlich da auch, wie ich gleich 
nachweisen werde, die übrigen Bestandtheile in bei weitem günstigeren 
Verhältnissen, als im Oberbrunnen, in der Neuen (Quelle vorhanden sind, 

Ans einer Vergleichung der beiden ersten Zahleneolumnen unserer 
Tabelle ist nämlich leicht ersichtlich, dass die Nene Quelle alle die- 
jenigen Salze, welche durch ihre grössere Menge günstig wirken, 
nämlich schwefelsaures Natron, doppelt kohlensaure Magnesia und das 
in neuerer Zeit bei Blasensteinen #0 gerühmte Lithlon in verhültniss- 





Feuilleton. 
Bad Krankenheil (Tölz) in Oberbayern. 


Yon 
Hofrath Höfler, Badearzı daselhät. 

Dem Wanderer, welchen eine kurze Eisenbahnfahrt von Mlinchen 
an den lieblichen Starnbergersee und auf diesem das Dampfschiff an 
Berg und Possenhofen, der Rottmannshöhe und Feldafing vorüber an 
die Südspitze des Sees nach Seeshaupt im raschen Fluge unmittelbar 
an den Funs der Alpen geführt, bieten sich zwi Gebirgstouren von 
seitener Schönheit. Rechts winkt ihm die spiegelnde Fläche des 
Kochelsees, aus dessen dunkelblauen Fluthen sich die Felsen des 
5407 Fuss hohen Herzogstandes und des 5507 Fuss hohen Heimgartens 
erheben. Auf der Spitze des ersteren glänzt ein weisser Punct, das 
Jagdhäuschen König Ludwig I1., die hüchstgelegene Warte im Bayer- 
lande, zu der ein bequemer Reitsteig in 4 Stunden führt und von wo 
dem überraschten Beschaner sich eins der schönsten Panoramen sowohl 
in die Gletscherwelt als in die. Ebene der Donau zu erschliesst. 
620 Fuss hüber als der Kochelsee liegt der grossartige Walchensee, 
umschlossen vom Karwendel (7875 Fuss) und vom Wettersteinzuge 
(7624 Fuss). 

Links trißt seinen Blick die imposante Masse der 5579 Fuss 
hohen Benedietenwand, deren zackige Abdachung als Kirchstein gegen 
das Isarthal abfällt, an dessen Pforte das Städtehen Tölz liegt. West- 
lich vor diesem erhebt sich, gleichsam durch den letzten Wellenschlag 
des hier einst bestandenen Mceres zurückgeschoben, der Blomberg 
(3793 Fuss), welcher den Sarg für die chedem hier lebende Fauna und 


Flora bildet. Nach Jahrtausend langer Ruhe erachloss der forschende 
Geint eines Gelehrten diess abgestorbene Welt und schuf aus ihr ein 
neues und segenreiches Leben. Im Jahre 1846 nämlich fand Prof, 
Dr. Lendtner aus München Algenabdrücke, schloss daraus anf das 
Vorkommen jodhaltiger Wasser und entdeckte so die heutigen Kranken- 
heilerquellen. 

Diese jodnatrium- und schwefelwasserstoffhaltigen doppeltkohlen- 
sauren Natronquellen bilden in ihrer Zusammensetzung ein Unicum; sie 
erregten vom ersten Augenblicke an das lebhafte Interesse der ärzt- 
liehen Welt und haben sich bereits der grössten Anerkennung der 
ersten Aerzte Dentschlands, Russlands und der Schweiz zu erfreuen, — 
Alle übrigen jodhaltigen Wasser sind entweder Kochsalzguellen oder 
enthalten die wenigen anderen Jod-Natronwasser keinen Schwefelwanser- 
stof. Sie sind leicht assimilirbar und werden unbeschadet ihrer kräf- 
tigen Wirkung auch von schwachen Individuen, Damen, Kindern und 
Reconvalescenten gut ertragen. Ausgezeichnete Wirkung leisten die 
Krankenheilerquellen namentlich bei Scropheln in allen ihren Formen, 
Kröpfen, beim chronischen Catarch der Magenschleimhaut, Verengerongen 
des Lumens der Eingeweide, Verwachsung der Gedärme in Folge un 
glücklich abgelaufener Bauchfellentzündungen, Anschwellung der Leber 
und Milz, namentlich wie sie bei Personen vorkommen, die in heissen 
Climaten intermittirende Fieber durchgemacht; bei Gallensteinen; bei 
Anschwellung und Verhärtung des Uterus, Ovarialtumoren, Cysten- 
bildung, Hypertrophie der weiblichen Brüste, Galaktorrhoe, Bterflität 
in Folge von Adhäsionen; bei Krankheiten der männlichen Geschlechts- 
organe: Gonorrhoe, Anschwellung und Verbärtung der Testikoln und 
der Prostata, Sand und Gries und Catarrh der Blasenschleimhaut; 
forner bei Paralyson, insbesondere topischen, rheumatischen, oder von 
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müssig grösater (nantität dem Oberbrunnen gegenüber enthält, während 
der etwas geringere Gehalt der ersteren an doppelt kohlensaurem Natron 
als ein sehr erheblicher Vorzug angesehen werden muss, da die 
tägliche Erfahrung lehrt, dass starke Natronwässer leicht und rasch 
eine Ueberalkalisirung mit der Hinneigung zum schnellen organischen 
Zeriali der Gewebe durch die Eiweisskörper lüsende Kraft des Natrons 
einzuleiten im Stande sind, und dass der Werth, weichen men den 
Natronwässern bei der Heilung von Brustkrankheiten beilegt, ganz ent- 
schieden bis zu einem gewissen Grade nicht mit dem Sinken der Natron- 
quantität wächst, 

Als Stahlwasser zeichnet sich die Neue Quelle vor anderen 
dieser Categorie sehr vortheilhaft dadurch aus, dass die gleichzeitige 
Gegenwart des doppelt kohlensauren Natrons in diesem Wasser zugleich 
die schnelle und leichte Einverleibung des Eisens in das Blut sichert, 
wozu die freie Kohlensünre sehr wesentlich dadurch beiträgt, dass wie 
das Eisensalz während dieses Processes in Lösung erhalten hilft. 

Es dürfte ferner nicht zu unterschätzen sein, dass die beim Ge- 
brauche des Oberbrunnens Anfangs hervortretende, oft ziemlich starke 
Verstopfung beim Gebrauch der Neuen (nelle in der Regel nicht beob- 
schtet wird, weil die grössere Menge der in demselben enthaltenen 
Bittererde und des Glaubersalzes, sowie das etwas geringere doppelt 
koblensaure Natron sich in ihrer Wirkung auf den Stuhlgang ziemlich 
eompensiren, was dieses Wasser zu einem vorzüglichen Mittel in allen 
mit hämerrhoidalen Stockungen im Unterleib einhergehenden fieberlosen 
chronischen Catarrhen macht, in denen Eisen zur Beschränkung der 
profusen Schleimseeretion und als Tenicum zur Aufhülfe der darnieder- 
liegenden Ernährnug ebenfalls so ausgezeichnete Dienste leistet, Zur 
Bestätigung dafür brauche ich wohl nur an die altberühmte Griffith'sche 
Mistur zu erinnern. 

Obwohl nun eigentlich durch Vorstehendes der hauptsächlichste 
Inbalt des eitirten Valentiner’schen Aufsatzes sogar uach mehreren 
Richtungen hin und durch mehrfache Gründe genügend widerlegt ist, 
so kann ich doch nicht umhin, moch einige Einzelheiten dieses Auf- 
satzes hier nochmals in Erinnerung zu bringen. 

Herr Valentiner glaubt sich also Eingangs seines Artikels zu- 
nächst herausgefordert durch die zwischen der Neuen (Jwelle und 
den älteren Brunnen angestellten, für erstere so vortheilhaften Ver- 
gleiche und insbesondere durch das der Neuen (Quelle durch die Fach- 
blätter und Herm Dr. Helfft gespendete, jedenfalls nach seiner An- 
sicht ganz übermässige Lob. Letzteren nennt er einerseits einen. sehr 
verdienstvollen Balneologen, dessen Aussprüche die höchste Berück- 
sichtigung verdienen {was ihn indessen durchaus nicht abhält, diese 
Aussprüche eben ganz unberücksichtigt zu lassen), andererseits wirft or 
ihm zuhlreiche Lücken und Irethümer, allen sangninische Auffassung 
und Druck- und Rechenfehler vor. Dass diese zahlreichen Lücken und 
Irrthümer ganz auf Seiten des Herrn Valentiner sind, und dass dessen 
Anffassung, dass er nämlich durch solche gegen unbestreitbare That- 
sachen gerichtete Publicistik eine gute Sache unterdrücken und ein 
denkendes Publicum auf die Dauer in seiner Meinung irre leiten könne, 


wohl auch eins „allzu sanguinische‘ ist, sowie dasa Herr Valgntiner 
sich dabei, abgesehen von den übrigen, fast ausnahmalor falschen Zahlen- 
angaben, selbst nicht einmal frei von Additionsfehlern halten konnte, 
wie die erste Zahlencolumne der pro Liter berechneten Analyse des 
Oberbrunnens zeigt, würde jedenfalls auch Herr Helfft wohl nicht 
unterlassen haben, hierorts ganz gründlich zu beleuchten, wenn er den 
eitirten Aufsate noch gelesen hätte. 

Dass ferner diess zahlreichen Lücken und Irrthümer des Herrn 
Helfft hauptsächlich darin bestehen, dass Helfft angab, die Neue 
Quelle entspränge auf dem quellenreichen Terrain zwischen Balzbrunn 
und Altwasssr (also etwa westlich vom Mühlbrunnen) während sie that- 
sächlich 19 Schritte nördlich von demselben entspringt, hätte Herr 
Valentiner wohl besser ganz unerwähnt gelassen, da dieser Irrihum 
wohl Jemandem zu verzeihen ist, der nicht selbst an Ort und Stelle 
war und auch mit der medieinischen Seite dieser Sache wohl nichts 
gemein hat. Herr Valentiner muss ferner die Leser d. klin. Wochenschr. 
für sehr ungebildet, respective unaufmerksam halten, wenn er den im 
Helfft’schen Aufsatze vorkommenden Druckfehler: die Quellen ent- 
halten #0 und so viel Grm, auf 1 Pfund Wasser, anstatt Cirn. einer 
besonderen herben Rüge für werth hält, da man wohl namentlich bei 
Aerzten als genügend bekannt voraussetzen darf, dass das Medicinal- 
pfund in Graue und nicht in Gramme eingetheilt wird. 

Auch wären ferner die ad I—12 angegebenen Puncte fust aus- 
nahmslos in das Gegentheil zu berichtigen. Wenn nämlich Herr 
Valentiner sagt, dass die Nene Quelle vom unwichtigen schwefel- 
sauren Kali doppelt so viel enthält als der Oberbrunnen, so muss das 
nach dem wirklich festgestellten Stande der Dinge heissen: den 140, 
Theil; wenn er ferner angt, dass dieselbe vom wichtigen schwefelsauren 
Natron '/, weniger enthält, als der Oberbrunnen, so muss diess 
heissen: fast noch einmal so viel und der Ausspruch des Herrn 
Helfft, dass die Neue (Quelle reicher an schwefelsauren Salzen sei, als 
der Ober- und Mühlbrannen ist daher nicht ein irrthümlicher, son- 
dern ein sehr wohl berechtigter ete. eto. 

Ich glaube im Vorstehenden Anhaltspuncte genug zur Benrtheilung 
des wahren Werthes des besagten Angriffs des Herrn Valentiner auf 
die Neue Qnelle geliefert zu haben und will nar noch erwähnen, wie 
scharlsichtig und wie richtig Helfft das damals neue Mineralwasser 
beurtheilte, wenn er sagt, dass die Neue Quelle ebenfalls wie der 
Ober- und Mühlbrunnen bei chronischen Uatarrhen der Respirations- 
organe mit Erfolg angewandt werden kann, dass ferner namentlich ver- 
altete Catarrhe mit profusen Auswurf, hauptsächlich wenn sie auf 
Stauungen in der Circulation des Pfortadersystems beruhen, Catarrhe 
alter Emphysematiker mit anämischen Erscheinungen und chronische 
Catarrhe der Magen- und Darmschleiimhaut für die Quelle indieirt sind, 
sowie dass die Quelle ganz besonders empfohlen zu werden ver- 
dient bei chronischen Catarrhen der Harnwerkzeuge, Gries- 
und Steinbildung, und mit Anämie einhergehenden Schwüchezu- 
sländen und Frauenkrankheiten, und dass dieselbe sich wegen ihres 
reichen Gehaltes an freier Kohlensäure am besten von den Salz- 





Ezsudaten auf Gehirn- und Rückenmarkshäuten herrührenden; bei 
Störungen der Blutmischung, dyskrasischen Krankheiten, secundärer und 
tertiirer Syphilis, Verbindung von Syphilis mit Berofeln oder mit 
Rheumatismus; bei Mercurialdyskrasien, bei Hautkrankheiten, Urticaria, 
Ekzem, Impetigo, Psoriasis, Prurigo pudendorum; bei Haut-, Schleim- 
hant- und Knochengeschwüren. 

Am Blomberge vorüber erreicht der Wanderer zuerst einen lieb- 
lichen Punct, das Gasthaus „zum Zollbans, umgeben son waldigen 
Höhen und Wiesenplanen, die ein Gebirgsbach durchrauscht. Wir 
treten in den Garten ein und finden Gäste, die nach einem dort ein- 
genommenen guten Diner einen Mecea im Schatten dunkler Tannen 
und des breitblättrigen Ahorns schlürfen. 

Ein Hügelvorsprung noch und der Wanderer befindet sich im 
Bade Krankenheil. Auf einer blumigen Fläche von einer halbstündigen 
Ausdehnung, auf welcher noch vor 10 Jahren kein Haus und kein 
Baum stand, erhebt sich eine Colonie von einem halben Hundert 
schmucker Landhäuser und eleganter Villen, die das Badehnes umgeben, 
Dieses ist mit allen Bequemlichkeiten verschen, aufs Beste eingerichtet, 
enthält 24 Cabinette, Einrichtungen für Donche und Apparate zur 
Entwickelung von Joddämpfen. — Wassermangel jat nie vorhanden, 
da in zwei grossen Reserven für jeden Bedarf Vorsorge getroffen ist. 

Dem Badehaus gegenüber steht hinter Baumgruppen die stattliche 
and comfortable eingerichtete Villa Herder, deren erster Stock Frem- 
den überlassen wird. An dieses Etablissement lehnt sich zur Linken 
die elegant eingerichtete Wandelbahn, der au ihrer Spitze die „Re- 
stauration Kraukenheil* sich anschliest. Das Curbotel, unmittelbar 
an das Budehaus gebaut, steht binter Buschwerk und dichtbelaubten 
Bäumen. Zahlreiche Balsone, verdeckt von zierlichem Laubgewinde, 


geben dem Ganzen ein schr gefülliges Aeussere and gewähren den 
Badegästen auch an kühlen Tagen einen vor Zugluft geschützten Auf- 
enthalt. Schöne Salons, hohe Zimmer und ein freundlicher Speisesaal 
laden zur Aufnahme ein. 

Jenseits der Brücke über die Isar, wo unser Blick von der 
mächtigen Benedietenwand auf die scharfen Granitzähne des Karwendel- 
gebirges und in das matltenreiche, vun dem blanen Wasserbande der 
Isar durchwundene Thal streift, bant sich amphithentralisch, hinter 
Baumgruppen versteckt, das reinliche, im Gebirgsstile erbaute Städt- 
chen Tölz auf. 

Auch in der Umgebung dieses anmnthigen Uurortes ruht unser 
Auge auf den heiteren Scenen dieser Landschaft, die die Natur hier 
mit den männigfaltigsten Schönheiten und den lieblichsten Reizen aus- 
geschmückt hat. Gegen Süden die dunk+lbewaldeten Isarberge, das 
freundliche Gebirgsdorf Lenggries und das vor wenigen Wochen vom 
Herzoge von Nassau angekauite prachtvolle Besitzthum, Schloss Hohen- 
burg. Noch etwas tiefer im Gebirge das Jagdhaus Ludwig Il, Vorder- 
riss umd das herzoglich eoburgische Schloss Hinterriss, 

Im Westen bietet der anmathige Tegernsee (Gelegenheit zu einer 
Nachmittagsfahrt und ladet das muntere Miesbach und der romantische 
Schliersee, die Wiege der Zither und des Ländlers, zum Besuche ein. 

Gegen Norden schliessen waldige Höhen, die Nadelhölzer mit 
ihrem Immergrün und Epheu, die tosenden Bergbäche, die so oft dem 
Claude Lorrain zum Vorwurfe gedient haben, die Landschaft ab. 
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brunnger Wässern zum Versenden und zur Füllung auf Flaschen 
eignet. 

Die bereits enorm starke Versendung in diesem Frühjshre ist auch 
der beste Beweis von dem stetigen Wachsthum des Vertrunens, welches 
sich die Neue Quelle in immer weiteren Kreisen erwirbt. Auch Int 
es die Munificens des Besitzers der Neuen (Quelle in Verbindung mit 
den in Schlesien wirklich noch enorm wohlfeilen Preisen fir Kost und 
Logis durch seine für eine Cur von beliebiger Dauer mır wenige 
Thaler betragendem Preise auch dem weniger bemittelten möglich ge- 
macht, eine so ausserordentlich hülfreiche Cur in der herrlichen Ge- 
birgsnatur an der Quelle selbst zu gebrauchen, 

Diejenigen Herren Collegen, welche sich vielleicht im Interesse 
einiger Ihrer Patienten für die Neue Quelle specieller interessiren, mache 
ich auf mein vor Kurzem erschienenes, vorläußg nur für das grüssere 
Publieum berechnetes Schriftchen: „Der Curort Ober-Salzbrunn in 
Schlesien und dessen Neue Quelle‘ aufmerksam, Dasselbe enthält eine 
genaue Beschreibung des Ortes und seiner Umgebung, äinmtliche Taxen, 
Reiserouten ete.; Zusammensetzung, Wirkung und Anwendung der 
Heilquellen, Verhaltungsmaassregeln bei der Cur am Curorte selbst oder 
entfernt von demselben, Preise des versandten Wassers u. dgl. mehr. 

Die Direction der Neuen (Quelle zu Ober-Salzbruon in Schlesien 
ist bereit, diese Schrift an Aerzte auf Wunsch gratis und francu zu 
versenden. 


Zur Kritik der subeutanen Sublimat- Injeetionen. 
Yon 
Stabsarzt Dr. Hagens in Spandan. 
( orısnızung aus No.1®.; 


welche im Garnisenlazareth hierselbst be- 
handelt worden sind. (22 Fälle.) 


Die nachfolgenden Kranken haben sich sämmtlich während ihrer 
Militärdienstzeit infieirt, sind fast obne Ausnahme vun der ersten Er- 
krankung an im Lazareth behandelt worden und von da an bis zum 
heutigen Tage, wo dieselben noch im Präsenzstande sich befinden, durch 
Krankenbücher, Laxarethjournale tund periodische Genitaluntersuchungen 
auf das genaueste zu controliren. Die grössere Anzahl derselben ist 
während der Zeit meiner Dienstführung auf der s0g. gemischten Station 
(1. Januar bis 1. Juli) neu aufgenommen worden, einen kleinen Theil 
derselben — und bei diesen ist das Nähere vermerkt —, fand ich bei 
Uebernahme der Station entweder nur örtlich uder constitutionell be- 
handelt vor. 

23) T., Füsilier. Mit frisch wequirirtem Ulens durum am 
Dorsum penis und Präputium vom 24. Juni bis 8. September 1868 im 
Lazareth. Schwitzeur, — Erstes Recidiv Anfangs December. Am 
9. December in's Lazarethı mit Glandul, inguin. tumefactse, Erosiones 
»seundariae am Präputium, Psoriasis des ganzen Körpers, Lata ad unum, 
Vom 10.—19, December Decoet. Zitimanni, vom 19.—31, December 
Schmierenr (4,0 pro die), — Am 2. Tannar fand ich Inta exulcerata 
ad anum et ad angulum oris simistrum; Pat, schr angegriffen 
von der Inunction, hat heftigen Speicheldus. Deshalb zunächst 
Schwitzen. Am 15. Januar verheilen die Lats am Anus und treten 
dieselben am Munde in Besserung ein; 25. Januar erscheint ein papu- 
löses Exanthem auf dem ganzen Körper, dazu latifurme Beläge der 
Tonsillen, deshalb — seit 5 Tagen war die Saliration verschwunden — 
Injectionen. Nach 4 Einspritzungen in 2 Sitzungen Salivation, dann 
aber vom 28. Januar bis 8. Februar in 5 Sitzungen 14 Injestionen. 


1. Kranke, 
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Nach Gebrauch von 18 Spritzen am 8. Februar geheilt entlassen. | 


Kein Kecidiv. 

24) J., Vestungsreservist, am 29, December 1568 aufge- 
nommen, mit grossem, harten, trockenem Geschwür au der Lamina int. 
präpntii, und mit linksseitigem Bubo. 30, December Schwitzen, Descoet. 
lignornam. Am 2, Januar ist der Bubo fluctuirend, Haut livide; In- 
eision. 5. Jannar: der Bubo gangräneseirt bedeuklich, erst am 
16, Februar gelingt es, dem colossalen Zerfall Einhalt zu thun. Wegen 
grosser Entkräftung des Pat. hat jede Allgemeincur seit Mitte Januar 
ausgesetzt werden müssen. 6. Februar erscheint am Penis eine grüssere 
Seeundärerosion, unmittelbar darauf schwellen alle Drüsen, ein Exan- 
thema meculo-papulosum überzieht den Körper, Deflurium und Impe- 
tigo, Lata ad unum, ad labin oris et tonsillas bilden sich aus. Erst 
Ende Februar ist indess der Krüfterustand soweit gehoben, dass am 
1. März die Injectionscur beginnen kann, Nach 8 Injectionen in 
6 Sitzungen Salivation, dann nach sechstägiger Pause 6 Spritzen in 
5 Bitzungen, worauf von Neuem Salivation mit Stomatitis eintritt, 
endlich von Ende März bis zum 20, April nach 16 Spritzen im 
11 Sitzungen, Krüftigende Diät, Spazierengehen ete., warme Bäder 
als Nachcur; nach im Gasnzen 30 Injeetionen am 7. Mani geheilt ent- 
lassen. Kein Recidiv. 


25) W., Hornist, wird am 18. Januar 1869 mit verschlepptem 
diphtheritisch belegtem Geschwür an der Eichel, starkem Präputial- 
ödenm und beiderseitigen Leistendrüsenschwellungen aufgenommen. 
20. Januar ist das Geschwür in Reinigung, zeigt am 23. Januar deut- 
liche Indurstion, — Auf besonderen Wunsch des Pat. zunächst Schwitz- 
cur, da aber schon am 25. Januar stark märkirte Koseola und latiforme 
Erosionen am Penis und Berotum auftreten, wird Bublimat injiert. 
Nach 8 Spritzen in 4 Sitzungen am 29, Januar starke nlcerüse Sto- 
matitis, ebenso weiterhin nach 7 Injectionen in 4 Sitzungen vom 
10.—16. Februar Salivation, nsch 5 Spritzen in 3 Sitzungen vom 
25. Februar bis 2. März wieder Stomatitis; vom 12.—13. März 
2 Sitzungen mit 4 Spritzen: Salivationz; endlich vom 26. März bis 
7. April in 7 Sitzungen 9 Injectionen. Nach im Gauzen 33 Ein- 
spritzungen wird am A0, April die Cur geschlossen und Pat. am 
17. April entlassen. Kein Recidiv. 

26) St., Grenadier, zeigt am 28. Januar 1869 bei der Auf- 
nahme ein, längere Zeit verheimlichtes, angeblich durch Coitus vor 
2 Monsten entstandenes, verschorftes Geschwür an der Glans mit in- 
durirender Narbe. Glandulse omnes tumefactae, Buho dexter incipiene. 
Am 1, Februar entwickelt sich ein muchlo-pnapulöses Exanthem be- 
sonders am Bumpfe und Defluvium wird bemerkbar. Am 8. Februar 
bilden sich grosse Secundärerunionen am Dorsum penis, Aus äusseren 
Gründen konnte erst jetzt die Injectionseur begonnen werden. Nach 
28 Injestionen in 18 Sitzungen wird am 26. März die Cur geschlossen; 
wegen rückständiger Verheilung des sehr hartnäckigen, inzwischen er- 
öffneten, Bubo bleibt Pat. noch bis zum 8. April im Lazareth. — 
Kein Recidiv. 

21) N., Gefreiter, kommt am 20, Februar 1869 auf die Ab- 
theilang mit verschlepptem, gungränösem Dorsalgeschwür der Glans, 
welches nach mühevoller Behandlung Mitte März zu verheilen anfängt. 
25. März erscheint verdächtige Induration, schon nach 3—4 Tagen Ro- 
seola, Auschwellung der Hais- und J.eistendrüsen, Lats ineipientia ad 
auum, Am 31. März beginnen die Injectionen, weiche mit mehrmaliger 
Unterbrechung durch leichte Salivation in 17 Bitzangen die Zahl von 
31 erreichten, Am 21. Mai wurde Pat, nach melr als achttägigem 
Verschwinden aller Erscheinungen, entlassen. — Kein Recidirv. 

28) A., Festungareservist, rocipirt 1. April mit grosser, tief- 
greifender gangränöser Ulceration am Dorsum der Corona glandis und 
durch den Sulcus in das Präputium hinein. Nach wiederholter Aetzung 
mit Creosot ") reinigt sich und verheilt das Geschwiür; während der 
Vernarbung macht sich am 10, Mai eine xweifelhafte Induration be- 
merkbar; am 14. Mai deutliche Verbärtung der ganzen Narbe, In- 
guinal- und Cervicaldrüsen indolent geschwollen, vereinzolte Kosevlaflecke 
anf der Brust. — Nach 28 Injeciionen in 18 Siteungen, gegen Ende 
der Cur durch leichte Salivation unterbrochen, ist Pat. hergestellt und 
wird am 24, Juni entlassen. Kein Recidiv. 

29) H., Kanonier, rec. am 15. Februar mit grossem, von der 
Lamina interna präputii mehrfach auf die Glans abimpfendem weichem 
Geschwür, welches bei ürtlieher Behandlung am 23. Februar zu ver- 
heilen beginnt und am 3. März ohne Induration vernarbt ist, so dass 
Pat. entlassen werden kann. — Am 9. April Wiederaufnahme, nuch- 
dem seit 14 Tagen cachirte Secundürerscheinungen entdeckt worden ; 
die Narbe ist mässig verhärter, gelblich geröthet und etwas schmerz- 
haft bei Druck; alle Lymphdrüsen guschwollen, Roseola, Defluvium, 
Lata ad anum, labia oris et fauces, Nach 3 Doppelinjeetionen mit 
zweitägigen Intervallen heftige Salivation, Ende April nach 4 Spritzen 
in 3 Sitzungen ulceröse Stomatitis bis zum 12, Mai, von da ab noch 
14 Injestionen in 10 Sitzungen, Nach Gesamminnwendung von 
24 Spritzen am 28. Mai entlassen. — Am 15. Mürz 1570 Recidir. 
Glandul, inguin. tumefsetae, Roseola, Deluvinm, Lata erosa ad anum. 
Schmiercur, die zur Zeit noch nicht beendet ist. 

30) H. gen. V., Kanonier, recipirt 26. Februar mit mehreren 
grossen Ulcerationen der Glans und einem erst in der Entwickelung 
begrifienen Geschwür an der Kadix penis; am 6. März beginnende Ver- 
heilung, am 16. März sind alle Geschwüre — ohne Induration — 
ververbt. Pat, wird entlassen. Am 9. April kommt er in’s Lazaretlı 
zurück. An der Glans Nichts zu bemerken, dagegen die Aussennarbe 
an der Peniswurzel röthlich, hart, scheibenförmig *). Alle Drüsen, be- 

') Vor dessen Anwendung in zu wenig verdünnlem Zustande sehr zu waruen 
ist. de heilige Kulsnildes und Propulisiöodeme dsnach enisiehen. 
Hier möchte ich mir gestalien, eine Beohschlung anzuführen, auf welche, so 
weil mir bekannt geworden, von snderer Selle noch nicht hingewiesen ist Sie 
beirifi die Natur der Susseren Penis- und Serotalgeschwüre, Inden 
verschiedensien Füllen habe ich gefunden, dass diese, ınochien sie abstass- 
shaken (z. B. Fall 18 dieser Sammlung]. oder zuerst jedem anderen Moile 
analog iFall 30), oder Herpesähnlien (Fall 43, oder endlich kleine Erosionen 
(Fall 40) seio, foal ausnahmalos [ik von 86 Fullen) spbter indurirten und 
von constilutionellen sypbilitischen Erscheinungen gefolgt 
waren. Selbe da, wo nsch deren völliger Verheilung eine gsnz weiche 
Nerbe zurückbleibt, wird nun, glaube ich, gut Inun, ein antisyphiltisches 
Verfahren a prior einzuleiten, um nichi die zunschei im Orgenımus lsiente 
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sonders an Hals und Nacken, stark intumescirt, maculo-papulöses Eran- 
them am ganzen Körper und Psoriasisfecken an Brust, Rücken und 
Oberschenkelo, Corona, Deflurium, Impetige. — Nach 2 Doppel- 
injectionen sofort starke Stomatitis; nach achttägiger Pause 3 Mal je 
eine Injection, wunach wiederum sehr heftige ulceröne Stomatitis mit 
besonders erheblicher Anschwellung der Wangen- und Lippeuschleim- 
haut eintrat; mit noch mehrfachen Unterbrechungen durch, die äusserst 
leicht eintretenden mercuriellen Mundafecte wird die Cur auf 23 In- 
jectionen bis zum 14. Juni fortgeführt, demnächst Pat. entlassen. Kein 
Recidiv. 

31) M., Unterofficier, Weihnachten 1863 iofcirt, in Form 
eines nur örtlich behandelten Geschwürs an Präpotium und Frenulum. 
Bei der Aufnahme in's Lazareth am 22. April ist keine Narbe oder 
Induration zu constatiran, dagegen finden sich alle Drüsen in indolenter 
Schwellung, besonders am Halsse: Roseola, l’soriasis gutista und gyrata 
auf Rumpf un Unterextremitäten, Angina condylomatess, Lata ad anum. 
Vom 23. April bis 5. Jani alle 2 Tage eine Doppelinjection, 2 Mal, 
in der Bitte und gegen Ende der Cur unterbrochen dureh je eine 
schttägige mässige Salivation. Nach Gebrauch von 32 Spritzen am 
14. Juni entlassen. Kein Reeidiv. 

32) Schm., Kanonier, ist Anfangs Februar 1869 mit einem 
Prüputialgeschwür infieirt und vom 9. Februar bis zum 19. März ürt- 
lich behandelt worden. Wegen Phimosis infammatoris wurde die Vor- 
haut gespalten, und das äussere Blatt derselben zeigte nach der Ver- 
heilung etwas Verhärtung, Am 22. April kommt er mit secundären 
Erscheinungen auf die Abtheilung, zeigt mässige allgemeine Drüsen- 
schwellung, leichte Roseola und Lats incipientia ad anum. Vom 
23. April ab aubeutane Injectionen in gewohnter Art, zeitweise einge- 
schränkt durch leichte Salivation, welche auch noch fortbesteht, als 
am 28, Mai nach Anwendung von 32 Injectionen alle Symptome ver- 
schwunden sind. Am 4. Juni wird Pat. entlassen. Kein Recidiv. 

(Fortsetzung folgt-} 


Beiträge zum Catheterismus beim Manne. 
Yon 
Dr. Carl Pauli in Posen. 

Aus dem Umstande, dass oft genug an den Arzt, selbst wenn er 
sich nicht mit operativer Chirurgie beschiiftigt, die Nothwendigkeit 
herantritt, den Catheterismus beim Manne auszufiihren, sowie dass 
hierbei, #0 leicht diese Operation auch erscheinen mag und #0 leicht 
sie meist auch ist, doch trotzdem, seien wir aufrichtig, Maucher von 
uns schon Finsko gemacht hat, gehen die nachstehenden Mittheilungen 
hervor. 

Vorzugsweise ereignet sich dieser missliche Fall häufig da, wo 
man wogen Canalisationsstörungen der Harnröhre mit schr dünnen 
elastischen Cathetern operiren muss und wo man trotz des überwundenen 
Hindernisses nicht in die Blase gelangt. 

Zu bekannt sind die Gründe, warum unter normalen Verhältnissen 
gewöhnlich mit dicken metallenen Instrumenten glücklicher operirt wird, 
als mit dünnen, um sie hier noch einmal »nzuführen, indess kommt 
zu jenen ein neuer, unserer Meinung nach bisher zu wenig beachteter, 
nämlich der des sicheren Paasirens des Instruments mit grossem Caliber 
in der Medianlinie der betreffenden Kranken, wodurch sonach Alwei- 
chungen von derselben in die blindsackförmigen Ausbuchtungen der 
Pars bulbosa viel mehr vermieden werden. 

Während andererseits ihrer Biegsamkeit oder geringen Circum- 
fereuz halber die elastischen und dünnen metallenen Catheter auf dem 
langen Wege, den sio bis in die Blase zu durchgehen haben, auch 
wenn man, wie diess besonders die älteren Chirurgen betonen, sich 
genau in der Richtung der Linea alba des Kranken hält, nur zu leicht 
dem Gefühle und Auge entgehende Deviationen, hauptsächlich nach 
rechts, machen. 

Hierzu tritt noch der Uebelstand, dass sich letztere nicht so leicht 
ausgleichen lassen, weil einestheils das Instrument eine grosse Neigung 
hat, immer dahin wieder zurückzukehren, wo es schon einmal war, 
und weil andererseits vom Griffe desselbon aus zu wenig auf die 
Stellung seiner fern stehenden Spitze eingewirkt worden kann, um s0 
weniger, als ihr genauerer Aufenthalt unbekannt und je dünner und 
Bexibler der Catheter ist. 

Zur Beseitigung aller dieser Schwierigkeiten bedienen wir uns nun 
folgenden, in vielen chirurgischen Handbichern wohl angegebenen, aber 


Krankheii forischreiien zu lassen. Ausserdem war gersde nsch derartigen Ulce- 
rationen in mehreren Füllen die Sypliilas insserst huntntckige und widerstands-» 
fähig gegen die Behandlung. Es führi dies wohl zu dem Verdachte einer hös- 
arligeren Constitullon des Virus syphilnicum gegenbber dem Infeclionsstolf 
weicher Schanker. insofern vorzugsweise das ersiere in dem derberen Ge- 
wehe der Penis- und Serolalhaul Fuss zu fassen beflällgs ist, 


eirgends mit ausreichender Ansführlichkeit beschriebenen Handgrifts, 
bei dem die in Rede stehende Operation, natürlich nur bei der Mög- 
lichkeit bis in die Nähe des Blaseuhalses zu gelangen, immer gelingt: 

Ist man mit dem Catheter in die oben genannte Ausbuchtung ge- 
langt, was sich leicht aus dem weiten Vorgedrungensein desselben, aus 
den grossen Schmerzen, die der Kranke schon bei den geringsten Ver- 
suchen, das Instrument zu senken, empfindet, und aus dem nicht aus- 
iessenden Urin erkennen lüsst, s0 muss von jedem Versuche, dasselbe 
weiter vorzuschieben, sogleich abgestanden werden, und halten nur die 
Finger der rechten Hand seinen Pavillon =0 fest als eben nöthig ist, 
um es in seiner gegenwärtigen Lage zu erhalten. 

Alsdann deiugt der beülte Zeigefinger der linken Hand nnd zwar 
»o, dass seine Volarseite nach der Biase hin gerichtet ist, möglichst 
weit in dem Mastdarın des in der üblichen Rückenlage befindlichen 
Krauken, wo man sogleich den Catheter durch das Gefühl entdeckend, 
an ihm entlang zu seiner Spitze gelangt, die nun aus ihrer zu tiefen 
oder seitlichen Stellung unter gleichzeitiger sanfter Nachhülfe am Pa- 
villon Seitens der rechten Hand die vulle Fingerspitze heraus- und in 
die Mediaulinie hineinhebt und s0 lange darin durch Andrücken an die 
vordere Haroröhrenwaud fixirt, während gleichzeitig die übrige Finger- 
fläche nach geschehener Regulirung der bexeichneten Richtung dasselbe 
am nachfolgenden Theile besorgt, bis die Spitze des Catheters mitten 
über die des gedachten Fingers in Folge der Erhebung des (rifles 
jenes hinweggleitet. 


Miscellen. 


Bethanien. 
vi. 

Als ich am 5. Februar d, J. meinen Artikel Bethanien V. ver- 
öfentlichte, gab ich mich der Hoffnung hin, es werde der letzte sein, 
den ich diesem Gegenstandes widmete. Die nielergesetzte Commission 
hatte ihr Gutachten abgegeben, und allgemein verbreiteter Meinung 
nach sullten energische Schritte auf Grund desselben schleunigst ge- 
schehen, um die schreienden Uebelstände in jenem Krankenhause, an 
deren Vorhandensein nicht Jünger zu zweifeln, abzustellen, um vor 
allen Dingen gründlich in Bezug auf die Oberleitung, welche sich zu 
so grossem Schaden der Anstalt der Geistliche angemaasst hatte, auf- 
zuräumen. Monate sind uun wieder vergangen und die ganze Ange- 
legenheit iss noch auf dem alten Fleck, Der Anstaltsgeistliche, auf 
den die Nothstäude fast ausnahmslos zurückzuführen waren, ist noch 
immer an seinom Platz und in Bezug auf ihn hat sich vielleicht nur 
darin etwas geändert, dass er vorsichtiger seine täglichen Wege wan- 
delt; dem Dirigenten der chirurgischen Abtheilung ist die selbststän- 
dige Stellung, die ihm gebührt, nicht eingeräumt; der Sommer ist vor 
der Thür, die warme Jahreszeit wäre, wenn nicht das Frühjahr sich 
ganz ungewöhnlich gestaltet hätte, längst eingezogen, und doch sind 
die gerade für die Sommermonate geführlichsten Schäden noch nicht 
abgestellt. So dürfte es gerechtfertigt sein, diese Bethanien-Artikel 
wieder aufzunchmen im Interesse der Sache, im Interesse des Kranken- 
hauses vor Allem. In solchen Einzelfragen, wie in wichtigen allgemeinen 
Dingen, welche vom Cultusministerium ressortiren, scheint es eben bei 
uns besonders schwer vorwärts zu gehen, vielleicht in der vorliegenden 
Frage um so schwerer, als es in ihr sich neben dem Wohle des 
Krankenhauses um das Vorgehen gegen einen Geistlichen handelt, zu 
soneurriren hat der Minister für das Geistliche mit dem für Meilieinal- 
angelegenheiten, Sollte, wie allerdings hie und da verlautet, die end- 
liche Entscheidung dem Cultusminister gerade in dieser Frage sich ent- 
ziehen, die Verantwortlichkeit dafür würde doch auf ihm haften bleiben, 
da er in einer so bedentungsvollen Angelegenheit des Drängens und 
Treibens nicht müde werden sollte, um das mit #0 grosser Emphase 
in Scene Gesetzte auch zu einem befriedigenden und heilsamen Ab- 
schluss zu bringen und endlich dem Publicum in Bezug auf Bethanien 
zur Beruhigung zu verhelfen, den Bann, der auf dem Krankenhause 
raht, zu lösen. Besonders zu bedauern ist os, dass es auch mit den 
Arbeiten der Commission, die unter Leitung eines der Ministerialräthe 
mit Abstellung schreiendster localer Uebelstände bereits seit lün- 
gerer Zeit betraut ist, wie ich bereits andeutete, nur im langsamsten 
Tempo voran geht. Es gehören dahin die Einrichtung der Wasser- 
leitung, die Bodenentwässerung, das Uloakenwesen. Mit der Wasser- 
leitung ist man eben fertig, nachdem ihre Ausführung wieder der 
Prediger Schultz ungebührlich verzögert hat, da von ihm ein beiläufig 
vierfach höherer Kostenanschlag gemacht war, als schliesslich einer 
unserer Iwrühmtesten Techniker in der Krankeohausfrage zu verwenden 
brauchte. Schon in den früheren Artikeln habe ich darauf hiugewiesen, 
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duss eben Herr Schultz in seiner unbegreifichen Verblendung und 
Ueberhebung Alles zu verstehen meint, in Alles seine leitende Hand 
zu bringen sucht. Im vorliegenden Fall hat die kostapielige Vor- 
berechnung die rasche Ausführung des Projeets, wie ich gehört habe, 
einzig und allein verzögert. Unerfindlich ist es, dass man mit der 
doch beschlossenen Bodenentwässerung, mit der Herstellung einer für 
das Krankenhaus ungefährlichen Cloakeneinriehtung bis in die warme 
Jahreszeit hinein wartet, während beide duch schon seit länger als 
durchaus mothwendig erkannt sind. Wo hier die Verschuldung zu 
suchen, weiss ich nicht, dass aber die nun doch wohl zu erhuffenden 
heissen Tage die ungünstigsten sind, in denen man auf dem Territorium 
einer Krankenanstalt derartige Umänderungen voreimmt, dürfte unbe- 
streitbar sein. Hier Iso eine Verschleppung, die von entschiedenstem 
Nachtheil ist und gewiss vermieden werden konnte, Gehe ich auf die 
inneren Verhältnisse Bethaniens über, so muss ich zunichst einen Be- 
weis der Unwahrhaftigkeit constatiren und besprechen, um über den 
eigentlichen Sachverhalt aufzuklären. Behr gefissentlich hat man von 
Bethanien, oder besser von der Partei aus, welche bis jetzt das Heft 
der Leitung der Anstalt in Händen hat, verbreitet, bei dem gauzen 
Storm, der sich gegen die Anstalt erhoben habe, handle es sich vor- 
zugsweise um die Aufhebung des Diaconissenwesens, das allen denen, 
welche der sogenamtan orthoduxen Richtung in unserer Kirche feindlich sind, 
ein besonderer Dom im Auge sei. Diess ist grundfalsch; denn nicht nur, 
dass eine dahin zielende Forderung von keiner Seite erhoben ist, wäh- 
rend doch die Gegner der Priesterherrschaft in Bethanien ihre Ansicht 
stets unumwunden ausgesprochen haben, nein, selbst von ihnen werden 
die Vorzüge der Disconissonpflege «w vollständig anerkannt, dass sie 
etwaige Nachtheile, die im Gefolge derselben auftreten, um der grossen 
Vortheite willen, die sie bietet, gern mit iu Kanf nehmen. Davon 
weit verschieden und ausser allem Connex aber sind die Ueberhebung, 
die gänzliche Verkennung ihrer Stellung den Aerzten gegenüber, 
die sich bei einem Theil der Disconissen io Bethanien unter Anleitung 
und Beispiel des Anstaltsgeistlichen mehr und mehr herausgebildet 
haben. Gegen gefährliche Ucbelstände, die mit dem Diaconissen wesen 
an sich gar nicht zusammenhängen, hat sich ein Kampf entzündet, wie 
er vor wenigen Jahren mit viel schnellerem Erfolge in dem katho- 
lischen Wien gegen katholische Schwesterwirthschaft in ganz ähnlicher 
Weise geführt wurde; gegen die durch und durch wnberechtigte und 
die gauze Anstalt Berhanien in tiefstem Grade gefährdende Behauptung, 
sie sei in erster Linie zur Ausbildung von Disconissen bestimmt und 
die Eigenschaft als Krankenhaus eine ganz mebensächliche, hat man 
angekümpft. Den Nonsens, der in solcher Anschauung liegt, hat man 
klar zu logen getrachtet, weil eben nur in einer Anstalt, die vor allen 
Dingen aufrichtig der Kranken-Pflege und -Heilung gewidmet ist, Dia- 
conissen ausgebildet werden können; dus Ungeblhrliche, das Gefähr- 
liche einer Allas regierenden, Alles leitenden, in Alles sich mischenden 
Priesterherrschaft, die schliesslich dem berufonen Ärztlichen Dirigenten 
das Heft vollstindig aus den Händen windet, und unter der künst- 
lieh Geführen des Diaconissenwesens, die diesem an sich gar nicht 
eigen, gross gezogen werden, das sind die Dinge, gegen die man ins 
Feld gerückt ist und deren gründliche Beseitigung noch heute die 
brennende Frage für diese schöne Anstalt ist, denn nur wenn sie 
klar gelöst ist, wird Bethanien wieder in den Augen des Publicums als 
Krankenanstalt etwas gelten. Diaconissinnen weibst, das soll gern aner- 
kammt soin, sind es gewesen, die eine solche Oberberrschaft, wie sie 
zuletzt der Prediger Schultz an sich zu reissen verstanden hat, zu 
zügeln verstanden; gar so schlimm, wie sich die Verhältnisse Bethu- 
niens in den letzten Jahren gestaltet, waren sie unter der Leitung der 
Oberin v. Rantzau, auch unter der der Gräfin Stolberg nicht, ob- 
wohl gegen die fromme Gesinnung beider Damen Niemand Zweifel 
erheben wird. Ob diese Damen den Uebergriffen des Herrm Schultz 
Widerstand entgegengesetzt haben, ob sio den Uebermuth einzelner 
Diaconissinnen zu unterdrücken wussten, oiler ob das Anschen ihrer Persön- 
lichkeit an sich verhinderte, was später in immer schrankenloserer Weise 
sich hervordrängte, das wage ich nicht zu entscheiden, die Thatsache 
aber, dass die Dinge sich mehr und mehr in den letzten paar Jahren 
zugenpitzt haben, dass sie für den dirigirenden Arzt der chirurgischen 
Abtheilung, für seine Assistenten endlich schier unerträglich wurden, 
dass sie mit ihren gerechten Klagen um Abhülfe an den leitenden 
Arzt, au das Curatorium sich immer wieder vergeblich wandten und 
dass a0 endlich die Immedinteingabe des Dr. Wilms an 3. Majestät 
den König das letzte Auskunftamittel blieb, um für sich Schutz, für 
die Anstalt, deren Ruf immer ernstlicher gefährdet wurde, Heilung der 
Schäden zu erbitten, diese Thatsachen werden unbestritten bleiben. Die 
Hülfe aber muss Bethanien geschafft werden, muss von 
Grund aus geschafft werden, ohne dass wird trotzdem man ein 
und dem anderen äusseren Uebelstande abhilft, die Krankenanstalt, ich 
wiederlole es, doch nie wieder sich in den Augen des Publicuns 
gründlich rehabitiliren. Einzelnes über frühere Zustände, Einzelnes 


auch aus Jüngster Zeit, welches diese Behauptung weiter zu illustrirem 
im Stande, behalte ich einem Artikel VII. vor, 


Notizen. 


Berlin. Ich habe wiederholt, namentlich auch in verschiedenen 
Berichten über Reichenhall auf das Unzweckmässige, jedem Hausbesitzer 
die Versbreichung von Bädern zu überlassen, gesprochen, weil sich 
dieselben, von anderen Unzuträchlichkeiten abgesehen, schon jeder ge- 
nügenden Controle hinsichtlich des Gehalts an den therapeutischen 
Theilen entziehen. Eine Illustration zu diesen Bedenken hat neuer- 
dings ein in Cublenz geführter Process gegeben. Drei Jahre lang hatte 
eine Dame in Kreuznach in dem von ihr bewohnten Hanse gebndet 
ohne irgend welchen Erfolg, bis endlich ermittelt wurde, dass der be- 
treffende Wirth die verordnete Mutterlauge ihr nur im allerverdünntesten 
Maasse verabfolgt hatte. Der biedere Mann ist zu 100 fl. Geldbusse, 
oventualiter 34 Tage Gefängniss, sowie Tragung der Kosten verurtheilt, 
die arme Dame bekommt aber freilich dadurch keinen Ersatz für ihre 
Reiseausgaben und die nicht erreichte Wirkung der Büder auf ihre 
Gesundheit. 


-— Der Verlust eines ausgezeichneten Arztes und medicinischen 
Forschers wird aus England gemeldet, James Simpson, der be- 
rlihmte Professor der Geburtshülfe in Edinburgh, ist, erst 59 Jahr alt, 
gestorben, ein Tod, der in allen Theilen der Welt grösste Theilnahme 
erwecken wird. Seit 1840 war er als Professor eine Zierde der Edin- 
burgher Hochschule; 1856 ertheilte ihm die Academie der Mediein in 
Paris den Montyon Preis; im Jahre 1866 wurde er zum Baronet er- 
nannt und erhielt von der Universität Oxford das Diplom als Doctor 
der Rechte; 1569 ermannte die Stadt Edinburgh ihn zum Ehrenbürger. 
Die grossen Verdienste des Verstorbenen um die Wissenschaft sind 
allbekannt; der lebhafte Verkehr, in welchem er mit vielen Collegen in 
Deutschland sich erhielt, wird auch persönlicher Beziehungen wegen 
seinen Tod als eine traurige Llicke erscheinen lassen. 


Personalien, 


Personalveränderungen. Niederlassungen: Dr. v. Rabenan 
in Neustadt-Eberswalde, Stabsarst Dr. Härtel in Stargard i. Pomm., 
Dr. Schönemann in Rummelburg, Dr. Hejnowicz in Punitz, Dr, 
Röhrecke in Stassfurt, Dr. Claus in Saurlouis. Verzogen sind: 
Dr. Jul. Jacobi von Nenruppin nach Berlin, Ober-Stabsarzt a. D, 
Rünger von Stettin nach Stargard i. Pomm., Ober-Stabsarzt Dr, 
Krüger von Starganl ij. Pomm. nach Magdeburg, Dr. Posca von 
Golluow nach Kranz, SBanitätsrath Dr. Marcus von Anclam nach 
Hamburg, Dr. Schilenzka von Greifswald nach Anclam, Dr. Rath 
von Stralsund nach Cottbus, Dr. Göting von Neurode nach Sunders- 
hausen, Dr. Claussen von Saarlouis nach Neurode, Dr. Zenker von 
Albendorf nach Schlegel, Dr. Raab von Ershausen nach Fulda, Dr. 
v. Meyeorn von Grossbodungen nach Wiche, Dr. Snuerwald von 
Hausberge nach Oeynhausen, Kreisphysicus Sanitätserath Dr. Fitzner 
von Brieg nach Garbendorf bei Brieg, Dr. Heyers von Altharen 
nach Meppen. Marine-Assistenzurzt Dr. Epping von Geestemünde 
nach Kiel, Dr. Schieren von Münster nach Bevergern, Dr. Rubarth 
von Wesel nach Niedermarsberg, Dr. Schüssler von Flieden nach 
Fulda, Dr. Ferfloth von Münster nach Höhr, Dr. Kemmerich von 
Bonn nach Amerika. 

Todesfälle. Sanitätsrath Dr. Elberfeld in Meppen, Dr. Be- 
thune in Frechen, Kreisphysieus Dr. Neumann in Friedeberg, Dr. 
Berg in Kempen, Geh, Med.-Rath Dr, Suttinger in Posen, Krei« 
physieus Sanitätsrath Dr. Rehfeldt iu Prenzlau, Kreiswundarzt Dr. 
Brandenburg in Gollnow, Sanitätzrath Dr. Philippson in Ülütze, 
Kreiswundarzt Angenstein in Cöln. 


Neu erschienene Werke. 


Deutsche Literatur. 
Hyrtl. Ein präcornesles Gefüssnetz am Menschenauge. l.ex.-8. Wien. 


Geruld. Preis 4 Sgr. 

— — Ein insulärer Schallknochen im Seitenwandbein. Ibid. Preis 
4 Sgr. 

Storm. Nachrichten über das Bad Köstritz und seine Curmittel, be- 
»onders seine warmem Sand- und Soolbäder. gr. 8. (ern. Gries- 
bach. Preis Y, Thir. 

Emmert, ©. Lehrbuch der speciellen Chirurgie. 1. Bd. 3. Aufl, 


gr. 8. Leipzig. Fues. Preis 4 Thir. 


187 


Französische Literatur. 


Riche, Al£ Manuel de Chimie medicale et pharmäaceutigue. Avec 
gravures interc. d. le texte, Paris. Nirmin Didot. Preis 7 Fr. 
Baudelot, E. Recherches d’anıtomie et de physiologie eompardes. 

Strasbourg. SBilbermann. 

Grehant. Recherches physiologiques: 1) sur l'excretion de l’urie par 
les reins; 2) sur In respiration des poissons. Propositiens de bo- 
tanique, Paris. Masson et fils. 

Scoutetten. Du Chloral. Resumf de son histoire chimique at the- 
rapeutigue. Paris. Bonarenture. 

Abeille. Lopium est l'antidote de lempoisonnement par la bella- 
donne, Ibid. 

Willi&me, F. J. Sur les propriätes physiol. et therap. du Chloral, 
Uruxelles. Marceaux. 

Herrgott, F, J. Des accidents dans la chloroformisation. Stras- 
bourg. Derivauz. 

Lande, L. Essai sur loeploesie lamineuse progressive (atrophie de 
tissn connectif), celle de la face en partieulier (trophondvrose de 


Romberg). Paris. Masson. 166 pp. 3 pl. 
Laure, P, Etude sur In eontraeture intermittente des extrdmitds. Paris. 
Delahaye. 68 pp. 


Leven. Pathologie generale et elassification des chordes. Paris. Ibid. 


62 pp. Pr. 2 Pr. 
Brouardel, P. Etude critique des diverses meilications employdes 
eontre lo diabete suerde. Paris. Asselin. 188 pp. Preis 4 Fr. 
Lancereaux, E. De la polymie (diaböte insipide). Paris. Dela- 


bare. 91 pp. Preis 2 Fr. 
Röbell, Alph. Des injeetions iod6es dans l’ascite, Toulouse. Rouget 
et Delahaut. 19 pp. 


Laville. De la gota y de los reumatismos. Belacion teorica y pra- 
tica da un tratamento curativo y preventivo con las formulas pras- 
eritas. 12 edie, Paris, Jinilliöre. 183 pp. 








Ausser den bekannten Physicats-Vorbereitungen bin ich auch bereit, 
den Herren Unraisten Repctitorien für Stantsarzneikunde und Hygiene zu 
halten. 


Berlin. Dr. Lion sen., k. Kreiswundarzt, Neuenlurger-Str 15. 


Kumvs, 


von den bewährtesien Aerzten empfohlen hei Brust und Lungenleiden, 
namentlich beginnender Taberculose, Magen- und Darmeatarrh, Körper- 
schwäche. Die nusserordentliche Heilwirkung des Kumys der Tartaren ist 
in der ganzen Welt von Aorzten und Laien gekannt. Alle Versuche, den 
Kumys direet aus Russland zu beziehen, sind an der Schwierigkeit des 
Transports und der dadurch bedingten Kostapieligkeit gescheitert, 

Unsere Anstalt, die einzige im Deutschland, bereiter den Kumya ächt. 
Derselbe ist in »einen Bestandtbeilen wie in seiner Wirkung dem russischen 
Kumys vollkommen gleich, wie nuchstchendes Attest des Hru. Prof Br. 
F. L. Sonnenschein bezeugt. 


Attest, Der mir von dem Hm Heinrich Meyer, Inhaber der 
Kumpys-Heilanstalt zu Charlottenburg, zur Untersuchung und Begutachtung 
übergebene Kumys ist onch der damit vorgenommenen Analyse als ein 
dem ächten Kumys gleich en achtendes Präparat zu bezeichnen, was ich 
biermit der Wahrheit gemäss bescheinige. 

Derschbe wird unter Aufsicht und Controls sine tüchtigen und be- 
währten Chemikers bereiter und verdient deshalb den Herren Aerzten um 
so mohr empfohlen zu werden, weil durch die Art der Fabrikation eine 
gleichmäxsige Beschaffenheit das Productes garantirs ist, 


Berlin, den 21. Mürz 1870 
Dr. F. L. Sonnenschein, 
Prof. der Chemie an der k. Toiversität. 


Der Kumys wird in Kisten & 8 und 12 Finschen (pro Flasehe 15 gr, | 


Kiste incl. Verpackung 15 Sgr.) nach aumserhalb versandt. Correspondenzen 
erbitten wir direet an die unterzeichnete Anstalt. 


Die Kumys-Heilanstalt in Charlottenburg. 


Meinrich Meyer & Co. 
Liebenstein bei Eisenach. 


Heilanstalt des Sanitätsrath Dr. Martiny | 


für Wassercur, Milch- und Molkeneur, Eleeitrutberapis (eonstante und indu- 
eirte Btrüme ee, 


Bad Oeynhausen-Rehme, 


Ich bin von der Reise zurückgskebrt und habe meine Praxis überoommen, 


Dr. Braun, 


| 
| 
! 








Der Milchwein (Kumiss) 
in Bad Ottenstein 


in Schwarzenberg im Königreiche Sachsen, 


ein bisher im westlichen Europa noch wenig gekanntes Curmittel, dessen 
häufigem Genusse die Kirgisen und Tartaren zum grössten Theile ihre 
Immunitkt von chronischen Ustarrhen und Lungenleilden zu danken haben, 
besitzt die bis jetzt bekannte 


höchste Potenz der Ernährungsfähigkeit, 


ist allerorts und zu jeder Jahreszeit mit Nutzen zu gebrauchen, hat einen 
sehr angenehmen, kahlensäurehaltigen Milchgeschmack, ist wegen seiner 
leichten Verdanlichkeit ein Ersatzmittel der schwer verdaulichen Milch und 
ebenso ein Erfrischnugsgetrank, wie ein vorzügliches diAtetisches Heilmittel. 

Die von vielen berühmten Aecrzten beobachteten überraschend gilnstigen 
Wirkungen (es Milchweins hei allen von fehlerhafter Blutmischung und 
Emährungsstöraung herrührenden Krankheiten, als: Tubereulosen, chroni- 
schen Catarrben, Gicht, ehren. Kbeumatismor, Biutfleckenkrankheit, Zucker- 
zubr, Serofulose, englischer Krankheit eto., besonders auch bei Recoorales- 
eenz von sehr schweren acaten Leiden, Inssen dessen Gebrauch, namentlich 
in dem milden Gebirgseliimn Ottensteins, wo die Buison am 1. Mai beginnt 
und der Hr. Dr, med. ©. With Anstaltsarzt ist, dringend empfehlen. 

Der Milchwein wird zu, jeder Jahreszeit in Flaschen & 6"/, Sgr. mit 
Gobrauchsanweisung versendat. 

Der Kork muss innen mit „Bad Ottenstein“ gestempelt sein. 

Broschären über den Milchwein sind gratis zu erhalten von dem Be- 
sitzer des Bades 6. A. Bauer, 





Neuenahr. 
Den geehrten Horren Collegen beehre jeb mich ergebenst anzuzeigen, 
dass ich während der Sommersaison mich in Neuenahr ala Badenrzt nieder- 
gelassen hatıo. Dr. Stiege aus Mentone, 


Teplitz-Schönau 
in Böhmen. 


Die Fürst Clary'schen Badeanstalten Herrenhaus und Fürstenbad in 
Teplitz und Neubad in Schönau sind vollkommen restasrirt, neu und com- 
fortabel eingerichtet, in eigene Regie übergegangen. 

Da diese Badeanstalten sich im Besitze der wärmsten und der kühlsten 
Quellen befinden, so können Bilder von 25—34° R, verabreicht werden, ohne 
dass die Wirkung des Thermalwassers einen Eintrag durch beigemischtes 
Kühlwasser erleidet. . 

Durch sweckmässige Einrichtung empfehlen sich die in Teplitz gele 
genen Badeanstalten Herrenhaus und Fürstenbad auch zur Badecur für 
den Spächerhst und Winter, da die Badelogen mit den Wohnungen ohne 
Exponirung eines Luftsuges communieiren, 

Aufragen wegen Bestellung von Logis werden prompt efectuirt durch die 

Fürst Clary'sche Inspection 
zu Teplite, 


Für Aerzte, Operateure und Studirende der Mediein. 


In unserem Verlags int erschienen und in jeder Buchhandlung des Im- 
und Auslandes zo haben: 


Chirurgisch-anatomische Tafeln 
Dr, Anton Nuhn, 


Professor der Medicin an der Vniversität zu Heidelberg, 


Nach der Natur gezeichnet und lithograpkirt 
von 
Kraus X. Wagner. 


30 ausgeführte — colorirte — und 30 l.incar-Tafeln in Boyal-Folio. Ab- 
bildungen der verschiedenen Theile des menschlichen Körpers in natür- 
licher Grösse und ein Band Erklärungen, 

Neue Auflage. 

Sabscriplionspreis Tlılr. 14 

Der billige Subseriptionapreis existirt nur noch kurze Zeit und tritt 
alsdana ein erhöhter Ladenpreis ein. 


Die 
Reinigung und Entwässerung 
der 
Stadt Ileidelberg 
nebat 


einem Anhang über die Wasserversorgung der Stadt. 
Denkschrift 


| der von dem Heidelberger naturhistorisch - medieinischen Verein erwäblten 


ärstlichen Commission: 
Prof. Dr. Friedreich, Prof. Dr. Knaufl, Dr. Mittermaler, Prof. Dr. Moos, 
verfasst von 
Dr. Karl Mittermaler. 

Mit einer lithograpbirien, das Tonnensystem darstellenden Tafel und 
einem grossen Plan in Farbendruck, der die Btadt Heidelberg mit ihrem 
Onnalsystem und den seit 8 Jahren in jedem einzelnen Hause vorgekum- 
menen Typhusfällen veranschaulicht. 

VIIL und 92 8, in 4°, 

Heidelberg, im Mai 1870. 

Verlagsbuchhandlung von Fr. Bassermann, 


Preis Thlr. 1. 
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**Gharlottenbrunn, ' Bad Schwalbach. 


eine Meile von den Eisenbahnstationen Altwasser, Waldenburg und Ditters- 1 wi ER 
bach, */, Seunde von der Telegraphenstation Tanıhausen enifernt, ie früber wird auch in diesem Jahre 


| 
wird am 20. Mai eröffnet, Dr. med. Ludwig Senff 


Heilmittel des durch Luft und Lage ausgezeichneten Curories: eine 
grosse Molkerei, welche durch einen Appenzeller Mulkensieder bereite | zur Ausübung der Praxis anwesend sein. 
werden, Ziegen und Eselsmilch, eins Stahlquelle und ein alkalischer 


Säuerling, neral- :Stahl) und Wasserbäder durch Dampf erwärmt, Während des Sammers practiehre ich in Cbarlattenbrunn. 
Kränte 


Bresiuu, im Mai 1870. 


Entsprechend der stetig zunehmenden Frequenz ist durch fürtgesetzte Dr. Bujakowsky. 


Neubauten für Logis Jeder Art gesorgt. 
Jeie anders guwünschts Auskunft ertheilt bereiwwilligst die 
Bade-Inspection, 





Für Aerzte. 


Sammlung klinischer Vorträge 


in Verbindung wit deutschen Klinikern 
herausgegeben von 
Richard Volkmanı, 
Professor in Halle. 

Diese Sammlung, nu deren Herausgabe sich eine grosse Zahl bedeu- 
tender Fuchmänner .beiheiligt, hat den Zweck, der ärztlichen Welt eine 
Reihe abgerundeter Vorträge über die wichtigsten Gegenstände aus allen 
era N ea Medicin zu bieten, welche in ihrem Ganzen von 

sten 'ummern die Hauptfragen der gesammtien P 
echöpfend behandeln. ee , N 

Div einzelnen Voriräge, abwechselnd der inneren Mediein, der Chirurgie 
und der Geburtshälfe inel. Gynlcologie angehörend, sollen ungefähr aller 
14 Tage erscheinen, Jeder Vortrag bildet ein brochirtes Heft und kostet 
einzeln 7'/, Sgr., bei Subseription mit 5 Thir. auf die ersten 30 Vurträge 
nur 5 Bgr., so jedoch, daas bei Unterbrechung der Reihe von Seiten der 
Bubscribenten der hühers Einzelpreis eintritt. 

Bereits erschienen sind folgende Vorträge: 

1. Usber Kinderlähmung und paralytische Contracturen. Von Richard 
Volkmann, Professor in Halle. 

2. Ueber Reflexläbmungen. Von E. Leyden, Professor in Königsberg. 

3 Ueber das Wesen des Pusrperalfiebers Von Otto Spiegelbery, Pro- 
fessor in Breslau. 

Alle Buchbandlungen nehmen Subscriptionen auf das Ganze und Be- 
stellungen auf einzelne Vortrüge an. 

Leipzig, den 4. Mai 1870. 


Dr. Rolfes, pract. Arzt in Wiesbaden, 


wohnt Taunusstr. 10. 


f} „ens Sachsen, 5 Min. vr. Bahnhof 
ws- Bad Mildenstein, er = 
Saison 1. April bis Decbr. Reitende geschützte Lage. Kiefernadel-, 
Dampf-, Römische, Sand-, Sool- und Gurbäder. Molken. Bedürfnivsweis: 
ee aller Bade- und Wohnräume. Pension von 8 Thaler an pro 
che. 


Bei August Hirschwald in Berlin erschien so eben: 
(durch alle Buchhandlungen zu beziehen.) 

Gurlt, Prof. Dr. E., Leitfaden für Operationsübungen am 
Cadaver und deren Verwerthung beim lebemlen Menschen. Zweite 
Auflage. 8. cart. 1 Thir. 

Hermann, Prof. Dr, L., Grundriss der Physiologie des Men- 
schen. Dritte gänzlich umgearbeitete Auflage. gr. 8. Mit Holz- 
schnitten. 3 Thir. 20 Sgr. 

Hoppe-Seyler, Prof. Dr. F., Handbuch der physiologisch- 
und pathologisch-chemischen Analyse hür Aerzte und 
Studirende. Dritte Aufage. gr. 9. Mit 14 Hoizschnisten und 
I Tafel in Farbendruck. 3 Thlr. 20 Sgr. 

Ravoth, Deocent Dr. Fr, Compendium der Bandagenlehre, 
Zweite Auflage, gr. 8. Mit 135 Holzschnitten. 23 Sgr. 


Breiikopf & Härtel. 


CGarlisbad 


Die grosse und wunderbare Heilkraft der Carlsbader 


Thermen ist weltbekannt. 


Obgleich man die Cur allhier zu jeder Jahreszeit gebrauchen kann, findet die Eröffnung der eigentlichen Cursaison am 
1. Mai statt, an welchem Tage sämmtliche Trink» und Badeanstalten, sowie die zahlreichen Restaurationslocalitäten eröffnet werden. 


Die Verwaltung der Curstadt war eifrigst bemüht, für die Bodürfnisse und Bequeomlichkeiten der geehrien Curgäste bestens Sorge zu tragen. 
Der Stadirath. 





Orthopädische Heilanstalt auf dem Michaelsberge zu Bamberg, 


für Kranke, welche an Allokgratsverkrüämmungen und Contracturen aller Art, sowie an veralteten spontanen Luxationen im Hüftgelenke (freiwilligem 
Hinken) leiden. Aufnahme tüglich. Prospecte gratis, Bofrath Dr. J. Wildberger und Dr. H. Wildberger, pr. Arzt. 


Die Milchwein- (Kumiss) Cur 
in Bad Ottenstein 


in Schwarzenberg im Königreich Sachsen, 
elimatincher Curort mit Kräuter, Kiefernadel-, Dampf. und Wannenbädern aus täglich frisch bereiteten Ingreilieozen, kalten und Dumpfdouchen mit 
patentirten Apparaten, Ziegenmolken, Kräutersiiften und electro-tberapeutischen Apparaten, beginnt am 1. Mai. 
Der Versandt des Milchweins, ä Flasche 6", Sgr., erfolgt das ganze Jahr hindurch, 
Prospecte gratis bei dem Besitzer &. A. Bauer. Dr. med, With, Anstaltsarat, 


Das natürliche Friedrichshaller Bitterwasser 


zeichnet sich vor den anderen Bitterguellen durch seinen beleutenden Gebalt at Chloriden aus. 

In grossen Dosen ist es ein sicheres Purguns, welches keinerlei Congestionen erregt. Im mittleren und kleinen Dosen wirkt es ala mild eröf- 
menden, kräftigen Resolvens und eignet sich sowohl sum curmässigen, wie namentlich zum längeren Gebrauch. Die Hauptindieationen für seine An- 
wendung sind: Obstruction, Abdominal-Plethora, Congestionen zu Kopf und Brust, sowie chronische Leiden des Magen», des Darmen, der Leber und der 
weiblichen Sexualorgane 

Näberen in den von uns gratis zu besiehenden Brunnenachriften. 

Friedrichshall bei Hildburghausen, 

Brunnen-Direction, 


— 


Sonnabend, 


Bestellungen auf diese Zeit- 
schritt, welche allwächeni- 
lich Sonnabends #rscheint, 
nehmen alle Buchhandlungen 
nod Posl-Anstulien an, 


N 21. 


Deuische Klinik, 


21. Mai 1870. 


Preis vierteljährlich zwei Tha- 

ler. Belirüge werden lranco 

unter der Adresse der Ver- 
lagshandlıng erbeien. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerunder Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





Inhalts Ueber sogenannte Sanitliisvereine. Von Dr. Frank in New-'senburg. — Zur Kriuk der subceulsnen Sublimat-Injectionen. Von Siabsarıl Dr. Hagens in Span- 
dau. (Porisetzung ) — Bericht über ie Ereignisse In der geburishülllichen Klinik an der Universitat zu Bresisu iv den Jahren IN67—69. Von Dr. E. Fräukel, 
Assisienzarzt der Poliklinik. (Foriseizung.) — Nachruf. — Literaturbleit: Küneke, Dr. W L., Die vier Facioren der Geburt. — Nulizen {Pesib. Universitsien.) — 


Feuilleion: Die linlienische Medicin des 17. Jahrhunderis und die isiromechanlsche Schule, Yon Dr. RB. Ffinekensteln, Priramdocent in Breslau. [Schluss.) 


Ueber sogenannte Sanitätsvereine. 
Yon 
Dr. Frank in Neu-Isenburg. 


Seit einigen Jahren werden in vielen, namentlich in der Nähe von 
Frankfurt a. M. gelegenen Urten sogenaunte Sanitätsvereine in's Leben 
gerufen. Diese Vereins haben keinen anderen Zweck, als den, eiuem 
Arzte die Niederlassung und das Fortkommen in den resp. Orten zu 
ermöglichen und ist der Namen, der eher auf Zwecke, die mit der 
öffentlichen Gesundheitspfiege in Verbindung stehen, schliessen liesse, 
schlecht gewählt. Ihren angegebenen Zweck suchen diese Vereine da- 
durch zu erreichen, dass eine Anzahl ron Ortsbewohnern regelmässige 
Beiträge an einen Rechner entrichtet, aus welchen der Arzt besoldet 
wird. Treten etwa 300 Ortsbewohner mit einem jährlichem Beitrage 
von nur 3 Gulden zusammen, so beträgt die Summe der Beiträge schon 
900 Gulden, welche zur Besoldung des Arztes ansgeworfen werden 
können. In der Hauptsache beruhen diese Vereine also auf dem Prin- 
eipe der Selbsthülfe nach Schnitze-Delitzsch. Und da der ur- 
sprüngliche Zweck (ich muss mich so ausdrücken, weil, wie wir sehen 
werden, derselbe später mitunter vergessen wurde), die Acquisition und 
Erhaltung eines Arztes im Orte, ein lobenswerther ist, su dürfte eine 
öffentliche Besprechung derselben, welche meines Wissens bis jetzt noch 
nicht stattgefunden hat, von Interesse und zeitgemäss sein. Die auf 
die Ausschreiben in der Reget erfolgenden zahlreichen Anmeldungen 
beweisen auch, dass ein nicht geringer Theil der Aerzte der Ansicht 
ist, dass diese Vereine auch für letztere eine annehmbare und ange- 
nehme Stellung gewähren. Durch die bis jetzt hervorgetretenen Er- 
fehrungen aber hat sich gezeigt, dass diese Vereine früher oder später 
regelmässig zu einer unangenehmen und demüthigenden, wenn nicht 
geradezu unwürdigen Stellung für den Arzt führen, es sei denn, dass 
sehr gründliche Veränderungen der Statuten vorgenommen würden, 
wozu mir aber bis jetzt sehr wenig Aussicht vorhanden zu sein, scheint. 

Zunächst ist zu bemerken, dass die Vereine bis jetzt 
die angegebene Weise zusammengeschossenen Gelder un 
handlung — mit Ausnahmen von nur ganz weni 
Krankheitsformen — verlangen. Es muss einleue 


und seltenen 
n, dass bei günz- 





lich unentgeltlieber Behandlung die Ansprüche an den Arzt leicht über- 
trieben werden, und zwar um s0 viel mehr, je ungebildeter das Pu- 
blieum int. Es kommt hinzu, dass alle Vereinamitglieder, also bei- 
spielsweise 300, regelmässige Beiträge für den Arztentrichten. Diejenigen, 
welche denselben wirklich öfter bedürfen, verlangen die unentgeltliche 
Behandlung kraft des bestehenden Vertrags als ein Recht, Diejenigen, 
welche längere Zeit nicht von Krankheiten heimgesucht werden, da- 
gegen beanspruchen nachher, wenn sie den Arzt einmal verlangen, um 
»0 viel prücisere und zahlreichere Besuche, je länger sie Beiträge ge- 
zahlt haben, ohne eine Gegenleistung beausprucht zu haben. Um den 
Uebelstand dieser übertriebenen Ansprüche zu mindern, wire vor Allem 
nothwendig, dass die Leute, welche den Arzt gar nicht oder nur wenig 
bedürfen, die Verbältuisse so ansähen, nis entrichteten sie ihre Beiträge 
nicht für den Arzt, sondern für diejenigen Vereinsgenossen, welche die 
ärztlichen Hülfsleistungen um so mehr zu beanspruchen genüthigt sind. 

In Erwägung dieser Verhältnisse versuchten die intelligenteren 
Vereinsmitglieder, diejenigen, welche man als die Gründer des Ganzen 
ansehen kanı, durch die Statuten dem Arzte einen thunlichsten Schutz 
vor übertriebenen Ansprichen und vor Beleidigungen zu gewähren, 
Sie glaubten diesen Zweck um besten dadurch zu erreichen, dass durch 
die (Jeneralversammlung sömmtlicher Mitglieder ein Vorstand gewählt 
und den Mitgliedern zur Pflicht gemacht werde, unter keinen Um- 
ständen den Arzt zu beleidigen, sondern alle Beschwerden über den- 
selben diesem Vorstande anzumelden, welcher die Sachlage untersuchen 
und anf geeignete Weise Abhülfe schaffen werde, Ueberhaupt wurde 
bestimmt, dass der Arzt über alle Vorkommnisse nur mit dem Vor- 
stand zu verhandeln habe, welcher auch die Erhebung der Beiträge 
und deren Auszahlung un den Arzt zu vermitteln hatte, letzteres haupt- 
sächlich deshalb, um den Mitgliedern klar zu machen, dass sie ihre 
Beiträge nicht an den Arzt, sondern an den Verein selbst entrichten. 

Sehen wir zu, in wie weit diese Einrichtungen ihren Zweck, den 
Arzt vor Beleidigungen uder übertriebenen Ansprüchen zu schätzen, er- 
füllten. Trotz aller Bemühungen, Vorstellungen und Belchrungen von 
Seiten der Vorstinde und anderer hervorragender und intelligenter Mit- 
glieder konnte sich die Mehrheit der Leute nicht zu der Ansicht er- 
heben, dass sie ihre Beiträge für andere Mitglieder zahlen. Ebenso 
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Es erübrigt mir nur noch, mein Versprechen wegen Baglivi zu 
halten. Alle guten Geschichtskenner kommen darin überein, dass ein 
unversöhnlicher Widerspruch zwischen den theorstischen und practischen 
Schriften dieses Mannes obwaltet. Von dem Theoretiker sagen sie, 
dass er vor den kühnsten Hypothesen nicht zurückgeschreekt und sie 
mit Eigensinn und Dinkel verfochten, dass er oft in's Blaue hinein 
geredet, wo er sich durch Untersuchung vom Sachverhalt hätte über- 
zeugen können, und dass er nichts weniger als seinen Wahlspruch er- 
fällt, den er sich aus Baco zur Richtschnur genommen, nämlich nichts 
erdenken, sondern nur das zu suchen, was die Natur wirklich 
schaft — und von demselben Manne sagen sie wiederum, dass er es 
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wie kein anderer Arzt vorstunden habe, die unumstösslichen Grundsätze, 
die ewigen Wahrheiten, die goldenen Regeln der hippverstischen Kunst 
treu und richtig wiederzugeben. Diesen offenbaren Widerspruch aus- 
zugleichen, sind einige Schriftsteller auf die sonderbare Idee, auf die 
gewagte Ausducht gekommen, ihm die Autorschaft der zwei Bücher; 
De praxi mediea, worin er die hippoveratische Mediein als Richtschour 
ärztlichen Handelns schildert, ganz und gar abzusprechen, Aber der 
Grund, den sie vorbringen, dass er zu jung gewesen sei, um so viel 
Verstand und Geist zu besitzen, als zur Abfussung eines solchen Buches 
nöthig sei, ist nicht stichhaltig. Warum soll nicht ein junger, aber 
geninler Kopf die Weisheit des Alters entwickeln. Wenn ich mir eine 
Andeutung erlauben darf, »0 ist der reizbare und eitle junge Mann, 
der wohl in Folge seiner vielen Kämpfe und Studien früh unterleibs- 
leidend wurde, und einer sonst in solchen Jahren seltenen hydropischen 
Desorganisation erlag, wohl im Stande gewesen, Wissen und Leectüre 
auf der einen Seite mit Urtbeil und Erfahrung auf der anderen Seite 
zu vereinen; denn mau rühmt an ihm, dass er ein fleissiger Besucher 
der Krankenhäuser gewesen, und es int gewiss, dass er die alten 
Classiker so von Grund aus kannte, dass, wenn er sie ropriklueirte, 
man nicht unterscheiden konnte, ob er in seinem oder in ihrem Namen 
sprach. Warf man ihm doch vor, dass er die Entdeckungen Lister’s, 
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wenig vermochte die erwähnte Einrichtung, dass der Vorstand «lie 
Gelder für sich erhob und ausgab, die letztere Ansicht zum Durch- 
brach ‘zu bringen. Die eigentlichen Punetionen des Vorstands aber 
gar wurden, ganz im Gegensatz zu dem ursprünglichen Zweck dieser 
Einrichtung, 30 aufgefasst, als habe derselbe die Aufgabe, die Wirk- 
samkeit des Arztes zu controlliren, seine Thätigkeit xu überwachen und 
ihm bei Vergehungen Verweise zu ertheilen. Auch in dieser Beziehung 
blieb alle von einer Anzahl intelligenterer Mitglieder aufgebotens Mühe, 
die Mitglieder über das Irrige dieser Auffassung au belehren, gänzlich 
feuchtior, ja man ging noch weiter und verlangte auch zugleich die 
öffentliche Auflegung eines Beschwerdebuchs gegen den Arat. 

Nicht genug aber, dass die Versuche, nm die Vereinsärzte vor 
übertriebenen Ansprüchen und vor Beleidigungen zu schützen, schei- 
terten, stellte sich in den Sanitätsvereinen früher oder später noch eine 
Reihe von anderen, nicht vworausgeschenen Misslichkeiten ein, welche 
allmälig, wie gesagt, zu wahren Demüthigungen der betreffenden Aerzte 
führen müssen; die Mitglieder gewöhnen sich allmälig an den Verein 
in so weit, nis er ihnen unentgeltliche ärztliche Behandlung gewährt, 
während die Bestimmungen, welche die Rechte des Arztes wahren 
sollen, nicht gehalten oder missdeutet werden. Da die Mitglieder ein 
Recht auf unentgeltliche Behandlung haben, so gewöhnen sich viele 
derselben allmilig daran, nicht allein jedes etwa trotz des Vertrags 
gegebene Honorar, sondern auch ihre Beiträge, die Besoldung als ein 
freiwilliges Honorar, ein Geschenk zu betrachten. Bedenkt man nun 
weiter, dass jede von den beitragenden, vielleicht 300-700 Familien, 
davon durchdrungen ist, dass durch ihre Gunst and aus ihren Mitteln 
der Arzt erhalten wird, und dass derselbe, wie er von ihnen angestellt 
wurde, so aueh durch sie wieder abgesetzt werlen künne, s0 wird man 
einsehen, dass bei einem solchen Verhältniss des Arztes zu den Ver- 
einsmitgliedern das Ansehen des Erateren entschieden leiden muss. 
Selbst bei der grössten in den resp. Orten herrschenden Intelligenz 
finden sich natürlich unter 300 Menschen immer einige, welche der 
soeben geschilderten Ansicht sind, und bei denen auch in dieser Be- 
ziehung alle etwaigen Versuche zur Belehrung eines Besseren vergeb- 
lich sind. Es muss einleuchten, wie unter solchen Umständen die von 
Zeit zu Zeit abzuhaltenden Generalversammlungen allen denen, welche 
aus geschäftlichen, politischen, ehrgeizigen oder anderen Gründen Gegner 
des jeweiligen Arztes sind, als herrliche Gelegenheit zu öffentlichen 
Angriffen gegen denselben, der in der Regel nicht einmal anwesend 
ist, willkommen sind. Der wahre Grund dieser Beschuldigungen wird 
natürlich verschwiegen, und wurde schon Unzufriedenheit mit der ärzt- 
lichen Behandlung selbst von solchen Personen bei dergleichen Go- 
legenheiten als Ursache von Angriffen angegeben, welche überhaupt 
niemals den Arzt in Anspruch genommen hatten, 

Noch schlimmer wird begreiflich der Zustand dann, wenn der 
Vorstand selbst seinen ursprünglichen Zweck verkennt und seine Auf- 
gabe so auffnast, wie geschildert wurde, dass sie von Ungebildeten 
leicht augefnsst werde. Kein Arzt, welcher eine ausgeschriebene Stelle 
annimmt, ist sicher davor, ob nicht über kurz oder lang ein solcher 
Vorstand gewählt wird. Denn ws ist thatsächlich vorgekommen. 

Da man leicht der Meinung sein künnte, dass ich die Verkält- 
nisse vielleicht zu pessimistisch ansehe, und dass, wenn Uebelstände, 
wie die geschilderten eingetreten seien, diess doch nur in besonderen 
loeslen Verhältnissen begründet und eine Ausnahme sein müge, ro will 
ich noch einige weitere Gründe dafiir angeben, warum dieses Vereine, 


Nothwendigkeit 
führen, 

Die Beitritta zu den Vereinen geschehen meistens zufolge von 
Nöthigungen Einzelner. Die Folge ist, dass viele der auf diese Weise 
Beigetretenen za dem Glauben veranlasst werden, dasa sie durch ihren 
blossen Beitritt schon von vormherein ein besonderes Recht auf den 
Dank des zukünftigen Arztes haben. Noch mehr glauben diess be- 
greiflich diejenigen, welche durch Nöthigungen die Anderen zum Bei- 
tritt veranlasst haben. Als Folge dieses Zustandes entsteht beim Pa- 
blicum die Ansicht, dass nur solche Aurzto, welche sich schwach fühlen 
und auf andere Weise keine Praxis zu erlangen sich zutrauen, eine 
Sanitätavereinsatelle annehmen. In der That sind doch auch nur zwei 
Fälle möglich; lintweder des betreffende Vereinsmitglied hat zu dem 
Arzte Vertrauen, und dann nimmt es ihn von selbst und ohne dass 
ein Verein zu bestehen braucht, oder es hat kein Vertrauen und 
nimmt ihn trotz des von ihm gezahlten Beitrags nicht. Das zuerst 
angeführte Mitglied würde ohne Verein dem Arzte mehr Honorar 
zahlen, ala sein Beitrag ausmacht. Was den letzteren Fall betrifft, so 
kann es dem Arzte doch nur unangenehm sein, dass er auch von 
solchen Leuten Honorar nehmen soll, die kein Vertrauen zu ihm haben 
und ihn bei Krankheiten nicht consultiren, An einigen Orten aber, 
wo man den ursprlinglichen Zweck der Sanitätsvereine geradezu ver- 
gessen hatte, hat das Unnstürliche des ganzen Verhältnisses zu einer 
kaum glaublichen Demüthigung der Aerzte geführt. Es ist nämlich 
vorgekommen, dass an Orten, wo bereits mebrere Aerzte ansässig 
waren, wo also die Niederlassung nieht mehr nothwendig und auch 
nicht beabsichtigt war, freiwillige Beiträge für bereits im Orte an- 
sässige Aerzte von Haus zu Haus gesammelt worden sind. 

Eine Demüthigang für den Arzt liegt ferner in der in einigen 
Orten eingeführten Art und Weise der Erhebung der Gelder und der 
Verfügung über deren Auszahlung. Man erhebt nämlich daselbst die 
Gelder dadurch, dass jeden Sonntag Jemand von Haus zu Haus geht 
und buchstäblich einen Groschen für den Arzt erhebt. Wohin soll 
der Arzt das Gesicht wenden, wenn er, was nicht selten vorkommt, 
hierbei gerade im Zimmer anwesend ist? In allen Orten aber ist die 
Einrichtung getroffen, dass der Arzt nur auf einen Theil der für ihn 
erhöbenen Gelder ein Recht hat. Den Rest soll er dann bekommen; 
wenn die Mitglieder mit ihm zufrieden sind, Er muss sich alao ge- 
fallen lassen, dass vor 300400 Personen eine Discussion darüber 
geführt wird, ob sie mit ihm zufrieden sind, um dann Gelder, die auf 
seinen Namen erhoben worden sind, im günstigeren Fall als Geschenk 
oder Gratification in Empfang zu nehmen. Auch in dieser Beriehung 
sind alle Bemühungen, die Anweisung der Gelder einem Vorstand zu 
überlassen, gescheitert. 

Eine andere Demütbigung für die Aerzte liegt in den ihnen dareb 
die Statuten aufgenöthigten Vorschriften. Auch in dieser Beziehung 
scheiterten bislang alle Bemühungen intelligenterer Männer, die Aerzte 
bei deren Feststellung nur mitaprechen zu Inssen. Durch diese Sta- 
tuten ist beispielsweise an einigen Orten dem Arzte nile Praxis ausser 
halb seines Wohnorter untersagt, ihm die Verpflichtung auferlegt, bei 
Krankheiten oder sonstigen Verhinderungen auf eigene Kosten für einen 
Stellvertreter zu sorgen und dergleichen mehr. Sie werden dem Arzt 
fertig vorgelegt mit der Aussicht, dass bei Nichtannahme durch üffent- 
liches Ausschreiben ein anderer gesucht wird. 

Ich will mıt Anführung der Gründe dafür, warum die Banitäts- 


zu einer Geringschätzung des betreffenden Arztes 


wenn ihre Organisation nicht von Grund aus geändert wird, faat mit | vereine bei ihrer dermaligen Organisation nicht durch Zufall, sondern 


Malpighi's und Redi’s geplündert habe, ohne auch nur mit einer 
Zeile ihres Namens zu gedenken. 

Für einen Mann wie Baglivi, kunnte es keinen Augenblick 
zweifelhaft sein, Jdass man die Krankheiten nicht durchweg aus dee 
veränderten Strnctur der festen Theile erkliren könne, Da im Gegen- 
theil die meisten Krankheiten aus Säftefehlern entspringen, so sind wir 
in der That nicht im Stande, überall anf den tieferen Grund ihres 
Wesens zu dringen, weil die flüssigen Theile des Körpers sich mehr 
als die festen der Untersuchung entziehen. 80 aind wir denn in der 
Praxis auf die Erfahrung als den Leitstern unseres Handelns ange- 
wissen. Ideo qunecunqgus de medieina meditatus fueris, pro veris non 
habeas, nisi prius ad Iydiuni praxeos Inpidem revocaveris, quod si re- 
petits experientia inveneris vera, pro veris semper habeto, Wenn 
Baglivi auch darin geirrt, dass er für die lebendigen Vorgänge im 
menschlichen Organismus zwei motorische Prineipe angenomman, ausser 
dem Herzen nämlich noch die Häute des Gehirns, das er sich eben- 
falls wie ein Herz construirt dachte, und die Hünte nach Mayow's 
Vorgang wie ein anderes Zwerchfell, die harte Hirnhaut speciell »ls 
einen dreibäuchigen, häutigen Muskel, in dessen beiden oberen Bäuchen 
das grosse Gehirn, in dessen unteren das kleine Gehirm liegt, und 
durch dessen Zusammenziehung der Nervensaft in alle Theile des Or- 


gonismus abgesondert wird, an dass die Dura mater das Centrum aller 
nervösen Öscillationen ist, ganz wie das Herz bei dem Blutumlaufe, 
so rlihrt der Irrthuen daher, dass er durch das iatromechanische System 
verleitet worden war, viel zu viel Werth auf die Muskolfaser zu legen, 
deren Vernachlässigung er »ls den schwersten Fehler aller Pathelogen 
rügte, und von der er sich einbildete, dasa nie allein zur Erklärung 
uller pathologischen Vorgänge ausreiche. Nichtsdestoweniger muss man 
ihm zum Ruhme nachsagen, dass er bei der Untersuchung der Muskel- 
faser mit grosser Accuratesse zu Werke gegangen, sich des Microssops 
bedient, und eine Menge neuer Hülfsmittel und Methoden entdeckt hat, 
um die Farbe, den Geruch, die Consistenz, die Struatur, die Zähigkeit 
oder Zerreibbarkeit der Fasern zu ermitteln. Die comparativre Anatomie 
hat Nutzen aus seinen Untersuchungen gerogen, die er am Stachel- 
schwein begann und am Hasen und Thunfisch fortsetzte, 

Die speciellen Untersuchungen über die Structur des Gehirns 
schliessen sich genau an seine Vorgänger Willie und Mayow an 
und fanden eine weitere Förderung in den noch genaueren Arbeiten 
Pachioni's. 80 falsch auch die Deutung war, welche Pachioni 
und Baglivi der 'Thätigkeit der harten Hirnhaut beilegten, die be- 
treffenden Untersuchungen haben dennoch etwas zur basseren Aufklärung 
in der damals noch sehr vernachlässigten Nervenphysiologie beigotragen. 
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fast mit zwingender Nothwendigkeit früher oder später für die be- 
treffenden Aerzte zu einer demüthigenden, wenn nicht geraderu un- 
würdigen Stellung führen, aufhören, obgleich sich noch mehrere an- 
führen liessen. Ja ich wirde sie nicht eiomal mit der Ausführlichkeit 
besprochen haben, wie geschehen ist, wenn nicht der Andrang der 
Aerzte, welcher bisher bei Ausschreiben zu solchen Stellen stattfand, 
bewiese, dass ein grüsser Theil derselben eine irrige Vorstellung von 
ihnen hat. Dass in den in der Nähe von Frankfurt ». M. gelegenen 
Orten, wo die Einriehtung der Vereine eine solche ist, wie sie ge 
schildert wurde, noch alle Aerzte, welche die Stellen aunahmen, sich 
getäuscht fanden, braucht kaum erwähnt zu werden. Freilich einer 
früher, einer später. Einzelne haben dennoch einige Jahre ausgehalten, 
weil sie wahrnahmen, dass einflussreiche, intelligente und wirklich von 
gutem Willen beseelte Urtabewohner sich bemühten, die Mitglieder zu 
belehren und aufzuklären. Zuletzt aber scheiterten deren Bemühungen 
doch; immer kam wieder die Ansicht zum Durchbruch, dass, wenn 
der ansüssige Arzt die Bedingungen, wie sie festgesetzt waren, nicht 
eingehen wolle, mittelst Ausschreibens ein anderer gesucht werden 
mulnse. 

Es fragt sich nun, ob sich nicht doch wohl Einrichtungen treffen 
lassen, un die Sanitätsvereive für die betreffenden Aerzts angenehm 
und annehmbar zu machen. Obwohl ich diess an und für sich durch- 
aus nieht als unmöglich bezeichnen will, #0 scheint mir doch in der 
Gegend von Frankfurt a. M. vorlüufig wegen des Andrungs von Aerzten 
zu solchen Stellen wenig Aussicht dazu zu bestehen. Jedenfulls müsste 
eine Einrichtung getroffen werden, wonach die Mitglieder, welche gegen 
die Statuten verstossen, disciplinär gestruft werden können. Bei Fest- 
stellung der Statuten dürfte ausserdem nicht vergessen werden, dass 
dieselben, wenn sie rechtlich bindand und wirksam sein sollen, erheb- 
liche juristische Schwierigkeiten darbieten. Nothwendig scheint mir 
schliesslich die Bestimmung, dass unzufriedene Mitglieder joderzeit aus- 
treten können. Darch diese Bestimmung dürfte der Arzt auf die ein- 
fachste Weise manchen kleiniichen Intriguen und Chicanen enthuben 
werden. Bis jetzt aber konnte innerhalb der Vereine nicht einmal 
dieses Mittel zur Ausführung gebracht werden, indem selbst dann, wenn 
das betreffende Mitglied, Arzt und Vorstand mit dem Austritt einver- 
standen waren, die übrigen Mitglieder sich widersetzten, weil vor Ab- 
lanf einer bestimmten Reihe von Jahren kein Mitglied vom Leisten 
des Beitrags entbunden werden könme, 


Zur Kritik der subeutanen Sublimat-Injectionen. 
You 
Stabsarzt Dr. Hagens in Spandau. 
(Fortsetzung aus No.19.) 


33) St., Grenadier, zuerst vom 20, Jantar bis 8. Februar im 
Lazareth wegen grosser gangründser Geschwüre am Frenulum, welches 
zerstört wurde, und an der Corona glandis. Heilung mit weisslicher, 
etwas steahliger Narbe ohne Indaration. Vom 12. Februar bis I. März 
von Neuem im Larareth wegen knotiger Anschwellung der beiderseitigen 
Leistendrüsen, deren eine grössere links am 21. Februar Auetuirte, aber 
nach erfulgter, wenig serds-purulente Flüssigkeit ergebender Punction 
zurückging. Auch jetzt zeigte die Narbe nm Penis keins verdächtige 
Beschaffenheit. Nochmais im Lazareih vom 14.-—22. Mürz wegen einer, 
angeblich ohne Coitus entstandenen, frischen, weichen Erosion neben 


der alten Narbe, welche ohne Härte schnell und leicht verheilt. — 
Treutziem Wiederaufnahme am 21. Mai mit Secundäraffeeten, geschwolle- 
nen Hals- und Nackendrüsen, Roseola, Lata al anum et tonsillas. Vom 
22. Mai bis 10. Juni wurden 20 Injectionen gemacht und am 18. Juni 
Pat. nach achttägiger weiterer Beobachtung entlassen. Kein Kecidiv. 

34) U, Unterofficior, wird am 24, Mai aufgenommen mit 
tiefen, an der unteren Fläche der Glans und am Präputinm sitzenden 
Uleas durum, sehr destrauetiven Charnotors, so dass am 30. Mai das 
Frenulam usurirt ist. Am 27. Mai Subeutaneur bis zum 24. Juni, 
wobei im Ganzen 30 Spritzen injieirt werden. Am 20, Juni ist dus 
Geschwür vervarbt, bricht dann noch einmal auf und Pat. kann daher 
erst am 30. Juni entlassen worden. Aın 27. Januar 1870 Recidiv. 
Glandul. eervicales et occipitales tumelaetac, Deflurium, Roseula, mässige 
Corona, Lats eross ad anum. Schmierenr. Mitte März entlassen, 

35) D,, Kanonier, recipirt 10. Januar 186% mit grossem Ulens 
an Sulens und Corona glandis, mässigem Präputialödem, welches nach 
zweimaliger Punction verschwand, war am 27. Jannar wieder entlassen 
worden, ohne Indarstion an der eingesogenen, relativ kleinen Narbe 
zu zeigen. — Am I. Juni kommt Pat. auf die Abtheilung zurück mit 
einen Ulcus secundarinm auf der Narbenstelle; Giandulao omnes valde 
tumefactae, Defurium, Exanthema maculo-squamosum totius corporis, 
imprimis peetoris et fselei, Corona, Impotigo, Lata erosa al anum, ad 
labia oris, ad fances. Bis zum I. Juli 30 subentane Injeetionen mit 
intercarrenter, indess nur luichter Salivation. — Bei der Uchergabe 
der Station am 1. Juli sind die Hautaunschlüge zwar erblasst und in 
letzter Schuppung, auch die Drüsen in Erweichang und sehr ver- 
kleinert, dagegen die Mandafecte uoch nicht ganz beseitigt. Pat. 
wird daher noch einer leichten Nachenr durch mässiges Schwitzen unter- 
worfen und erst am 2, August entlassen. — Kein Beecidir. 

36) B., Kanonier, reeipirt am il. Ostober 1569 mit tiefem 
Uleus am Prenulum, welches indarirt und bis zum 3, November mit 
Schwitzen behandalt wird. Erstes Recidiv 3. April 1869. Glan- 
dulse cervical., oceipital, et inguinal. tumefactae, Roseols, Defluvium, 
Lats eross ad anum. Bis zum 22. Mai eine, durch spät eintretende 
Salivation unterbrochene Subeutancur von 24 Spritzen in 17 Sitzungen. 
Zu dieser Zeit tritt links eine heftige Iritis auf, welche energisch 
sntiphlogistisch ete, behandelt wird und nach 14 Tagen beseitigt ist: 
Anfangs Juni dann noch weitere 10 Injectionen in 10 Sitzungen. — 
Ende Juni von Neusın Äritis, welche — über Abgabe der Station — 
bis zum 22, September fortdauert und mit Ablagerung von Exsudaten 
hartnäckigster Natur, welche die Pupille auf ein Minimum einengen, 
abläuft. Innerhalb dieser Zeit von Ende Juli ab eine etwas über drei- 
wöchentliche Schwitzenr, Seitdem kein Reeidiv. 

37) St. Oeconomiehandwerker, recipirt 19. Mai 1869 mit 
grossem Dorum am hinteren Theile des Dorsum glandis; glaudulas 
inguinal. indurirt geschwollen. Vom 20. Mai bis 20. Juni in 15 Sitzungen 
”/ Gr. Sublimat, am 21, Juni ontlassen, — Anfang Bepteniber Re- 
eidiv. Halsdrüsen geschwollen, anscheinend beginnende, etwas elevirte, 
secundäre Erosionen am Penis, Angina. Wegen weiterer Zunahme der 
Affecte am 20. September in's Lazareth. Alle Drüsen xind in Schwellung, 
Defurium, Roseola, Secumdlürerosionen an Penis und Serotum, Lata 
erosa ad antim, lata ad fauces, lingunm, labia et angulos oris. Schmier- 
eur bis zum 25. October. Seitdem kein Recidiv. 

35) Sch. H., Füsilier, wird am 3. Februar 1869 recipirt mit 
mehreren grossen Geschwüren auf der Eichel, von denen «ines am 
16. Februar ein nachbarliches Impfgeschwür absetzt, Am 23. Februar 


Baglivi, als er eine Systole und Diastole in den Bewegungen der 
harten Hirohaut entdeckt zu haben glaubte, nahm nun auch systaltische 
und reflectire Bewegungen des Gehirns, resp. der Nervenfaser an, worin 
unswelfelbaft bereits eine Andeutung von der wichtigen und frucht- 
baren Entdeckung der Retlerbewegungen liegt. Eben 30 wurde er 
dadurch veranlasst, genauer den Consens ins Auge zu fassen, der 
zwischen dem Gebirn und anderen Eingeweiden oebwaltet, obwohl er 
darin irrte, dans er diesen Consens blos auf die Häute des Gehirns 
und der betreffenden Organe berog. Indem er einen Zusammenhang 
aller Membranen des Körpers annahm und diesen selbst eine sensitive 
Fähigkeit zuschrieb, erklärte er die Krankheiten aus dem Tonus 
und der Oscillation der Fasern, die die Membranen zusammensetzen, 
nnd die ihre Bewegungen auf andere flüssige und feste Thäile fort- 
pflanzen. Welche Veränderungen diese Ansichten erlitten haben, muss 
einer späteren Erörterung vorbehalten bleiben. Als Beispiel will ich 
nur erwähnen, dass der Krampf, der in dem Hoffmann 'schen System 
eine s0 bedeutende Stelle seiner Pathologie einnimmt, nichts anderes 
ist, als die zitternde, kräuselnde Bewegung der Faser, von der Baglivi 
gesprochen hat. Kurz und gut, wir werden, wenn wir zu Boerhave und 
Hoffmann kommen, hinlänglich gewshr werden, wie ihre Doctrin zum 
grössten Theil auf den Vorarbeiten beruht, welche die istromechanische 


Schule geleistet hat, und in welchen sich jene grassen italienischen 
Gelehrten ausgezeichnet haben, denen wir einen unachätzbaren Fort- 
schritt in unserem medicinischen Wissen verdanken, Männer wie Bo- 
relli, Malpighi, Baglivi, Laneisi, die, so lange es eine Gs- 
schichte der Medicin giebt, mit Achtung genannt werden müssen. 
Von den practischen Verdiensten Baglivi’s eine vollständige 
Rochenschaft zu geben, müsste ich seine zwei Blicher medicinischer 
Praxis ausführlich durchgehen. Was er unter hippocratischer Mediein 
verstand, ersieht mau am besten aus den Desideratis medieis, die 
er den bisherigen Hindernissen des Fortschrittes als künftige Bedin- 
gungen desselben gegenüberstellt. Den hauptsächlichsten Werth legte 
er auf die Historia morborum, zu deren richtiger Abfassung er folgende 
4 Puncte für nothwandig hält: 1) Die Erwerbung möglichst zahlreicher 
Speciulbeobachtungen, 2) deren Anordnung, 3) deren ordentliche Durch- 
arbeitung, 4) die aus ihnen zu entnehmende Abstraction allgemeiner 
Regeln und Axiome, Diess ist ein Geugenstand, dessen ungemeine 
Wichtigkeit Stahl dann in seiner vortrefllichen Dissertation: De amen- 
dandne historise clinieae fundamentis sorgsam abgehandelt hat, aber 
auch schon Hoffmann in seiner Disputatio de modo historias mor- 
borum recte consignandj erörtert hat. Von Baglivi selbst aber müssen 
wir hinzufügen, dass er als Sohn eines berühmten Arztes schon eine 
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tritt Vernarbung ein, am 5. März wird Pat, — ohne Indurationen — 
entlassen. Am 27. Mai kommt er zurück mit starken Drüsenan- 
schwellungen, von denen einzelne in der rechten Retromandibulargegend 
in Abscodirung übergehen, leichten Lata ad anum, maculo-squamösem 
Exanthem von erheblicher Intensität, namentlich auf Brust und Stirn. — 
Nach Verwendung von 34 Injestionen in 17 Sitzungen gebraucht Pat, 
noch etwas Desoetum lignorum und wird, nachdem die Drüsenulceration 
nur langsam erloschen, am 2. August entlassen. Kein Reeidiv, nur 
sind jetzt (lnde März) die Submazillardrüsen etwas geschwollen und 
scheinen wieder zur Abscedirung geneigt. 

38) W., Officier, inficirt Herbst 1866 mit Ulcus ad frenulum, 
welches unter örtlicher Behandlung heilte. Februar 1867 erste Se- 
eundärerscheinungen, Roseola, Lata ad fauces, welche erst 2 Monate 
lang durch ambulante Behandlung mit Bublimatpillen, dann mit Schwitzen 
wod Holztränken beseitigt wurden. Erstes Recidiv Juni 1568 mit 
Psoriasis palmaris, Lata ad tonsillas ot labia oris. Nach wiederum 
zweimonstlicher Pillencur nicht nur keine Besserung, sondern 
Dolores osteocopi namentlich an Schultern und Schienbeinen '), 
daher geht Pat, im Augunt in’s Lazareth, woselbst er Bäder, Schwitz- 
eur, ‚Jodkali und Schwefelantimon gebraucht bis Anfang November, 
Am 7. Junnar 1869 wegen zweiten Reeidiva mit Drüsenschwellungen, 
Lata erosa ad unum, Serotum, labiaum oris inferius, Tonsillas in's La- 
zareth. Dort applicirte ich subentane Injectionen, welche indess 
nach Verbrauch von ’/, Gr. Sublimat in sohr grossen Inter- 
vallen wegen heftiger, nach denselben eintretender Kopf- 
schmerzen sistirt worden mussten. Deshalb nachher Schwitzen 
und Jodkali bis zum 18. Februar. — Anfang April drittes Recidiv, 
mit denselben Erscheinungen im Entstehen anf den Lippen und im Halse. 
Vorsichtiger Gebrauch von Injectionan — diessmal ohne erhebliche 
Beschwerden — brachte nach '/, Gr. Sablimat Rückgang der Affecte; 
Pat. erhielt noch eine Zeit lang Jodkali, brauchte dann von Ende 
August ab in Aachen 64 Bäder mit starker Triokeur und zweistün- 
digem Schwitzen nach jedem Bade, und ist seitdem gesund geblieben. 

40) 8., Kanonier, leugnet ursprünglich jeden Coitun, ist aber 
vom I1. April bis Anfang Mai 1869 mit einer allerdings unscheinbaren 
Erosion an der vorderen Seretalwand im Lazarsth behandelt 
worden. Am 24. Mai wird er mit Secandärerscheinungen aufgenommen; 
Glandulae omnes, Deflurium, Exanthema maculo-papulosum, Lata erosa 
ad anum, scrotum, axillam, labium anper. oris, gingivam, sub lingua. 
Bis zum 29. Juni 34 Injestionen in 17 Sitzungen, nach welchen ausser 
noch etwas fortbestehenden Drüsenanschwellungen alle krankhaften Er- 
scheinungen geschwunden sind, — Reeidiv 7. October. Befund: 
Glandulne tumefactae, etwas Roseola, Defurium, latiforme Erosionen 
am Scrotum, verdächtige Beschläge an fances und Tonsillen. Schmier- 
eur; am 26. October entlassen. 

41) St, Gefreiter. Erste Erkrankung, bestehend in kleinem, 
tiofen Ulcus ad frenulum mit Oecdema prüputii, bei örtlicher Behand- 
lung ohne Induration zwischen 26, April und 7. Mai im Lazareth be- 
seitigt. Indess schon sın 22. Mai secundäre Erscheinungen, Roseola, 
Lats ad anum, Angina condylomatoss. Vom 22. Mai bis 12. Juni in 
11 Sitzungen 22 Injectionen, am 18. Juni Entlassung. Kein Recidiv. 

42) Kr., Festungsreservist, am 15. Februar 1569 reeipirt 


Es ist dies einer der zahlreichen Fülle von geradean unhenvallen Misserfolgen 
sruibwlanter sowohl endermalischer als interner Mercurisibehandiung, von 
welcher man, Irolz der neuen Empfehlung Lebert's iaa O |, Alles in Allena 
nicht genug abraihen konn {stelle auch Fall 34 und auch wohl 49] 


mit dachen, weichen Geschwüren an der Lamina extorna präpatii, 
welche leicht verheilen, so dass Pat. am 2. März entlassen werden 
kann. Wieder recipirt am 23. Mai mit Secundärerscheinungen : Roseola, 
Ulsera secundaria ad glanudem, Lats ad linguam, tonsillas, labia et an- 
gulos oris; an der Geschwürsstelle eine grosse indurirte dunkel- 
rothe Platte. Vom 25. Mai bis 28. Juni 32 Injeetionen in 17 
Sitzungen, nach welchen Pat. am 30. ‚Juni entlassen wird. — Am 
12. September Recidiv. Glandulae tumefactae, Lata ineipientia ad 
“num, latiforme Erosionen an Lippen und Tonsillen. — Schmiercur; 
an 5. October aus dem Lazareth entlassen. 

43) E., Gefreiter, wird am 26. April mit heftiger Gonorrhöe 
aufgenommen, welche schon einige Zeit eaehirt ist und Balanitis hor- 
vorgerufen hat. Am 2. Mai erheben sich an der Radix penis 
einige Herpes ähnliche Bläschen, welche erodiren, am 12. Mai 
zu rundlichen flachen weichen Uicerationen entwickelt sind und am 
30. Mai vernarben. Am 10. ‚Juni sind diess Stellen zu einer grossen 
deutlichen Induration zusammengezopen, ohne dass, ausser 
Drüsenanschwellungen und einigen Flecken, sowie Papeln auf der Stirn, 
secundäre Lrscheinungen eingetreten waren. Bis zum 1, Juli werden 
nunmehr 25 Injestionen in 15 Sitzungen applieirt und Pat. am 5. Juli 
nach völliger Erweichung der Narbe entlassen. — Kein Recidiv. 

44) Sch, III, Festungsreservist, am 29. Decembar 1868 reci- 
pirt mit grossem, durch eine Phimosis inflammatoria verdeckten innerem 
Vorhaut- und Eichelgeschwür; die erstere Affeetion führt, trotz früher 
Spaltung und energischer Antiphlogose, wogen der grossen Nachlüssig- 
keit des Kranken, schnell zu bedeutender Gangrän der Vorhaut mit 
späterer Ausstossung grosser Fetzen mortificirten Gewebes von der 
inneren Lamelle. Am 8. März wird Pat., desen Allgemeinbefinden 
sehr gelitten und einer längeren Kräftigung bedurft hat, mit usurirtem 
und besonders innen narbig indurirtem Präputium, sowie tief einge- 
zogener Penisnarbe entlassen. — Wiederaufnahme am 15. Juni mit 
Drüsenschwellungen, ınaculös-sqguamösem Eranthem des ganzen Körpers, 
Lata am anus und an den fauces, heftigem Deduvrium. Bis I. Juli 
werden 24 Injectionen, bei theilweise starker Salivation, in 16 Sitzungen 
applieirt; Pat. erhält sodann noch einige Zeit ein Decoct. lignorum und 
wird am 19. Juli entlassen. — Kein Reeidiv. 

(Fortsetzung folgt.) 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern, 


Bericht über die Ereignisse in der geburtshiilflich- 
gynäcologischen Klinik an der Universität zu Breslau 
in den Jahren 1867 —69. 
vo 
Dr. E. Fränkel, Pr N der Poliktiwik. 


{Foriselzung aus No 14%.) 


Geburten bei Beckenenge. 
Enge Becken: Total 93 unter 259 Geburten (32,18 pCt.\, 
oder 1 auf 3,1 Geburten. 
Darunter waren einfach oder vorzugsweise in der Conjugata ver- 
engte 83, allgemein und gleichmässig verengte 8, ferner je ein nach 








gute Anleitung hatte, die Krankheiten genau zu beobachten. Sein 
Vater war sus Ragusn nach Lecce in Apulien gezogen, wie man aus 
seiner Dissertation über den Biss der Tarantel ersieht, der in ÜUnter- 
italien nieht selten vorkommt. Parens meus optimus senex isque apud 
Lieienses in Apnlia mediens, ut omnibus constat, celeberrimus. Von 
seinem Aufenthalt in Bologna und Rom aber, wo ihn Pabst Innocenz XU. 
zum Professor der Anutomie am Archilycenm romanum beförderte, und 
wo er die beiden Bücher De praxi medica schrieb und dem Pabste 
widmete, rühmt man, dass er mit einer unglaublichen Geduld auch 
die kleinsten Umstände jedes Krankheitsfalles aufnotirt, so dass ihm 
gerade in diesam höchst beschwerlichen Studium der Beobachtung Keiner 
vorgezogen werden konnte. Daher waren ihm die Schriftsteller die 
liebsten, welche eine naturgetreue Beobachtung überliefert hatten; so 
sagt er von Peter Forest: Vir experientissimns et practicus, ob id 
potissimum celebris, quin tota vita cum natura eohabitavit, et ab ejus 
oraculo pendens obsorvationes morboram et debits praecepta indem 
euramlis necessaria et opportuna patientissime conflavit; legendae igitur 
sunt ejusdem observationes, valde iructiferae sunt. Darum nannte er 
auch den Sydenham den diligentissimum post Hippocratem obser- 
vatorem und zählt Aretaeun zu den Schriftsiellern, die mit der Natur 
innig vertraut mit mehr Fleiss als Geräusch, majori diligentia quam 


strepitu, die Heilung der Krankheiten erforscht und den ewig unver- 
brüchlichen Weg der Therapie gezeigt haben. Was er selbst zur Für- 
derung dieser Historia morborum beigetragen hat, ersicht man aus dem, 
was er über die Suctession der Krankheiten, über die Aetiologie, 
Prognose und über die Therapie geschrieben, zumal er selbst noch vor- 
hatte, ein besonderes Buch über die Krankheiten abzufassen, die durch 
die Unwissenheit der Aerzte oder von Natur unheilbar sind. Das 
wichtige Capitel von dem Uebergang einer Krankheit in die andere ist 
vor ihm schon von Casalscchi in seinem Apparatus ad historiam de 
morborum tr nsmutationibus juxta mentem Hippocratis abgehandelt 
woggen. Baglivi scheint es nicht gekannt zu haben, denn er be- 
hauptet, dass Keiner vor ihm über den Gegenstand geschrieben. In 
der Dikgnoss hielt Baglivri sehr viel auf die kraukhafte Diathese, 
daher schrieb er, De parvis magnorum morborum initiis; in der The- 
rapie auf Diät und Einfachbeit der Medication. 
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unten trichterförmiges, im Ausgang verengtes Becken und eines mit 
Beckenenge im Ausgangs durch Anchylose des Steissbeins. 

Rubriciren wir die vorzugsweise in der Conjugats verengten 83 
Becken unter die 3 Litzmann’schen Gruppen, so gestaltet sich das 
Verhältniss folgendermaassen: 

IL. Gruppe. Conj. ver. unter 3 Zoll (2 Zoll 10 Linien .bis 
2 Zoll 7 Linien) 27 Geburten. 

5 primiparae, 5 Ilpar., 4 Illpar., 4 1Vpar., 3 Vpar., je 1 Vlpar. 
und Viipar. und IXpar., 3 Xpar., Summa 27. 

Kindeslagen. 18 Schäüdellagen {darunter 2 mal complicirt mit 
Vorfall den Armes, 4 mal mit Vorfall der Nabelschnur, in 3 Fällen 
schon pulslos), 9 Schieflugen. 

Die Geburt verlief spontan in 7 Füllen. Von den 7 Kindern 
wurden 5 labend geboren, 2 starben in partn (beide mal die Schnur 
pulslos neben dem Kopfe). Eine von den 5 lebenden Früchten (Früh- 
geburt von 28 Wochen), starb 24 Stauden p. p. Die 7 Mütter blieben 
gesund. 

Operativ wurden beendet 20 Geburten; 

14 mal durch Wendung und Extraction (2 mal mit Perforation des 
nachfolgenden Kopfes), 

4 mal durch Anlegung der Zauge an den in die Beckenhühle oder 
Ausgang schon herabgetretenen Kopf, 

4 mal durch Perforation des vorangehenden Kopfes, 

1 mal durch künstliche Frühgeburt (Tarnier), 


in Bumma 20. 


Von den 20 Kindern waren 3 macerirt, 1 mal fanden wir bei 
Schieflage die Schnur pulslos; von den übrigen 16 konnten nur 8 ge- 
rettet werden. 

Von den 27 Müttern genasen 25 (3 nach schwerer Wochenbett- 
erkrankung), 2 starben (eine nach Perforation, sine nach Einleitung 
der Frühgeburt). 

Von den 27 Kindern blieben 1? am Leben, 15 wurden todt 
geboren (darunter 3 macerirt, 1 Frühgeburt, 3 mal pulslose Schnur). 


U. Gruppe. C.v. von 3 Zoli bis 3 Zell 3 Lin.; 52 Geburten. 


10 Erstgebärende, 42 Mehrgebärende und zwar: 16 Ipar, 7 
1ifpar., 6 1Vpar., 7 Vpar., I VL, 2 Vilpar, I Vlllper., 2 1Xpar. 

Kindeslagen: 34 Schädellagen, I Stirnlage, 5 Gesichtslagen, 
5 Steiaslagen, 7 Schieflagen. 

Spontan verlief die Geburt in 29 Füllen, 26 Kinder wurden 
lebend, 3 todt geboren; eins von diesen nach Reposition der neben 
dem Kopfe vorgefallenen Nabelschnur. Keine der 29 Mütter starb, 

Durch Kunsthäülfe wurden beendet 23 Fälle und zwar: 
Durch die Wendung und Exteaction (l Mal Zange am nach- 


folgenden Kopf, 3 mal die W a bei an 9 Fälle, 

Durch die Zange . 6, 
Durch mantelle Extraction a mal "Zange am nachfolgen- 

den Kopf). . 5 u 
Durch Perforation (1 nal bei pulsies vorgefallener Nabelschnur) I u 

23 Fälle. 

Von den 23 Kindern kamen 12 lebend zur Welt, todt 11: 

Summa 23, Eins der letzteren war macerirt, bei einem die Nabel- 


schnur pulslos vorgefallen. 
Von den Müttern starben 3; 
52 Kindern wurden 39 lebend, 


49 gesund entlassen. Von den 


t4 todt geboren. 
IH. Gruppe. Conj. ver. 3 Zolt 4 Linien bis Zell 6 Linien, 
4 Geburten, 

1 Erstgebürende, 2 Illpar., I Vpar. 

3 Schädellagen und | Gesichtslage mit Nabelschnurvorfall. 

Alle 4 Mütter gesund, alle 4 Kinder lebend, 

3 Geburten verliefen spontan, eine wurde durch die Zange be- 
endigt. 

Die 8 allgemein gleichmäüssig verengten Becken ge 
hörten 3 Erstgebürenden, 2 Ilpar, I Vipar. und 2 Vlipar, an. Die 
Conj. ver, betrnug je 1 mal 3 Zoll 5 Lin. und 3 Zoll 4 Lin., 2 mal 
3 Zoll 3 Lin, je I mal 3 Zoll 2 Lin. und 3 Zoll, 2 mal 2 Zoll 7 Lin. 

Schädellagen 6, Schief- und Steisslagen je 1. 

Alle 8 Geburten wurden durch Kunsthille beendet, und zwar 5 
durch durch die Zunge (3 Kinder lebend, 2 todt); I mal wurde bei 
vorgefundener Schnur zur Schonung der Mutter perforirt; 1 mal bei 
Schieilage die Wendung und Extraction und Zange an den nachfolgen- 
den Kopf nöthig, 1 mal die manuelle Extrastion. 

Im Ganzen also 3 Kinder lebend, 5 todt. 

Sämmmtliche Mütter blieben gesund. 

In dem Falle von eng trichterförmigem Becken wurde Jurch die Zange 
ein lebendes Kind entwickelt. — Die Verengerung des Beckenausgangs 


durch Anchylose des Steissbeins machte keine Operation -nöthig. Beide 
mal Schädellage, Beide Mütter und Kinder blieben gesund. 


Gesammtüberblick. 

Die 93 engen Becken betrafen also 19 Erst- und 74 Mehrge- 
bärende. 

Die Kindeslagen waren: Schädellage 63 mal, Stirnlage 1 mal, 
Gesichtslage 6 mal, Beckenendelage 6 mal, Schieflage 17 mal. 

Von den Kindern wurden lebend geboren und entlassen 59 = 
63,44 pCt., also nicht viel unglnstiger, als in der stabilen Klinik, wo 
die Zahl der lebend aus derselben entlassenen Kinder 75,3 pCt. be- 
trug, ja es gestaltet sich sogar ebenso günstig, wenn man von der Zahl 
der todtgeborenen Früchte 4 macerirte und 5 Fälle abrechnet, wo die 
Nabelschuur schon pulslos vorgefallen gefunden wurde. 

Von den Müttern blieben erhalten 355 = 94,62 pCt. (in der 
stabilen Klinik 95,6 pCt). 

Spontan endeten 40 Geburten (43,01 pCt.) — in der stabilen 
Klinik 69,5 pCt. 

Durch Kunsthülfe endeten 53 Geburten (56,99 pCt.) — in 
der stabilen Klinik 30,5 pCt, und diese Hülfe bestand in: 
Der Extrastion mit der Zange . . s e 

der Extraction am vorliegenden Deckenende 4 mal die 

Zange an den nachfolgenden Kopf) . . 6 u 

der Wendung auf die Füsse (2 mal die Zange an "den 

nachfolgenden Kopf, 2 mal Perforation des —r 

Kopfee) . . 21 

der Perforation des vorliegenden Kopfes (2 mal zur Scho- 
nung ‚ler Mutter bei pulslos vorliegender Schnur) . . 8 „ 
der Einleitung der Frühgeburt. - 2 2 2 2 2 2% » 
53 mal, 
(40) (53) 
spontan undder künstlich 
beendeten Geburten. 


17 mal, 


Ausgang der 


Mütter gesund entlassen 40 = 100 pCt. 45 — 84,8 pCt. 
Kinder lebend geboren 35 = 87,5 „ 25 = 47,17 „ 
todt Sm 125, 25 —=523 „ 


@ Nabelschnuren pulsloa vorgefallen.) (3 mal die Schnur pulslos 


prolabirt, 4 macerirt.) 


Von anderen bemerkenswerthen Geburtsanomalien zuvörderst eins 
Zusammenstellung von 10 Fällen von Placenta praevia, und zwar 
4 mit centralem, 6 mit marginalem Sitz der Placenta. Bümmtliche 
10 Mütter blieben am Leben; nur 2 erkrankten im Wochenbett (an 
Peritoniris und Pelviperitonitis). 

In den 6 Fällen von Plac, praevia lateralis (3 Primpar., je eine 
Ilpar., Vilpsr. und Xllpar) wurden 3 Kinder apontan geboren (nach 
Tamponade und Biasensprengen); alle 3 waren Frühbgeburten von 
26 Wochen (gestorben in partu), resp. 28 (gestorben 24 Stunden post 
partum) und 36 Wochen (lebend). Der 2. dieser Fälle war complicirt 
durch eine beträchtliche Beckenenge (U. v. = 2 Zoll 11 Lin.), die je- 
doch bei der Kleinheit der Frucht kein Hindernis bot. In den 3 übrigen 
Fällen von Plac. praev. lateral. musste I mal wegen Schieflage der 
Frucht, 2 mal weil nach dem Blasensprengen der natürliche Tampon 
des Kopfes sich wicht ausreichend erwies zur Stillung der profusen 
Blutung bei kaum thalergrossem Muttermunde die Wendung und Ex- 
traction gemacht werden. Eine Frucht starb in partu, eine, Frühge- 
burt von 33 Wochen, 2 Stunden nach der Geburt, eine blieb am 
Leben. * 

In den 4 Fällen von Placent. praev, contralis (2 Vpar., je 
1 Vipar. und Vllpar) wurde stets schon bei nur aehr geringer Er- 
öfnung des Muttermundes, der in diesen Fällen äusserst weich und 
dilatabel ist, ohne besondere Schwierigkeiten das sogenannte Accouche- 
ment foreö gemacht. Für die Richtigkeit des Grundsatzes: bei Pla- 
centa praev. centr. s0 schnell als möglich zu entbinden, noch ehe starke 
Biutverluste die Prognose für die meistens doch nothwendig werdende 
Operation und noch mehr für's Wochenbett trüben, spricht auch hier 
der Erfolg; alle Mütter blieben gesund, von den 4 Kindern 2, 2 
starben während der Geburt (1 Frühgeburt von 34 Wochen, I durch 
die schwierige Extraction bei engem Becken, C. v. = 5 Ctm.). 

Erwähnenswerth scheint uns ferner ein Fall von Triemus und 
Tetanus einer VI Gebürenden, die seit 2 Tagen an bedeutenden Blu- 
tungen aus einem geborstenen Variz des linken Unterschenkels litt, 
Erst nach 24stündiger Dauer des Tetanus traten anch Contractionen 
der Uterusmusculatur auf; jede der sehr schmerrhaften und lange an- 
haltenden Wehen verstärkte wieder auf reflectorischem Wege die schon 
bestehenden tenischen Krämpfe der Rumpfmusculatur und rief einen 
neuen Paroxyamus hervor. Subeutane Morphiominjestionen (in 3 Stunden 
0,12 Contigramm) linderten den Zustand nur wenig; anhaltender war 
die Wirkung der tiefen Chloroformnarcose, die behufs Entwickelung 
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des im tiefen Quarstande befindlichen Kopfes durch die Zange einge- 
leitet wurde. Jedoch hielt die Relazation der contrahirten Muskeln nur 
circa 3 Stunden an, die Paroxysmen steigerten sich daun allmälig 
wieder zu einer extremen Höhe, die Kemissionen wurden seltener, und 
die Kranke ging unter sehr heftigen Rerpirstionskrämpfen 36 Stunden 
nach Begiun des Tetanus suffocatorisch zu Grunde. Die Section wurde 
nicht gestattet. Das Kind, eine Frühgeburt von circa 36 Wochen, 
starb nach 14 Tagen, gleichfalls an Trismus und Tetanus. 

In 2 Fällen constatirten wir Scheidenstenosen als Ursache 
der Geburtsvorzögerung, und zwar beide erworben. Der erste Fall 
betraf eine Illpar. mit Beckenenge (C. v. = 5,5 Ctm.); Quetschung der 
Scheide bei einer vorangegangenen Zangengeburt mit nachfolgender 
Uleeration und Narbenschrumpfung im Weochenbett war die Ursache 
der hochgradigen Stenose. Discision mit dem geknöpften Bistonri 
konnte den nur in Furm eines Grübchens angedeuteten Muttermund 
nicht genügend erweitern; es wurde später wegen Erschöpfung der 
Mutter der vorliegende Kopf pertorirt und extrahirt. Die Mutter starb, 
wie die Suetion zeigte, an Usur des unteren Uterinsbschnittes. Der 
2. Fall betraf eine Mehrgebärende, bei der sich in Folge einer syphilitischen 
Vaginitis narbige Stenose des Scheidengrundes mit gleichzeitiger, nar- 
biger Verengerung des Mutzerinundes ausgebildet hatte, Hier genügten 
seichte Diseision und spätere Trennung der ziemlich festen Narben- 
stränge mit dem Finger, um das Geburtshinderniss zu beseitigen; wegen 
der Blutung aus den discidirten Stellen war Tamponade nmüthig. Das 
Wochenbett verlief normal. 

Bei der im Winter und Frühjahr 156969 in Breslau herrschen- 
den Blatternepidemie bot die Poliklinik mehrfach Gelegenheit, den 
Einfluss dieser Krankheit auf Geburt und Wochenbett zu beobachten. 
Bei 2 Frauen erfolgte die Eruption während der Geburt selbst; die 
eine ging an der hämorrhagischen Form der Variola, 3 Tage post part. 
zu Grunde; die andere genas trotz einer die Variola noch complieiren- 
den Pleuropneumonie, Beide Geburten zuichneten sich durch grusse 
Schmerzhaftigkeit der Wehen und auffällige Verzügerung der Austrei- 
bungsperiode bei sonst normalen Verhältuissen aus; wahrscheinlich 
wirkte das bestehende intense Fieber hemmend auf die Muskelurbeit 
des Uterus; beide Kinder zeigten keins Spur von Variola. In 2 an- 
deren Fällen wurde durch Variola Abort in früheren Monaten bewirkt; 
2 mal endlich verlief die Schwangerschaft ungestört bis zu Ende und 
es wurden lebende, kräftige Kinder geboren. 

Unter den Erkrankungen der Wöchnerionen scheint uns ein Fall 
von Relampsie erwähnensweorth. 3 Stunden nach einer völlig normalen 
Entbindung einer Ipar. zeigte sich der erste eclumptische Aufall; as 
folgten im Verlauf von 16 Stunden noch 15. an Dauer und Intensität 
allmälig abnehmende Anfälle; darauf Heilung. In der Schwangerschaft 
sollen Osdem der Füsse und starke Kopfschmerzen dagewesen sein, massen- 
haft Albumen im Urin war noch nachweisbar. 

Eine andere Ipar. mit Morb, Brightii und Insuflicienz der Valvula 
mitralis erkrankte 7 Tage nach der normalen Entbindung an Mania 
puerperalis; Tod am 21. Tage an Hirm- und Luugenödem. 

Thrombus vaginae beobachteten wir 1 mal bei einer Illpar. 
nach einer leichten Entbindung. Die pralle, fAuetwrende Geschwulst 
erstreckte sich von «der linken kleinen Schamlippe bis zum Laqutar 
vaginne hinauf; ihre völlige Resorption nahm fast 3 Wochen in 
Anspruch. 

Von Anomalien seitens der Früchte constatiren wir nur die That- 
sache, dass bei der Section von 3 hemicephalischen Fütus neben (den 
für diese Hemmungsbildung gewöhnlichen Befunden, 2 mal das Fehlen 
der Nebennieren beobachtet wurde; erklärlich scheint dieser Befund, 
wenn man die Nebennieren unter die nervösen Organe subsumirt, die 
ja gerade bei hemicephalischen Früchten nur rudimentär entwickelt sind. 

Als Beitrag zur Lehre von der (angeblichen) Superfötstion er- 
wähnen wir noch einen Fall, wo in der Placenta einer Vipar., nach 
Geburt eines sehr krüftigen, 9 Pfd. schweren Knuben, ein zweiter de- 
generirter Embryo wit eigener, gleichfalls degenerirter Placenta ge 
funden wurde. Man bemerkte nümlich an den Eihäuten zwei Ver- 
dickungen, die eine circa I Ctm. dick, die andere, flachere, nur 2 Mm. 
Beide hatten eine ovale (Gestalt; die letztere lag der Placents nüher 
als die erstere. Die Sachere Erhebung erwies sich bei der Untersu- 
ehung durch Herm Prof, Waldeyer als ein zu Grunde gegangener 
Embryo, die andere als seine fettig und bindegewebig entartete Placenta. 
In dem Embryo fanden sich quergestreifte Muakelfasern, Koochen 
{anch imaoroseopisch in rippenühnlicher Anordnung sichtbar), Knorpel 
und Cylinderepithel. 

(Schluss folgt.) 


! Arzt eine umfangreiche literarische Thätigkeit führte. 


Nachrut 

Eine Todespachrieht, die von vielen Collegen in Dentschland mit 
grösster Theilnahme wird entgegen genommen werden, ist mir aus 
Ostende am vergangenen Freitag zugekommen. Dr. Louis Verharghe 
endete um 10. Mai, im 59, Jahre, sein Leoben. Ich wie viele Collegen 
werden in ibm nicht nur den bewährten und geschätzten Badearzt in 
Östende, sondern &inen liebenswürdigen treuen Freund verlieren, der 
mit seltener Gastlichkeit sein Haus den Üollegen, welchem Lande 
immer sie angehörten, Öfnete, jedem sich für die Dauer des Aufent- 
haltes au dem berühmten Badeorte mit Rath und That zur Disposition 
stellte. Und leicht war das für iho nicht, denn Verhaeghe war 
nicht allein der beschäftigtste und als solcher besonders sorgsame 
Badenrzt, sein gründliches Wissen, sein practisches Talent, seine ge- 
schickte Hand als Oporateur, seine seltene Humanltät und Liebenswür- 
digkeit hatten ihn zu dem in Östende und in weiterer Umgegend ge- 
suchtesten und beliebtesten Arzt gemacht. Von allen Seiten trat be- 
sonderstes Vertrauen an ibn heran, Der Rath, den er als Badearzt 
der grossen Zahl von Fremden, die an ibn gewiesen wurde, ertheilte, 
war gerade um deswillen so werthvoll, weil er aus dem Munde eines 
Jahr aus Jahr ein viel beschäftigten Practikers kam. Auch Fremde, 
die zufällig in Ostende erkrankten, wählten destialb darum Verhaeghe 
in erster Linie zu ihrem Berather. Von dem besonderen Geschick, 
welches den Verstorbenen als Operateur auszeichnete, habe ich mich 
wiederholt ans eigener Anschauung zu überzeugen Gelegenheit gehabt, 
in Fällen, wo der Freund mir vergönnte, ihm asslatirend zur Beite zu 
stehen. Ein Fall von Tracheotomie aus dem Jahre 1855 steht mir 
in diesem Augenblick in besonders lebhafter Erinnerung, da er mir 
die Kube und operative Gewandtheit Verhaeghe's auf das Bestimm- 
teste vergegenwärtigt. Die trustlosen jungen Aeltern, die um das 
Leben des einzigen blühenden Kindes, eines Knaben, zitterten und nur 
auf eindringlichstes Zureden des Arztes in die Operation gewilligt 
hatten, konnten wohl Gelassenheit und Fassung desselben auf eine 
harte Probe stellen, da sie aus der Stube, in der operirt werden sollte, 
nicht weichen wollten; und dazu stand Verhneghe in nahen Freund- 
schaftsverhältnissen zu ihnen. Beide schwanden ihm erst, als 24 Stun- 
den nach der so glücklich geübten Operation und einem anscheinend 
günstigsten Erfolge plötzlich und überraschend für die armen Eltern 
wie für den Arzt der Tod dennoch erfolgte. Auf das Tiefste ergriffen 
fand ich, auch noch herbeigerufen, den Freund neben den trostlusen 
Aeltern an der kleinen Leiche, Noch im verdlossenen Sommer, wo 
Verhasghe mit seinem treflichen Sohn und dessen jangen, von dem 
rollsten Charme zartester Weiblichkeit umflossenen Gattin mich be- 
suchte und wir der ernsten und frohen Stunden, die wir in Ostende 
während meines mehrmaligen Gebrauchs der dortigen Seebäder mit- 
sammen verlebten, gedachten, erinnerten wir uns auch jener zwei 
Augustmmorgen des Sommers 1865 mit erneuter Theilnahme. In wel- 
chem Ansehen Verhasghe in seinem Vaterlands Belgien stand, be- 
weist, dass er erster Vicepräsident der königlichen Academie der Me- 
diein in Brüssel war, auf welche Stelle ihn wohl neben seinem Ruf als 
Aus der be 
scheidenen Wohnung in der Rue longue, in der ich mit meinem ver- 
störbenen Freunde so manche schüne Stunde verlebte, war er seit 
einer Reihe von Jahren in ein schönes Haus au der Dyke, das er sich 
nach eigenem Geschmack mit allem Comfort hatte erbauen lassen, 
übergesiedelt. Der freundlichen Einladung, ihn dort zu besuchen, 
mich in seinen Räumen für längere oder kürzere Zeit heimisch zu 
machen, Einladungen, wie sie von Verhaeghe stets ernst gemeint 
waren und durch deren Annahme man ihm wahre Freude bereitete, 
habe ich wicht mehr Volge leisten können; ich sollte mit ihrer An- 
nahme, wie er meinte, gut wachen, was ich früher an ihm geründigt, 
wo ich unter seinem Dache zu wohnen ablelnte, um ihn nicht mehr 
als Recht zu belästigen. Vergegenwärtige ich mir die Rüstigkeit, in 
der ich ihn im vergangenen Frühjahre hier bei mir sah, denke ich 
daran, dass ich mit voller Veberzeugung ihm sagen kannte, ich fände 
ihn nach der ganzen Reihe von Jahren, die seit seinem letzten Auf- 
enthalt in Berlin verstrichen, schier unverändert, so kann ich es noch 
kaum fassen, dass dieser trefliche Mann seinen Kindern, dem weiten 
Freundeskreise, seinem ärstlichen und literarischen Wirken, der Stadt 
und dem Bade Ostende nun so jäh entrissen ist. Wie bei der Familie 
und den Freunden wird sein Name unvergessen bleiben in der ärztlichen 
Welt, wenn er auch für die nächste Zukunft mit ihm in derselben ausstirbt, 
da der einzige Schn einen anderen Berufskreis als der Vater erwählt hat. 
Dess aber bin ich gewiss: mit mir werden viele Collegen sich über 
das Grab hinaus Louis Verhneghe eng und dankbar verbunden 
fühlen, mit seinen Kindern und Grosskindern theilnehmend um ihn 
trauern und einen immer grünen Eriunerungsbaum dem Hügel erwachsen 
sehen, unter dem seine irdische Hülle am fernen Nordseestrande ruht, 
Friede Deiner Asche, theurer Freund! Göschen. 
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Küneke, Dr. W. L., Direetor der Entbindungs- und Hebeammen- 
l.ehranstalt zu Celle. Die vier Factoren der Geburt. 
Grundzüge einer Physik der Geburt, 8. 8. 339, Berlin, 
G. Reimer. 1869. 

Das erste Blatt dieses Workes zeigt den Vf. in dem Bilde eines 
pietätvollen Schülers, denn dem Andenken seines Lehrers, des so 
mannigfach um die Geburtshülte verdienten Eduard v. Siebold ist 
dasselbe gewidmet, Hr. Kiineke war, wenn ich nicht irre, der letzte 
Assistemt den weiland Professor der Geburtshülfe in Göttingen. Im 
Hinbliek auf diesen Mann, der den Vf. in das Fach einführte, kenn- 
zeichnet er sich in den letzten Worten der Vorrede selbst als cinen 
solchen, der den conserrativen Standpunet in der Geburtshülfe ein- 
nehme, ubschon er gerade in der vorliegenden Arbeit eine ganz neue 
Bahn beschreitet. Es ist das nicht s» sehr eine Contradietio in ad- 
jectu, wie es auf den ersten Blick scheinen möchte; denn gar leicht 
zu trennen sind ja die Wege, die Jemand bei der Ausübung der ärzt- 
lichen Kunst, speciell der Gebortshülfe, wandelt von den Erklärungen 
der einzelnen einschlagenden Vorgänge, die er sich au der Hand 
theoretischer Studien coustruirt. Diese sind bei dem Vf. der Vorlage 
auf dem Streben basirt, die organische Physik, die sich so vielfuch 
auf den verschiedensten Gebieten der Naturwissenschaften und Mediein 
zur nutirlichen Lehrmeisterin heranfgeschwungen hat, nun auch auf 
dem der Tocolugie zur Geltung zu verhelfen. Bis es dazu kommt, 
dass der Arzt leitend eingreift in das Geschäft der Geburt, leitend im 
Interesse der Mutter, wie des erwarteten Kindes, bedurfte es vieler 
physiologischer Vorgänge auf dem mütterlichen Boden, um sn ihnen 
physicalische Gesetze zu studiren, zu erforschen, wie sie hier ebenso 
maassgebend sind, wie in der, Physiologie überhaupt. Das lohnt wohl 
der Mühe, ist wohl dem. heutigen Staudpunct unserer Wissenschaft 
entsprechend, an sie kann auch ein conservuativer Geburtsbelfer 
herantreten, ohne den bisher behaupteten Standpanet zu gefährden, 
Dass dies Hr. K. mit Eifer und Geschick gethan, dafür legt er in 
jedem Capitel seines Buches Zeugmiss ab, und wenn sich gegen Dieses 
und Jenes auch Einwürfe und Bedenken erheben lassen, so wird man 
sich darüber um ao weniger verwundern, als es sich eben um einen 
ersten Schritt auf neaen Wegen der Forschung haudell. Das Ganze 
Jieser Arbeit wird Niemand anstehen, als ein schr verdienstrolles zu 
bezeichnen, und wer rich über die Praxis hinaus für die Physiologie 
der Geburt interessirt, wird mit Vergnügen und Befriedigung den Dar- 
stellungen des Vfs. folgen, die nach einander: die mechanischen, 
die organischen, die dynamischen und die plastischen Geburts- 
vorgänge an der Hand physicalischer Gesetze und ihre Anwendung 
nuf physiologische Vorgänge dem Leser verführen. In dem neuen 
Wirkungskreise an der Hebeammenschnle zu Colle, die Vf. mit seiner 
Stellung als Privatdocent in Göttingen mittlerweile vertauscht hat, wird 
sich ibm Material zu weiterer Fortsetzung und Klärung seiner Studien 
bieten, und er gewiss auch mit ihnen nicht zurückhalten. 


Notizen. 


& Pesth. Der Unterrichteminister Baron v. Eötvös hat sich 
nach Wien an das Unterrielitaministerium der westlichen Keichshiälfte, 
volgo Cisleithanien, gewendet und um Mittheilung der neuen Organl- 
sationspläne für die diesseitigen Universitüten ersucht. Ob uud wie 
ihm von Wien ans willfahrt wurden ist, das weiss man zwär nicht: 
Eines aber desto sicherer, dass die Wiener eben auch noch keine 
Pläne fertig haben, daher höchstens einige leitende Grundzüge mit- 
iheilen könnten. In Ermängelung einer neuen Organisation schleppt 
sich der höheres Unterricht im Künigreiche elendiglich ort: obenan 
mangelt es an Räumen, l,ehrmitteln und — Lehrern, ja auch an Zu- 
hörern schliesslich, denn diese letzteren sind schanrenweise ins Ausland 
gezogen. Sie bevölkern die Hörsäle in Wien sowohl in der Unirer- 
sität als in der polytechnischen Schule, sie finden sich in der Schweiz, 
in Deutschland, ja selbst in Belgien, nm das daheim Abgängige zu 
sachen. Nun hätte Baron Eötvrös schon längst an die Bildung von 
Präperandien guter Lehrer ernstlich gehen sollen, nachdem man um 
jeden Preis nur nationale Lehrer haben will; er hat bisher versäumt, 
Solches zu ihun und sich dabei Russland zum Muster zu nehmen, 
welches heutzutage in allen physiologischen, pathologischen und 
klinischen Instituten rühmlichst anerkannte Epigonen unterhält und 
zahlreiche l,ehrercandidaten für alle anderen Fächer in dem Anslande 
plaumässig sich bilden lässt. Ver allen Dingen aber sollte der Unter- 
richteminister nicht versäumen, un den Bau von Fachschulen und Fach- 
institoten ernstlich zu gehen, bevor die auch in Pesth nea erwachte 
Bauwuth den Schulen das Terrain wegnimmt. Man hat ihm übel ge- 
nommen, dem Unterrichtsminister, Jass er seine Professoren nicht besser 
dotirt: vorläußg hat der bekanntlich welterfahrene „literary gentleman* 


daran wohl Recht, Dem Verdienste seiner Zoit seine Kronen. — 
An Balansa’s Stelle ist kürzlich als Professor der Chirurgie Dr. 
Koväcs eroannt worden: die Wahl schwankte wohl zwischen ihm und 
Pr. Lumnitzer: beide tlchtige Männer genilgten dem augenblick- 
lichen Bedürfnisse, nicht aber den durch ihren Vorgänger gesteigerten 
Ansprüchen und denen der Jetztzeit überhaupt. Die Wisner Facultät 
benahm sich bei der durch Schuh’s Tod eingetretenen Vacanz weit 
verständiger und für das Wohl der Lernenden fürsorgender, indem sie 
jüngst aus — Zürich den Preussen Billroth berief. Fein beobach- 
tend gewahrte die Wiener Facultät ihre Lücke und gri@' nach einem 
Manne, der auf dem Gebiete der wissenschaftlichen Chirargie einen 
weittragenden Namen besass und rechtfertigt. Mögen diese Thatsache 
unsere Facultätamitglieder beherzigen nnd wenigstens über den klinischen 
Lehrcanzeln statt dem viel zu engen nationafen das eosmopolitische 
Batıner aufhissen! — Nicht lange kann es währen, bis die medicinische 
Klinik sich erledigt — auf wen im Königreiche können sie dann 
blicken? — Vergeblich wäre der Kampf gegen die Errichtung einer 
Lehircanzel fiir Homdopatbie, wie solche der Reichstag eben beschloss : 
statt dessen suche man Kliniker, wie sie Bonn, Heidelberg, Breslau, 
Halle, Rostock, Würzburg, Jena u. 2. f. besitzen, und jene sogenannte 
Lehreanzel wird sich ohne Zuthun der Polemik in eine Leer- oder 
Mährcanze] umgestalten. 


Universitäten. Dem ausserordentlichen Professor Dr. Gerold 
in Giessen ist Seitens des Fürsten Reuss der Titel Geheimer Hofrath 
ertheil. — Nach Würzburg wurde als ordentlicher Professor der 
Physik Dr, Kundt, bisher am Polytechnicum in Zürich, und als 
ordentlicher Professor der Chemie der Dr. Strecker, bisher in Tü- 
bingen, berufen. — In München wurde Professor Dr. v. Pettonkofer 
zum Öber-Medieinalrath, in Leipeig die Prof, DDr. Creds und 
Thiersch zu Geheimen Medieinalräthen ernannt. 





Berichtigung. 
Seite 183, Spalte links, Zeile 9 von oben, ist „nicht * vor mil dem Sinken zu 
“reichen 





Sitzung der Hufelandischen Gesellschaft. 
Freitag, den 27. Mai 1870, 7°, Uhr Nachmittags, 
Neus Friedrichsairasss 56. 
Tagesordnung: 
1) Herr Banitäts-Ratb Dr. Kristeller: Ucber Sondirung des Uterus, 
2) Referate, 


Diejenigen Herren Collegen, welche ihre im Jahre 1869/70 ersebie- 
nenen Werke in dem von Dr Dobell herausgegebenen englischen Jahrus- 
bericht besprochen zu schen wünschen, ersuche ich, mir die b enden 
Bücher spätestens his zum 1. Juli d J. frankirt zususenden, 

18 Bryanston Btroet, Louden, 12. Mni 1870, 

Dr. Julius Althaus. 


L N 
* E23 
in Böhmen. 
Versendung der Minoralwässer und Quellenproduete, als: der bekannten 
Glaubersulzwässer 
Kreuzbrunn und Ferdinandsbrunn, 
der Waldquelle (gegen Cntarrhe der Atbmangsorgane), der Radol uelle 
igegen Krankheiten der Harnorgane), des Brunne es, der aus demselben 
bereiteten Pastillen un! des Mineralmoores, welcher an Eisengehalt von 
keinem anderen übertroffen wird. Der Bezug in Glasbouteillen ist der 
besseren Conservirung den Wassers wegen vorzuzichen. Brunnenschriften 
und Gebrauchsanweisungen rind gratis zu beziehen von der 


Brunnen-Inspeetion. 
Niederlage bei: J. F. Heyl & Comp. in Berlin. 


CARLSBAD. 


Carlsbad gehört in die Reihe der alkalinisch-salinischen Mineralguellen, 
deren erster Repräsentant os ist. 

Die Cartsbader Quellen behaupten durch ihre ausserordentlichen, in dem 
mannigfaltigsten Fällen erprolte Wirksamkeit unter den vernendeten natür- 
lichen Mineralwässern nubestritten den ersten Rang. 

Die Carlsbader Quellen kalt genommen, wirken bedeutend mehr lüsend, 
als wenn sie erhitzt sind; der Gebrauch der kalten Carisbader Quellon ist 
daher vorzüglich bei Vorcuren in Betracht zu ziehen, wenn sich derselben 
Vollblätige oder Bolche bedienen, die an hartnäckiger chronischer Ver- 
stopfung laboriren. 

Die Füllung und Versendung der Mineralwässer, des Sprudelsalzes, 
der Sprudelseifo und der Sprudelzeltchen wird nur besorgt durch 

Heinrich Matteni, 
Brunnen-Versendungs-Direction in Carlsbad {Böhmen}. 

Die natürlichen Quellen und Products von Carlsbad sind in den 
meisten Apotheken nnd Minoralwasserbandlungen zu haben 

P. 8. Ich beehre mich noch, den P. T, Herren Aersten anzuzeigen, 
dass ich auf Verlangen das Wasser loeo Quelle gratis, ausserdem das Wanser 
mit entsprechender Bonifßleation bei dirscıer Bestellung für Hausapotheken 
zur Verfügung stelle. 
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e 
Die Brunnen-, Molken- und Bade-Anstalt 


Charlottenbrunn, 
eino Meile von den Eisenbahnstationen Altwasser, Waldenburg und Ditters- 
bach, "/, Stunde von der Telegraphenstarlon Tansıhausen entfernt, 
wird am 20. Mai eröffnet. 

Heilmittel des durch Luft und Lage ausgezeichneten Curortes: eine 
grosse Molkerel, welche durch einen Appenzeller Molkensieder bereitet 
werden, Ziegen- nd Eselsmilch, eine Stablguelle und ein alkalischer 
Säuerling, eral- (Stahl) und Wasserbäder durch Dampf erwärmt, 
Kräute 


Entsprechend der stetig zunehmenden Frequenz ist durch fortgesetzte 
Neubauten für Logis jeder Art gesorgt. 
Jede anders gewänschte Auskunft ertheilt bereitwilliget die 
Bade-Inspeection, 


Alexandersbad a 


in Bayern nahe bei Eger-Fransensbad im Fichtelgebirge. 
Wasserheilanstalt und Curort für Nervenkranke. 
Dr. med. E. Cordes, 


Zur Beachtung. 


Man wünscht einen } 
tüchtigen, approbirten Medieiner als Badearzt 

in einem besuchten thüringischen Badsorte ron 5000 Seelen anzustellen, 
dessen Bavenden — mit Ausnahme derjenigen, weiche sich aus der mit zu 
frequentironden, bis jetzt noch durch einen einzigen Arzt vertretenen Örts- 
und Landpraxis ergeben würden — sich allein auf 500 800 Thir. nnd 
mehr gestalten können. — Ausser der erforderlichen Tüchtigkeit in seinem 
Fache wird zur Bedingung gemacht: die Mitbetheiligung mit einem Actien- 
capital von eirca 2000 Thirs- an der neu errichtet werden sollenden Bade- 
anstalt, die voraussichtlich eine Rente von 15—20 Provent ergeben winl. 

Auf Wunsch des Arztes kann mit der Radeanstalt zugleich eine 
Heilaustalt verbunden werden. Adressen sub Q 354 an A. Rotemeyer's 
Annoncenbureau, Berlin, Breite Strasse 2, erbeten. 











Ich zeige hiermit den geehrien Herren Collegen, sowie 
dem P. T. Publieum an. dass ich, wie seit einer langen Reihe 
von Jahren die Praxis als Bade- und Brunnenarzt in Marien- 
bad ausübe und erbiete mich, Anfragen in Bezug auf Cur- 
gebrauch, Logis ete. bereitwilligst zu beantworten. 


Marienbad, im Mai 1870. 
i i Doctor LU: 


Badearzt, emeritister Hospitalsarst ete 


Dr. Rolfes, pract. Arzt in Wiesbaden, 


wohnt Taunusstr. 10. 


Während des Sommers practieire ich in Chbarlottenbrunn. 


Breslau, im Mai 1870, 
Dr. Bujakowsky. 


Arnstadt am Thüringer Wald. 


Das Sool- und Kiefernadelbad ist am 1. Mai erüffnet. 
Rath Dr. Kiebergall 


Soeben erschien und ist durch jede Buchhandlung zu beziehen: 


EHRBUCH 


der 


PRACTISCHEN MEDICIN 


mit besonderer Rücksicht 





pathologische Anatomie und Histologie 
von 
Dr. 6. F. Kunze, 


pract, Arzt in Halle a, &, 


Erster Band. 
Zweiundvierzig Bogen grosa Octar. Geheftst. Preis 3 Thlr. 10 &gr. 
Trotz der vorhandenen grossen Anzahl der für practische Aerzte und 
Studirende berechneten vorteefflichen Lehrbücher fehlte es bisber noch 
immer an einem solchen, welches namentlich auch die wichtigen histo- 
logischen Deiails eingehend erörtert und vom anatomischen Standpuncte 
aus, soweit dies möglich ist, die einzelnen Krankheiten zum Verständniss 
zu bringen sucht, Der Nume des Verfassers, dessen von diesem Btandpunete 
aus bearbeitetes Compendiam der praet. Medicin sich bereits freundliche 
Anerkennung erwarb, bürgt dafür, dass auch in diesem Lehrbuch die Bear- 
beitung des Stoffes vom pras'ischen Standpuncte aus geschehen ist. In 
Bezug auf Aetlalogie, Symptomatologie und Therapie sind selbstrerständ- 
lich die nouesten Erfahrungen berücksichtigt. Das Lehrbuch ist im Gan- 
zen auf zwei Bände von zusammen etwa 84 Bogen berechnet. Vom zweiten 
Bande wird die erste Hälfte schon zum Herbst dieses Jahres, die zweite 
Bälfte (Schluss) dagegen bestimmt Ostern 1871 erachelnen und der Yoll- 
ständige zweite Band ebenfalls nur 3 Thir. 10 Ser. kosten. 
Leipzig, den 5 Mai 1870, Veit & Comp. 





Im Verlage vn Georg Heimer in Berlin ist suchen erschienen 
und durch jede Bucbhandluug zu besichen: 


Lehrbuch 
der 


Chirurgie und ÖOperationslehre, 


mit freier Benutzung von Vidal’s Traitö de pathologie exterue 
et de medicine opiratoire, 


besonders für das Bedürfniss der Studirenden, 
besrbeitel von 


Dr. Adolf Bardeleben. 


Sechste Ausgabe. 
Erster Band. Preis: 2 Tblr. 15 Sgr. 





Dr. Behrend’s Soolbade-Anstalten in Colberg, 


sind von jetzt an, verbanden mit einer Privat-Hellanstalt und einem Pensionat für kranke Kinder (den einzigen derartigen Anstalten au Orte‘, das ganze 
Jahr hindurch in Betrieb. — Logirbaus mit ca. 20 Wohnungen zu 4 bis 8 Thaler wöchentlich und vorzüglicher Restauration. — Inhalatorlum für Hals- 


und Brustkranke. -- Heilgymnastischer Unterricht. 
Eröffnung den Seebades Mıtte Juni. 


Anfengen u s. w. erbitiet direot der dirigirends Arst der Anstalten: Dr, Noetzel, 
Das echte Goiberger Badesalz wird nur in diesen Anstalten gewonnen und ist stets daselbst zu haben. 


Sulzaer Badesalz, 








nach Urtheil medieiniseher Autoritäten dem Kreusnacher iu Wirkung gleich, aber wesentlich billiger, den Herren Aorsten sur Verordnung 


bestens empfohlen. 
Durch alle Mineralwasserhandlungen zu bezichen, 


Die Salinenverwaltung Sulsa, Thüringer Eisenbahnstation. 


Orthopädische Heilanstalt auf dem Michaelsberge zu Bamberg, 


für Kranke, welchs atı Alickgratsverkrümmungen und Gontracturen aller Art, sowie an veralteisu spontanen Luxationen im Hüfıgelenks (freiwilligem 


Hinken; leiden, Aufnahme täglich, Prospeete gratis. 


Hofrath Dr. J. Wildberger und Dr. H, Wiläberger, pr. Arzt. 





Das natürliche Friedrichshaller Bitterwasser 


zeichnet sicb vor den anderen Bitterquellen durch seinen bedeutenden Gehalt an Chloriden aus. 
In grossen Dosen ist es ein sicheres Purgäns, welches keinerlei Congestionen erregt. In mittleren und kleinen Dosen wirkt en als mild eröf- 


nendes, kräftiges Resolvens und eignet sich sowohl zum curmässigen, wie namentlich zum längeren Gebrauch. 


Die Hauptindicationen für seine An- 


wendung sind: Obstruction, Abdominal-Plethora, Congestionen zu Kopf und Brust, sowie chronische Leiden dos Magen», des Darmes, der Leber und der 


w"eiblichen Sexualorgane. 
Näheres in den ron uns gratis zu bezielenden Bruunenschriften. 
Friedrichshall bei Hildburgbausen, 


Brunnen - Direetion, 





Hierbei „Monatsblatt für medieinische Statistik” Na. 5. 1870. 





Sonnabend, 


Bestellungen anf diese Zeit- 
schritt, welche allwüchent- 
lich Sonnabends erscheint, 
nehmen alle Buchhandlungen 
und Post-Anstallen an. 
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Deutsche Klinik. 


28. Mai 1870, 


Preis vierieljührlich zwei Tha- 

ler. Beiträge werden frunco 

unter der Adresse der Ver- 
lagshandlung erbeien- 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alexander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





Inhalt: 


Das Wursigift. Von Dr. Muller in Minden. (Fortsetzuag.j — Miltheilnugen aus der Praxis von dem Gebeimen Sanititeratbe Dr. Steinthal in Berlın. — 


Harnblasenlahmung und Secale cornwum. Von Physicas Dr. Roh in Eutin. (Fortseizung.) — Beitrsge zur Casuisıik der gonsorvauiven Chirurgie. Von Physicus 


Dr. Caspari, Brunnenurst zu Melnherg 


— Zur kraik der subeutsnen Sublimar-iojectionen. Von Stebsorel Dr. Hagens ın Spandau. (Forisetzung.) — Bericht 


über die Ereignisse In der neburishülflich-gynäcologischen Klinik an der Universitht zu Arestau in den Jahren 1R67--6%. Yon Dr. E, Früukel, Assistenzarzi der 


Poliklinik {Schluss.) — Nelizen (Berlin. London. Todesfälle. Vorlesungen.) 
Ksinzenpad. Yon Th. Chalibäus. 


Das Wurstgift 
von 


Dr. Müller in Minden. 
{Fortseizung aus No.19,) 


Der Zustand der übrigen Muskeln bei dieser Vergiftung wird ns 
in folgender Weise geschildert. Es stellt sich bald nach dem Genuss der 
Wurst ein grosses Müdigkeitsgefühl, das Gefühl grusser Ermattung in 
den Muskeln ein. „Haben die Kranken eine Bewegung gemacht, so 
müssen sie sich sogleich wieder aus Schwüche niedersetzen,* Kerner, 
1. c., pag. 217. Der Gang wird schwankend, wie ein Patient Kerner's 
sagte, nicht aus Schwindel, sondern wegen Neigung zu Ohnmacht '). 
Der Zustand des Kranken zeigt, obschon der Kranke sich nothdürftig 
zu bewegen vermag, einen grossen Grad von Lähmung an, denn heim 
Gehen muss derselbe geführt werden, wobei die Knie fast zusammen- 
sinkon, die oberen Gliodmaassen fast leblos herabhängen und der Kopf 
nur nothdürftig noch gehalten werden kann"). Die Ermüdung erreicht 
in den Schenkelmuskeln den höchsten Grad. Auf der Höhe der Krank- 
heit stellt sich eine gewisse Steifigkeit und Unbengsamkeit der Glieder, 
namentlich der Unterextremitäten ein *. Kahleis *% meint, „es schien 
in den Muskein der Unterextremitäten alle Contractilität verschwunden 
zu sein.“ Kerner's Patient liess sich voll Unruhe von 2 Münnern 
bald hier, bald derthin schleppen, Indem er die Füsse zwar beim Gohen 
bewegte, die Knie sich aber nicht mehr beugen wollten. Weitere Be- 
wegung ist theils nicht möglich, wegen der gesunkenen Lebenskraft 
des Herzens, indem jede Bewegung einen Anfall von Ohnmacht ver- 

') Kerner, Nous Reobuchtungen eic., pag. 60. 
”) Weiss, l.c-, pag 50. 
*, Tübinger Blätter, 3. Bd, 1.St, pog. 5. Kerner,Le.,Fold, Kerner,i.c, 


pag 262. 
*) Bufeload's Journ. der pr. Heilk., V. St, pag. 43. 





Feuilleton, 


Partenkirchen und das Kainzenbad. 
Yon 
Th. Chalybäus. 


Im September vorigen Jahres, zu Innsbruck auf der lotzten Ver- 
sammlung der deutschen Naturforscher umd Aerzte, las ich in Ihrer 
Deutschen Klinik die Anzeige, dnes sich in Partenkirchen eine neue 
Bade- und Hoeilanstalt etablirt habe, oder vielmehr 
Quellen daselbst nun mit Curhäusern umgeben worden seien. Da ich 
diese Gegend des oberbairischen Gebirges noch nicht kannte, beschloss 
ich, die Curanstalt aufzusuchen. Ich nahm nicht den direeten Weg 
über Mittenwald, sondern fuhr dns Oberinnthal hinauf und dann 





weiter bis Nassereith, beschritt von da den unvergleichlich präch- | 


tigen und imposanten Uebergang über den Fernpass und gelungte 
über Lermoos und Garmisch nach Partenkirchen. 

Die Nordtiroler und cberbairischen Kalkalpen bilden zwischen 
Lech und Isar, vom Inn an nördlich, vier grosse, von Westen nach 
Osten gerichtete Züge. Zunächst nördlich vom Inn ziehen sich die 
Mieminger Alpen entlang mit dom hohen Mundy und dem Wanneck, 
an welche sich westlich die Heiterwandberge, östlich die Solsteinberge 
und das Lafatschjoch anschliessen. Den nächsten nördlichen Gebirgs- 
zug bildet das Wettersteingebirge mit dem hchen Wörner, an 

Deutsche Klinik. 1870. 


dass die alten 1 
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ursacht "), theils ist die grosse Muskelschwäche der Grund dieser Un- 
beweglichkeit, Bald zeigt sich Unmöglichkeit, allein, ohne Stiltze 
stehen zu können *. Die Kranken können wegen Schwindel und 
Schwächegefühl emdlich nicht mehr auf sein. Außitzen aber können 
sie noch längere Zeit, ohne Ermattong zu fühlen und ohne sich au- 
zulehnen ®). Aber auch dieses Vermögen geht endlich verloren. „Starker 
Schwindel, mit der Unfähigkeit im Bette sich allein anfrichten zu 
können, — also gelähmte Muscularkräfte,* — stellt sich ein). In 
den weniger schweren Fällen bleibt die Herrschaft des Willens über 
die Muskeln und deren Bewegungen erhalten. „Diese immer noch vor- 
handen bleibende Einwirkung der Seelenkrüfte anf die dem Willen der- 
selben unterworfenen Museularfasern scheint von der Erhaltung der 
Integrität des Gehirns ond Rückenmarkes vorzüglich abzuhiugen, was 
sich auch dadurch zu erweisen scheint, dass die Nacken und Hals- 
muskeln, die Rickgrats-, Arm- und Schenkelmuskeln nicht eigentlich 
erlahmen und die Kranken ja noch fühig sind, zu sitzen, sich zu be- 
wegen, zu gehen und zu stehen, sich auch in jede ihnen beliebige 
Lage zu bringen, wenn sie nur ein wenig von Anderen unterstützt 
werden?) Dass in diesen Fällen ron keiner wirklichen Lihmung der 
Muskeln die Rede sein kann, beweisen auch Beolachtungen, wie die 
folgenden von Kerner. Ein 38jähriger Mann konnte wenige Minuten 
vor seinem Tode, nachdem er das Bett mehrere Tage wegen grosser 
Schwäche hatte hüten miissen, dasselbe ohne Hülfe Anderer verlassen, 
sprach wenige Minuten vor seinem Tode mit seiner Umgebung, breitete 
die Arme aus und verschied. 
Weiss nimmt mit Recht an, dass es „wegen der Entmischung 

tı Kerner, Neue Beobachtungen eic,, pag. 27. 

’) Weiss, l.c., pag. 67. 

", Kerner, Neus Beobachlangen eic., pag 37. 

+) Welss,).c.pog 96. 


”, Weiss, lc. pag 203. 





welches sich westlich die Gärtnerwand- und Zingersteinberge mit dem 
Daniel und, zwischen diesem und dem Planser, die Tauernberge an- 
reihen; östlich und schon jenseits der Isar schliesst sich das Karwendel- 
gebirge mit dem Grabenkahr, Birkkahr, weiterhin dem Scharfreuter 
und Juifen bis zum Achenfluss hin am. Der dritte Gebirgszug wird 


' gebildet vom Ampergebirge und dem Esterngebirge, zwischen 
| denen die Loisach sich hindurchdräugt. 


Der vierte nördlichate Ge- 
birgsaug besteht aus den Tranchbergen und Aufackerbergen mit 
dem Ettaler Mandl westlich der Loisach, und dem hohen Heim- 
garten und der Benedietenwand üstlich der Loisach. 

Das Thal nördlich vom Wettersteingebirge ist das Partenkirchener 
Thal. Es jst nach Westen zu von den niedrigeren Zingersteinbergen 
begrenzt, an deren Fusse sich der grüne Eibsen mit seinen 7 Inseln 
ausbreitot; im Östen von dem jenseits der Isar sich BO00 Fusa hoch 
aufthbürmenden Karwendelgebirge. Im Siden bildet das Wetterstein- 
gebirge die Grenze, zugleich Baiern von Tirol scheidend. Der Waxen- 
stein (7150 Fass), der Zugspitz (9350 Fuss), der Wetterschrofen 
(8670 Fuss), der Dreithorspitz {8160 Fuss) sind die hervorragendsten 
Bergpunete. In seinor westlichen Hälfte, welche etwa 3 Stunden lang 
und Vi Stunden breit ist, ist das Thal Bach und eben, eine grosse 
Wiese, und wird von der Loisach durchschnitten, welche sich in der 
Mitte des Thules nach Norden zu wendet, um oberhalb Wolfratshausen 
in die Isar zu münden, An der Riegungsstelle der Loisach nimmt 
dieselbe die Partnach auf, welche, vom Wettersteirgebirge entsprin- 
gend, nach Norden läuft und so das Thal quer in zwei Theile theilt. 
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des Blutes, wegen der Abnahme des Sanerstoffs in demselben, der 
Muskelfaser an der gehörigen Reizbarkeit fehle“ ’), wofür auch ein 
Beweis sei das Aussehen der blossen mürben Faser der Intercostal- 
mnakeln *), der mürben Herzmuskelo, das blassere Aussehen der Muscular- 
faser überhaupt. An dieser Blüsse nehme auch der Fussmuskel 
Theil”. Nach diesen Aeusserungen muss es uns nm so mehr be- 
fremden, dass derselbe Autor an einer anderen Stelle seiner Schrift das 
Gefibl von Steifheit und Stsrrheit in den Muskeln „durch eine An- 
häufung von Sauerstoff in denselbea“ zu erklären versucht, Er stellt 
sich diesa in der Weise vor, „dass bei dem verminderten Oxydations- 
processe der Sauerstoff von dem nächsten Muskelfasern zur Fristung 
des Lebens verwendet werde, weil solcher auf dem geeigneten Wege 
nicht mehr zu erlangen seit ®), Dieser Erklärungsversuch erscheint 
voll Widerspruch und Unklarheit. 

Die myopatlischen Functionsstörungen in dem Bilde der Allantiasis 
erklären wir uns am besten, wenn wir annehmen, dass dieses Gift, in- 
dem es durch das Blut in die Muskeln geführt wird, ähnlich wirkt, 
wie das Nieotin und andere alkaloidische Substanzen, mit denen das 
Wurstgift viel Verwandtschaftliches zeigt. Dass durch letztere myo- 
paretische, selbst myoparslytische Erscheinungen hervorgebracht werden, 
ist bekannt. Falk sagt): „Gelangen die Gifte aus den Blutbahnen 
in die Muskeln und ihre Annexe, so können myopathische Funstions- 
störungen, die von den neuropathischen wohl zu unterscheiden sind, 
sowis mehr oder weniger bedeutende Erwährungsstörungen der Musculatur 
oder einzelner Theile derselben zu Stande kommen. Durch die fehler- 
hafte Mischung der Muskeln kann es zur Schwäche, Abgeschlagenbeit, 
grosser Neigung zur Ermüdung, zu dem Gefühle von Schwere, Steifig- 
keit, von Ziehen und Reissen kommen, — — Bo beobachtet man 
x. B. nach der Einverleibung von Brechweinstein, der in die Muskeln 
leicht eingeht, Abgeschlagenheit der Glieder und grosse Neigung zur 
Ermüdung; nach der Zufuhr von Bleiweiss und Mennige ein Gefühl 
von Schwere und Steifigkeit, oder von Ziehen und Reisson, — — 
nach der Einnahme von Nicotin und anderen nikaloidischen Substanzen — 
myoparetische und myoparalytische Erscheinungen.‘ 

Das Gefühl von Ohnmacht oder der wirkliche Ohbnmachtsnnfall, 
den man, wie bereits oben angegeben, bisweilen bei diesen Kranken 
auftreten sah, so oft sie sich zu bewegen suchten, hängt wohl zu 
sammen mit dem veränderten Zustande des Herzens und der Lunge, 
mit der Parese des Vagus und des Sympathicus. 

Dei der so weit ausgebreiteten Wirkungssphüre der Poeumogastri- 
cus und des Sympntbicus, bei ihrem bedeutenden Einfluss auf die wich- 
tigsten Foanctionen des Körpers, auf den Kreislauf des Blutes, auf die 
Respiration und auf die Verdauung md Ernührung, muss das vorzugs- 
weise Ergriffensein dieser Nerven die grössten Störungen im ganzen 
Organismus zur Folge haben. 

Betrachten wir zunächst die Einwirkung des Wurstgiftes auf Lunge 
und Herz. 


" Weisa,l.c, peg 203. 

*) weiss, 1. c., pug- 881. 

"7 Weiss, I. &., pag. 202. 

") Weisa, lc, pag. 181 und pag. 20%. 
") Falk, lc. pag. 46. 





Der östliche Theil des Thales, der sich 3 Stunden weit bis zur Isar 
erstreckt, ist hügeliger, enger, die Vorberge der hohen Alpenstöcke 
mit ihrem Laubwald und Gebüsch treten hier weiter herein, so der 
Risserkopf, der Bergrücken des Hohenesels, der Wormberg, Zozenberg, 
Kranzberg. Nach Norden wird das Partenkirchener Thal abgeschlossen 
vom Ampsergebirge mit der Hochplatte, dem Säuling, dem Kreutrjoch, 
dem Krammer (6270 Fuss) westlich der Loisuch, und dem Kstern- 
gebirge mit dem hohen Eckenberge und dom Krollenkopf (6630 Fuss) 
östlich derselben. 

An dem Winkel der Loisach, wo sich diese nordwärts wendet, 
liegt das Städtchen Garmisch mit dem Gerichtsamt Werdenfels, und 
Y Stunde davon, an der Partnach, der Marktflecken Partenkirchen. 
Ein paar hundert Schritt von letzterem entfernt sind die Gebäude des 
Kainzenbades erbaut. 

Was zunächst die landschaftliche Ausstattung der Gegend betriftt, 
*o Tat dies Thal dureh Jie Verbindung des Grossartigen mit dem Lieh- 
lichen besonders ausgezeichnet. Das Erhabene und Groteske der 
Alpenumgebung mit dem Anmuthigen und Anheimelnden des Thales, 
neben der festtäglichen Heiterkeit und dem idyllischen Frieden der 
Scenerie, machen jedem für Natorschönheiten empfänglichen Gemüth 
einen wohlthuenden Eindruck. Dns Malerische der Linien und Grop- 
pirungen, der Wechsel der Schattirungen und Fürbungen in den Ge- 
birgszügen, der Glanz des intensiven Lichtes, der Schmelz und Lieb- 
reix der Farben auf den Fluren der Almen, ein «oleher reicher tınd 
wechselvoller Reigen muss — auch in der Einsamkeit — jedem em- 
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Das Wurstgift ist von mehreren Autoren mit der Digitalis ver- 
glichon worden. Versuchen wir die Wirkung dieses Giftes auf das 
Herz nach Analogie der Wirkung des Fingerhutes auf dieses Organ 
uns zu erkliren. 

Nach Ed. Weber, Traube u. A. stehen die Bewegungen des 
Herzens unter dem Einflusse eines Regulirapparates — des Hemmungs- 
norvensystems —, dessen Centrum in der Medulla oblongata sich be- 
findet ’). Durch Fasern, die innerhalb der Vagusbahnen zum Herzen 
verlaufen, wirkt dieser Apparat hemmend auf die Herzpulsation, Er- 
regung dieser Fasern bringt Verminderung, Lähmung derselben Ver- 
mehrung der Pulsfrequenz hervor. 

Indem die Digitalis reizend auf das Hemmangsnervensystem wirkt, 
soll sie die Pulszahl verringern, durch Lähmung dieselbe beschleunigen. 

Ausser diesem Hemmungsuervensystem besteht nach Goltz noch 
das Centrum des vasoınotorischen Nervensystems in der Medulla oblon- 
gata. Indem die Digitalts dieses vaaomotorische Centrum erregt, ver- 
mehrt sie die Arterienspannung nach des genannten Forschers Ansicht 
oder bringt durch Lähmung desselben Erschlafung hervor *). 

Nach den Experimenten von Stannius und Traube ist es uns 
jedoch erlaubt, anzunehmen, dass die Digitalis auch direct ihmend auf 
die Herzmusculätur einwirkt und „daher, sagt Traube, „könnte die 
vermindorte Spannung der Arterien, die bei grossen Dosen (derselben) 
eintritt, zum Theil auch dadurch bedingt sein. 

Hiernach möchten wir geneigt sein, auch eine direct lihmende 
Einwirkung dieses Giftes — des Wurstgiftes — auf die Musculatur 
des Herzens auzunchmen. Bezeichnet man die Wirkung der Digitalis 
auf den Organismus als eine gemengte irritirende und narcotische mit 
einer specifischen Nebenwirkung auf das Horz ’), #0 zeigt das Wurst- 
gift hervorragend die läbmende Wirkung auf das Herz und das ganze 
Gebiet des Vagus und Sympathicus. Mag auch anfangs ein Reiz im 
Gefüsssysteme durch dieses Gift verursacht sein, so verschwindet dieser 
doch sehr bald. Das Fieber ist ein sehr unbedeutendes, ja kaum vor- 
handen und fast mehr dem Gefühle des Kranken nuch zugegen, als 
durch frequenten Herz- und Pulsschlag ausgesprochen. Der Puls geht 
sehr schnell von seiner Höhe von 90 bis höchstens 100 Schlägen in 
der Minute herab anf 8070, sinkt herab bis unter 50 in der Minute 
und wird kraftlos und matt. Dieser seltene Puls bleibt bis zum Ende 

'; Traube, Die Syinplorue der Krankheiten des Respirallons- und Circulstions- 

Apparstes, Berlin 1867, psp. 3. 
} Treube,t.c., pag 36, 
Welss,l.co., pag- 1üh: „Las Fieber Ist unbedeutend und wenn der Puls 
trequenter als gewöhnlich, de er doch meistens nsch dem Schlege an und 
für sich {d. n. der Zahl nach) dem gesunden am nächsten kommt, so ist er 
nicht oder doch sehr selten ungleich, aber meistens olıne alle Resciion und 
krafilos.“ — „Wie sollie sber.ein solcher befiiger Reiz, welcher, in diesen 
Organen hervorgebracht, ein gesundes Individuum in ganz kurzer Zeit umer 
grüsslichen Erscheinungen tödien würde, bel der zugleich die Enimischung 
des Blutes bewirkenden Vergiftung, wo dos Herz, seine grossen Geflisse und 
soweil das Gefüsssystem zugleich seine Neizbarkeit verkiarl, steitinden; wo= 
her sollie diese Resction kommen, da von dem Augenblicke der Vergihung 
un der Oxydastionsprocess vermindert wird, die Nerven durch die eingeireiene 
Lihmeung In ihren Verrichtungen ebenfalls gesiörisind und den Muskulartasern 
des Herzens und der Arterien der Sauersiofl enizogen wird; wie solle da 
ein erfolgvolles Bestreben dor Natur möglich sein, wo eigentlich eine drei- 
fsche Lähmung zugleich eintriut.* I, ©. pag. 174 und 458. 





pfindsamen Auge immer neue, ungekannte Schönheiten vorführen und 
jinmer nene, reine Freude bereiten. Das Panorama der umgebenden 
Alpen mit ihren gigantischen, steil emporragenden Felswünden ist wahr- 
haft vollendet, und der Zugspitz mit seinem, im ewigen Eisllimmer 
leuchtenden Höllensteinferner giebt der Scanerie etwas dramatisch Be- 
lebtes. Dazu kommt, dass hier das Alpenglühen ungewöhnlich häufig 
gesehen wird, jedenfalls weil das Thal nach Westen zu ofen ist; wenn 
die Alpenwände im Abendroth erglühen und dann, wenn Alles schen 
in Nacht sinkt, wie von innerer Gluth ergriffen nochmals aufleuchten, 
so giebt das einen wirklich feenhaften Eindruck. 

Freunde romantischer Fusspartien finden hier die herrlichsten 
Puncte für ihre Streiferelen im Wettersteingebirge (im Kainthal zur 
berühmten Partnachklamm, zum Forsthaus Graseck und zum Eckbauer, 
sowie im Esterngebirge {nach dem Fauken, auf den Frickenkopf, zur 
Kuhflucht u. s. w.). Die Wege aind steil, aber meist schattig; in den 
Schluchten imponirenden Aufblick, auf den Spitzen malerische Fern- 
sicht bietend, Der nahe Krollerkopf ist leicht ersteiglich und gewährt 
einen Fernblick über den Wurmsee bis München; die Aussicht auf dem 
Herzögenstand itn hohen Heimgarten ist eine der berühmtesten. Wer 
Gletscherpartien aufsucht, der besteige den Zugspitz, seine nicht unbe- 
dentende Mühe wird er belohnt finden durch die prächtige Rundsicht, 
welche vom Dachstein bis zur Bernina reicht, und durch den wiunder- 
vollen schwindelnden Niederblick auf den einzig in seiner Art geformten 
und eingerahmten, 7000 Fuss tief dem Bergwanderer zu Flssen 
liegenden grünen Eibsen. Auch dieser See, den man mit Kähnen he- 
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und je grössere Dosen des Giftes dem Körper einverleibt wurden und 
je mehr davon Aufnahme in die Blutmasse gefunden, um so mehr und 
um so schneller — entgegengesetzt wie bei der Wirkung der grossen 
Dosen der Digitalis und der sogenannten cumulativen Wirkung der- 
selben — vermindert sich die Pulsfrequenz und um so früher tritt 
Lähmung des Herzens auf. Nach diesen Erscheinungen annehmen zu 
wollen, das Wurstgift wirke reizend auf das Hemmungsnervronsystem 
oder erregend auf das vasomotorische Centrum, wie die Digitalis, würde 
heissen, die Thatsachen vollständig verkennen. Nehmen wir aber die 
direct Jähmende Wirkung des Wurstgiftes auf das Herz an, so int die 
verminderte Spannung der Arterien, der schwache, matte Puls zugleich 
damit erklärt. 

Auch Falk sagt '): „Sind die Gifte aus den Gefässen in die 
Substanz des Herzens eingedrungen, s0 vermögen dieselbeu durch die 
Alterationen, welche sie mit sich bringen, sowohl die Function des 
Herzens zu steigern oder zu schwächen, als auch grössere oder gerin- 
gere Störung in der Ermührung des Herzens zu veranlassen. 30 beob- 
achtet man, dass Digitalin, Nicotin, Blausäure und andere Gifte in 
grossen Dosen zugebracht eben so sicher das Herz lähmen, als Campher, 
starker Kaffee, Ammoniakalien etc. den Herzschlag beschleunigen. 50 
bemerkt man, dass Mersurialien, — neimalische oder fermentirende 
Gifte mitunter die Ernährung des Herzens dergestalt stüren, dass Ent- 
zündung, Hyper- und Heteroplasion erwachsen.“ 

Dass das Herz vorzugsweise vom Wurstgifte aflieirt werde, con- 
statirt auch Kerner, Obgleich auch der Arterienschlag durch dieses 
Gift sehr vermindert wird,* sagt dieser Autor, „so steht diese Ver- 
minderung doch in gar keinem Verhältnisse mit dem so äusserst unter- 
drückten Herzschlage und es erweist sich auch hieraus, dass die Ar- 
terien mehr als man vermutbet, vom Herzen unabhängig mit noch 
anderen Kräften, als denen vom Herzen, zur Fortpflanzug des Bluts 
begabt sind ete.‘* 

Traube”) führt als drittes Moment, welches den bedeutendsten 
Einduss auf die Pulsfreguens ausübt, die molecularen Veränderungen 
ao, welche der Herzmuskel durch mangelnde Zufuhr arteriellen Blutes 
erleidet. „Den schlagendsten Beweis für die Existenz dieser (Quelle 
geben die Erfahrungen, welche man bei Stenose des Ostium der Aorta 
und bei Verengerung der Coronararterien zu machen Gelegenheit hat. 
In diesen Fällen findet sich häufig eine beträchtliche Verminderung der 
Pulsfrequenz, oft neben palpabler Fettentartung des Herzmuskels. In 


gleicher Weise, wie diese Herzfehler, wirkt die Einführung gallensaurer | 


Salze in den venüsen Biutstrom. Auch diese Stoffe bewirken eins 
starko Pulsverlangsamung, selbst bei durchschnittenen VWagusnerven. 
Und meine Versuche zeigen, dass diese Pulsverlangsamung auf Ver- 
änderungen des Herzmuskels zurückgeführt werden müsse, die in Folge 
des deletären Einflusses der gallensauren Salze auf die Blutkörperchen 
entstehen. (Solche Veränderungen sind es wohl auch, von welchen 
die Verminderang der Pulsfrequenz abhängt, die sich bei kurzilauern- 
den acuten Krankheiten unmittelbnr nach der Krise einzustellen pflegt.) 

In der Allantiasis liegt Beides vor, sowohl eine mangelhafte Zu- 
fahr arteriellen Blutes zum Herzen, als auch eine Entmischung des 


”) Folk, l.e-, pag 47. 
”) Traube, I. c., pag. #2. 





führt und auf dem man mit Pistolenschüssen vielfaches Echo wachruft, 
bietet einen lohnenden Zielpunet für Ausflüge. 

Der westliche Theil des Thales ist eine grosse, weite Wiese, 
grün und mit bunten Alpenblumen und würrigen Kräntern besüt, welche 
sowohl dem hier weidenden Allgäuer Vich als anch den Bienen Nah- 
rung giebt und damit den Menschen köstliche Milch, Butter und Honig 
liefert, Wer heraustritt aus dem duftigen Schatten des Bergwaldes 
oder ans der tiefen Felsschlucht mit dem schiumenden Wasserfall, der 
mag sich hier auf sonniger Matte im vollen Licht der Sonne baden 
und sich am Anblick des dunkelblauen südlichen Himmels weiden, 
unter dem der Sonnenschein magische Streiflichter in allen Tinten auf 
die grauen Kulkfelswinde wirkt und Alles in lebendigeren Farben 
wiederstrahlt. Auf dem grünen Teppich sind die beiden freundlichen 
Fiecken Garmisch und Partenkirchen mit ihren Kirchthürmen nls 
Muster eingewebt, welche dam Ganzen ein gewirsos Relief geben. Die 
Gegend ist schon lange ihrer Naturschönheiten halber bekannt und von 
Kiinstlern besucht, und, wie man in den Münchener Galerien bemerken 
wird, zu Motiven für Alpenlandschaften benutzt worden. 

Das Clima des Thnles bietet in mehrfacher Beziehung gleichfalls 
grosso Vortheile, Partenkirchen liegt unter 47° 29° nördlicher Breite 
und 28° 45’ östlicher Länge, 2450 Fuss über dem Meere, also an der 
Grenze des subalpestren und alpestren Climas, wie sie Lombard unter- 
schieden hat. Bietet auch die Höhenlage der Orte an sich in Bezug 
auf die Immunität gegen chronische entzündliche Lungenatleetionen, 
wie sich jetzt immer sicherer herausstellt, keine Garantie, so bleibt 


Blutes, Eine Analyse des Blutes dieser Vergifteten ist Jeder nie ge- 
macht, eine microscopische Untersuchung desselben ist ebensowenig 
vorgenommen worden '), Dass wir nber dennoch berechtigt sind, eine 
von der Norın sehr abweichende Blutmischung hier mit Gewissheit an- 
zunehmen, lehrt die Casuistik, welche nicht selten vorkommende Fälle 
von Icterus hümntogener Art aufweist. Div Gallensecretion ist, wie 
alle anderen Seeretionen mit Ausnahme der des Urins {und der Milch) 
in allen Fällen von Botulismus gehemmt, In allen Füllen zind die 
Füces wie bei der Gelbsucht fost, trocken, weissgruu gefärbt, thonartig. 
Gelbe Farbe des Zungenbelages sehr häufig. Die Haut zeigt die iete- 
rische Färbung”). Sogar Gelbsehen („gulbgrünes Erscheinen vor den 
Augen") ?) wurde bisweilen beobachtet. 

Doch wollten wir auch diese ieterische Entmischung des Blutes 
als nicht immer, selbst „ls nicht häufig vorkommend hinstellen, so 
muss doch anerkannt werden, dass in jedem Falle von Wurstvergiftung 
eine mangelhafte Zufuhr arteriellen Blutes zum Herzen stattfindet und 
dass das Blut bei weiterer Einwirkung der Vergiftung seines Sauer- 
stofes immer mehr beranbt wird. Thatsache ist es, dass der Herz- 
schlag in allen schweren Fällen von Allantiasis kaum oder gar nicht 
mehr fühlbar, der Puls schr verlangsamt ist. Die Respiration, der 
Lungengaswechsel ist — wie gezeigt werden wird — im hüchsten 
Grade gehemmt, die Zufuhr des Sauerstoffs zum Blute bedeutend ver- 
mindert, die Ausfuhr der Kohlensäure gestört und daher ist, — wie 
Weiss sich ausdrückt, eine völlige Verköhlung des Blutes endlich 

| neben der Zersetzung eingeführt. Die in der Biutmasse angehäufte 
Kohlensäure bewirkt nun, da sie nach Traube (Il. e., pag. 38) der 
Stimalus des Hemmungsnervensystams ist, eine Verminderung der Puls- 

| frequenz einerseits, andererseits versagt sie dem Herzen den nöthigen 

; Antheil des dasselbe belebenden Sanorstofs. Hiermit in Leberein- 
stimmung sagt Weiss: „Der Musconiarfaser des Herzens und der Ar- 
terie wird der Sauerstoff entzogen. Die reisbare Muscularfaser erhält 
keinen Saterstof mehr. Das zeigt die schlafe Muakelfaser des Herzens 
nicht nur in seinem ganzen welken Zustande und in seinem Mürbesein, 
wie nicht weniger der lockere Zusammenhang und daher die leichte 
Trennung der Arterienhiute unter sich, sondern auch das wirkliche 
Mürbesein der Arterien und Venen der Wurstvergifteten‘ *, 

(Fortsetzung folgt.) 


" Weiss, pag Si: „Durch den Aderlass würden kaum 6 Unzen Blut entleert, 
das — nicht schün rotl, sonderu eiwas dunkel vad, der gehihrig geölfnelon 
Ader ungeschteti, schwach, kaum hie und da in einem Bogen abfluss; jedoch 
nach einigem Siehen und Iongenmen Gerinnen, wegen »llmaligen Erkultens 
(gewiss zur Höfe) eine Entzündungshaut bildete, gut congulirte und durch 
den Lufisccess eine schöne reihe Farbe annahm. Es bildete sich auch, eiwa 
Bao einer gulen Stunde, ein gelliches Serum dureh Absondern von Cruor, 
so dass eigentlich sus der Beschalfonheit des Blutes von dem Zustande des 
Kranken — ulchta Besonderes geschlossen werden konnte.* 

N) Wetss,l.c., pag. fd, pag- 11. 

”) Welse, 1. c-, pag. 136, 

*) Weiss, 1. c., pag. 175. 





es doch immer wichtig, anf die Unterschiede, mit welchen die einzelnen 
Höhenlagen auf Lungenkranke einwirken, zu achten. Lombard be- 
zeichnet unsere betreffende Höhe als tonisch anregend, ohne reizend 
zu sein. 

Die mittlere Sommertemperatur des Ortes, vom Mai bis September, 
bezeichnet Professor Dittrich in seiner Klinischen Balneologie mit 
14,56° R. Besonders wird gerühmt, dass die Tagesschwankungen der 
Lufttemperatur geringe seien und auf warme Tage keine kalten Abende 
folgen. Der Alpenraud, an welchem das Partenkirchener Thal liegt, 
hat nach Dove ein feuchteres, ein littorales Clima, während die Cen- 
tralalpon mehr ein trockenes, continentales Clima haben; deshalb ist 
dort die Temperatur constanter und die Tagesoscillationen derselben 
geringer als hier. 

Ich bin in den Stand gesetzt, eine kleine Reihe von Temperatur- 
beobachtungen mitzutheilen, welche in der Curanstalt mit grosser Ge- 
wissenhaftigkeit angestellt worden sind. Termperatur nach Reaumur. 





Monatliches Tügl. Temp.-Differenz 
Mittel; Min.: Mix: Mittel: Min.: Max. : 
Früh 60h 35 1 6 
en ar sl 32 ı 6 
Abds. 6 „ 4,1 1) 9 } 
Früh 6. —14 —ı2 4 
on | ai 2"; gl —ll 7 | 25 1 4 
ag Abd. 6 „ —ıt —18 | 


Mittheilungen aus der Praxis 
von dem 


Geheimen Sanitätsräthe Dr. Steinthal in Berlin. 


Leberanschoppung, ehronischer Magencatarrh, Spi- 

nalirritation mit progressiver Lähmung, Fractur der 

rechten Patella, Eosscklisker Gehirnreilex, endlich 

wesentliche Besserung nach zehnjähriger Dauer. — 
Das Bromkalium. 


In den letzten Frühlingsmonaten des Jahres 1859 wurde ich von 
einem mir bereits seit einer Reihe von Jahren persönlich bekannten 
Kaafınanne in den Vierzigern, von kräftiger Constitution, sanguinisch- 
cholerischem Temperamente wegen einer chronischen Leber- und Magen- 
affsction zum ersten Male zu Rathe gezogen. Patient sah frisch und 
wohl genährt aus, befand sich im Allgemeinen wohl, konnte seine bis- 
weilen anstrengenden Geschäftsreisen sehr gut ertragen, lebte zulide 
um war unter seinen Freunden als ein geschickter, leidenschaftlicher 
Schwimmer bekannt, Indessen hatte er duch schon seit lüngerer Zeit 
an Trägheit des Darmeanals, Magendruck, vorherrschender Magenzäure, 
Luftaufstossen und ‚Jucken des Körpers gelitten. Auf dem Rücken und 
auf der Brust bemerkte man grosse, in's gelbliche schillernde Haut- 
pigmente (sogenannte Leberflscken). Gegen Ende des Jahres 1858 
bat er einen ihm befreundeten Arzt um Bath. Das Resultat der Unter- 
suchung war die Constatirung einer Anschoppung des linken Leber- 
happens und die Weisung, eine Zeitlang des Nachts einen Gräfen- 
berger Gürtel anzuwenden und im nächsten Frühjahr nach Carlsbad 
zu gehen. 

Ich fand, als ich den Kranken zum ersten Male als Arzt be- 
sichtigt, seine Gesichtsfarbe etwas gelblich, auch die Conjunetira sebillerte 
in's Gelbliche, Bei genauerer Untersuchung konnte ich die Ansicht 
meines Collegen nur bestätigen und so reiste denn Patient nach Caris- 
bad, gebrauchte dort in mässigen Tngesportionen den Markt-, den 
Mühlbrunnen, zuletzt einige Becher Sprudel, und wiederholte, auf mein 
Anrathen, die Car noch zwei Sommer nach einander, da der Carls- 
bader Bronmnen dem Kranken im Allgemeinen gut zu bekommen schien, 
die Leberanschoppung sich vermindert hatte und nur die Trägheit des 
Darmeanals, die zeitweisen Blähungscoliken und eiue leicht gereizte 
Stimmung nach fortdauerten, Im Sommer 1861 bomerkte er in 
Carlsbad zum ersten Male, dass ihm das Bergesteigen beschwerlicher 
warde, als sonst, s0 dass er es zuletzt ganz aufgeben müsste, Nach 
und nach wird ihm auch das Eesteigen einer Treppe schwer. Auf An- 
rathen des Carlsbader Arztes gebrauchte er eine kleine Nacheur in Teplitz, 
die aber ebenso, wie die letzte Curlsbader Cur, ohne erwinschten Er- 
folg blieb. Nachsommer und Herbst brachten dem Kranken gesteigerte 
Verdauungsbeschwerden, meist unter der Form mehr oder weniger 
heftiger Cardinlgien und Blähungscoliken. Die Trügkeit des Darm- 
canals hatte dabei zugenommen, Auch nach den einfachsten, leichte- 
sten Gennssmitteln stellten sich jene Beschwerden ein, bisweilen waren 
sie am schlimmsten, wenn Pat. gar nichts genossen hatte, 

Alle dagegen angewandten Arzneimittel, innerlich wie äusserlich, 
hatten immer nur eine Rlüchtig lindernde Wirkung, bis endlich gegen 
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schläge rasche und dauernde Hülfe schaften. Der Kranke setzte den 
Gebrauch der nasskalten Gürtel eine Reihe von Monaten jede Nacht 
fort, und es war in der That merkwürdig, wie diess einfache Mittel 
schon nach wenigen Tagen die bisweilen unerträglichen, krampfhaft 
zusämmenzichenden Schmerzen beseitigt hatte und bei fortgesotztem 
Gobrauch in seiner Wirkung nicht nachliess. Pat. hatte nun viel ru- 
higere Nächte, erholta sich rasch, wurde allmälig in diätetischer Be- 
ziehung dreister und konnte bald, selbst des Abends, die schwersten 
Speisen ertragen, 

Fühlte sich nun auch der Kranke nach dieser Richtung hin wie 
neugeboren, so konnte es doch meiner Wahrnehmung nicht entgehen, 
dass von nun ab die paretischen Erscheinungen in bedrohlicher Weise 
zunahmen, Der Gang, welcher zu Anfang our als unbeholfen, plamp 
bezeichnet werden konnte, wurde, zumal beim Treppensteigen schwer- 
fälliger, 50 dass er stets mit den rechten Fuss antreten und den linken, 
zum Heben fast unfähigen, nachziehen musste. Gar bald bemerkte er 
nun auch eine Schwäche und Unbeholfenheit im rechten Arm, so dass 
er sich bei allen actiren Bewegungen desselben behindert fühlte. Der 
Kranke war über das Befreitsein seiner mehrmonatlichen, oft unerträg- 
lichen Magen- und Colikschmerzen so glücklich, dass er sich im All- 
gemeinen heiter und wohl fühlte und aus freiem Antriebs im Mai 1862 
eine Reise nach Danzig und Königsberg und im nächsten Monate eine 
grüssere Geschäftsreise nach Belgien, Frankreich und England unter- 
nahm, die er, obwohl er vorherrschend nasakalte Witterung hatte, 
binnen 6 Wochen glücklich zuricklegte. Seiner eigenen Angabe nach 
hatte er von der theilweise anstrengenden Reise weiter keine Be- 
schwerden verspürt, als dass ihn das Ein- und Aussteigen anstrengte, 
so dass er die Heimreise durch grössere Tagestouren abkürzte, Er 
kam wohl aussehend hier an, klagte aber sehr bald über „rhenmatische‘* 
Schmerzen in den Beinen, über gesteigerte Beschwerdeo beim Treppen- 
steigen, über leichtere Ermüdung beim Gehen. Wenn er eine Zeitlang 
gesossen hatte, so ward ihm dus Aufstehen schr schwer; er ruusste 
sich auf Tisch und Stühle stützen, um nur wieder fest auftreten zu 
können. Eine genaue Untersuchung des Rückens und der Beine durch 
sorgfültige Palpation, mittelst eines heissen Schwammes, ergab für die 
Dingnose durchaus keine positiveu Resultate und der Nachweis eines 
Metaschematismus in Bezug auf die jetzt beseitigten Verdanungsano- 
alien, wie ich ihn schon einmal in eelatantester Weise erlebt habe, 
war hier nieht mit Bestimmtheit zu führen. 

Gegen Ende des Frühlings 1863 reiste der Kranke anf meinen 
Rath nach Rehme, wo er währen! 5 Wochen 24 Thermalbäder nahm, 
die jedoch so wafregend wirkten, dass er füst kränker heimkehrte, als 
er abgereist war. Schon während seines dortigen Aufenthalts war ihm 
jedes Geräusch unangenehm; wenn der Eisenbahnzug vorliber kam, 30 
betiel ihn eine Art von Angst, so dass er sich an etwas anhalten musste, 
weil er umgerissen zu werden besorgte, Hier nahm auch die Schwäche 
in den Armen so zu, dass er nach 14 Tagen das Selbstrasiren auf- 
geben musste and dass er bei der Abreise das obligate Blumenbouquet 
vur mit Anstrengung in der rechten Hand tragen konnte, Das Hinab- 
steigen einer Treppe wird nun auch erschwert; während Pat, beim 
Hinaufsteigen mit dem rechten Beine antreten und das linke nachziehen 


Weilwachten die nunmehr mit Energie angewandten Gräfenberger Um- i musste, konnte er nun beim Hinabsteigen nur immer zuerst mit dem 
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Monatliches Tag). Temp.-Differenz 


u Sn zneeehn 
Miuel: Min.; Max.: Mittel: Min.: Mau: 
(Fri 6. 5,0 2 8 
Februar ! Mitt. 12 „ 82 2 1 38 2 6 
Abd. 6 „ Bl 19 
Früh 6, 04 — 2 
März Mit. 2 u» 17 —2 a1 1 3 
Abd. 6 u» 907-3 2 
| Fi 6. 68 92 
April Mit, 12 „10 s sutaı 1 6 
lan. 6. 63 ı m | 
| Früh 6.092 010) 
1.14. Mai ! Mitt. 12 „ 121 ee 1 I3381ı 85 
l Au. 6 5.096 uf 
Früh 6 „ 9,6 6 14 ' 
Vom. 10 „ 10,7 sh 
September Nachm. 2? „ 13,6 10 a1, 74 2 m 
„5. 42 0209 \ 
| Abde. 10 „ 10,7 61, 
Füh 6. 82 —5 UN 
vom. 72 5 
October | Nachm. 2 „59 0,5 175) 6,1 1 0 
a Me u 
Abis. 10 „ 4,2 0-55 MW | 


Monstliches Tigl. Temp.-Differenz 
Mittel: Min.: Maz.: Mittel: Min.: Max: 
Früh 6 „ 76 
Vorm, 10 35 0 —A 11 
November Nachm. 2 4 Er —0,5 1 43 1 9 
” 5 ”„ 3,6 —4 11 
Abde. 10 „ 27 —6 9,5 
Fäh 6 u —D8 —ı0 5 
Vorm. 10 „ 0,4 —15 6 
December Nachm. 2 „ 16 —6 10 34 1 7 
en  Wp 0 —1,5 5 
Abds. 0 „u dd 8 5 | 
Früh 86 „ 185 —2 5 
1870 Vorm. 10 „ 2,5 [1 6,5 
t.-—10. Jan. Nachm. 2 „ 4,7 1,5 6,5) 3,0 1 4 
Dr De 2,5 1 5,5 
Abds. 10 „ 22 0 —0,5 4,5 


Leider sind die Temperaturen der Monate Juni, Juli und August 
nur vom Badediener aufgezeichnet worden und nicht zuverlässig genug, 
um sie wissenschaftlich in Verwerthung zu bringen. 

(Schluss Tolgt.) 
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linken Fuss antreten und den rechten nachziehen. Er bekam dabei 
brennende und heftig prickelnde Schmerzen in den Füssen und nicht 
selten das Gefühl, als ob die Deine zusammensinken würden, In Berlin 
angekommen, war ihm das Strassongeräusch, das Vorbeifahren eines 
schweren Wagens zu Anfang fast unerträglich; das Vorbeigehen vor 
einem offenen Keller erfüllte ihn mit der Angst hinabzustürzen, mit 
einem Wort, sein Nervensystem war durch und durch verstimmier, als 
zuvor. Nach einiger Erholung wird ein Versuch mit dem constanten 
Strom gemacht, dessen Anwendung ihm grosse Schmerzen machte, aber 
ohne allen Erfolg blieb und deshalb bald wieder aufgegeben wird. 
Während des Herbstes und Winters trat, unter dem Gebrauch lau- 
warmer Malz- und Fichtennadelbäder, zuletzt mit kalten Begiessungen 
und stets mit mannigfachen Einreibungen verbunden, einige Linderung 
ein, 34 dass der Kranke bai trockener, warıner Luft sich etwas freier 
und sicherer bewogen konnte, während bei nasskalter, stürmischer 
Witterung jede Spur von Besserung schwand. Ein viermonatlicher 
Cursus der schwedischen Heilgymnastik im Frühjahr 1864, sowie ein 
beinahe sechswöchentlicher Aufenthalt in Wildbad brachten ebenfalls 
keinen Erfolg; alle Bewegungen ıes Kranken wurden immer unbe- 
holfener und schwerfälliger; er musste sich auf der Strasse eines Führers 
bedienen. Sein Gang war unsicher, breitbeivig, er konnte nicht fest 
auftreten; das rechte Bein schlenkerte sich leicht um das liuke herum; 
beim geringsten Anstössen an einen Stein glist er aus und sein krüftiger 
Führer war zum öfteren nicht im Stande, ibn vor einem willenlosen 
Hinfallen zu schützen, wobei es natürlich nicht ohne mannigfache kleine 
Verletzungen abging, und was nebenher auf seine Gemilthsstimmung 
nicht ohne nachhaltig deprimirenden Einfluss bleiben konnte. Augat 
und Schrecken bemächtigten sich seiner bei solcher Gelegenheit und 
nicht selten trat dabei ein convulsivisches Zittern des ganzen Körpers 
ein. Auch die Bewegungen der oberen Extremitäten zeigten eine eigen- 
tkümliche Unbeholfenheit: wenn er die rechte Hand gebrauchen wollte, 
um z. B. ein Glas zum Trinken zu fassen, so gelang diesa nur dadurch, 
dass der ganze Arm eine nach innen rotirende Bewegung machte, wo- 
bei er mit einer Supination der Hand das Glas umfasste, und nur mit 
Beihülfe der linken Hand zu trinken vermochte. Beim Essen, beim 
Schreibwn beten sich dieselben Schwierigkeiten. Wenn er auf dem 
Sopha oder auf einem Stuhl »ass, so konnte er sich nur mühsam auf- 
richten; wollte or aus liegender Stellung sich aufrichten, so musste er 
mit Anstrengung zuerst die Beine und den Unterkörper herabgleiten 
lassen und auch dann vermochte er bisweilen nicht ohne Assistenz eine 
aufrecht sitzende Stellung zu erreichen. 

Im Frühjahr 1865 überredete ich ihn, noch einmal nach Teplitz 
zu gehen, um dort mit Beihülfe der Eleetricität zu baden, Ein sechs 
wöchentlicher Aufenthalt duselbst, während welcher Zeit er über 
30 Bäder gebrauchte und 3 Mal wöchentlich electrisirt wird, blieb 
wiederum ohne allen Erfolg. Statt der gehofften Nachwirkung trat 
nach seiner Heimkehr von der rechten Hüfte um den rechten Schenkel 
herum eine Gürtelrose ein, die ihn mehrere Wochen lang Tag und 
Nacht sehr peinigte und nur dem innerlichen und Äusserlichen Gebrauch 
von Morphium wich, 

Als ein Zuwachs seiner Leiden traten nun im Herbst zeitweise 
heftige Schwindelaufälle ein, auf der Strasse sowohl als auch im 
Zimmer. 

Eine unter Griesinger's Beirath erneuerte gründliche Unter- 
suchung ergab, dass besonders der letzte Halswirbel und die beiden 
rechten Brustwirbel schr empfindlich waren, und es wurden deshalb 
6 blutige Schröpfköpfe applieirt, innerlich Jodkali verordnet und der 
Kranke sollte 8—14 Tuge das Zimmer hüten. Die Folge davon war, 
dass die Schwindelanfälle sich verloren, dass die Nervenverstimmung 
im Allgemeinen sich minderte, während die Schwäche in den Armen 
und Beinen fust noch zunahm und der Appetit sich gänzlich verlor, 
s0 dass ich statt des Jodkali gegen Ende des Jahres das Bromkali mit 
Chinin und bitteren Extracten in Pillenform substituirte. 

Mitte Januars 1866 wurden auf Griesinger's Rath ad locum 
afeetum ein paar Moxen gesetzt und mehrere Monate hindurch in Eite- 
rung erhalten, ohne den geringsten Erfolg zu erzielen. Der Kranke 
ertrug die dadurch nur noch lebhafter angeregten Schmerzen mit grossem 
Hervismus, fühlte sich aber hinterher pur noch angegriffener und kraft- 
loser. Eine Badesur in Wiesbaden, welche für den Sommer in Aus- 
sicht gestellt war, musste der Kriegaereignisse wegen unterbleiben. Ich 
überredete den Herrn Pat,, in seiner eigenen Wohnung warme Bäder 
mit Kali causticum zu nehmen und nach denselben eine Stunds das 
Bett zu hüten. Die ersten Bäder schienen recht gut zu bekommen; 
Pat. füblte sich behaglicher und schmerzensfreier, aber schon nach dem 
6. Bade traut dieselbe werviise Aufregung ein, wie er sie in Rehme, in 
Tepkitz, in Wildbad empfunden hatte, so dass wir bald Abstand davon 
hehmen mussten. Er ging nun wieder zum Gebrauch der früheren 
Pillen (Bromkalium) über und nahm dann un wann ein russisches Bad, 
wobei die kalte Douche ihn stets, aber immer nur für sehr kurze Zeit 
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erfrischte. Der kurze Weg nach dem benachbarten Balchanse strengte 
ihn schr an und er fühlte eich, zumal beim Treppenauf- und absteigen 
kraftloser als je, selbst mit Beihülfe eines krüfigen Filhrers. 

Gegen Exde Januarı 1367 entschloss er sich, auf den Rath eines 
befreundeten Cellegen, za einem mehrmonatlichen Gebrauch des Ar- 
gentum nitrieum nach Wunderlich’s Methode, wiederum ohne wesent- 
lichen Erfolg. Wenn er, vorn über gebeugt, „um nicht das Gleich- 
gewicht zu verlieren,‘ mühsam die zu seiner Wohunng führende, be- 
gneme Treppe erklommen hatte, 0 war er ganz erschöpft und lufilos, 
konnte sich nur mühsam auf den Beinen erhalten und empfand einen 
lebhaften Schmerz im Rücken, in der Brust, in beiden Schultergelenken, 
zumal auch an den Stellen, wo die Moxen applieirt worden waren. 
Anstatt der früheren heftigen Stiche, die gleich glübenden Nadeln von 
einer Stelle zur anderen übersprangen, und die jetzt seltener geworden 
waren, hatte er jetzt zum Oefteren die Empfindung, als ob die Finger 
gespannt uml angeschwollen wären, s0 dass er sie nicht Aectiren konnte; 
auf der Dorsalflüche der rechten Hamı machte sich alsdann ein bremmen- 
des Gefühl bemerkbar, mit lebhaftem Jucken verbunden. Eine ganz 
ähnliche Empfindung verspürte er zeitweise in den unteren Extremitäten. 
Diese peinigenden Gefühle gingen bisweilen nach wenigen Secunden 
vorüber, hielten aber auch bisweilen bis zu einigen Minuten an und 
peinigten ihn besonders bei masskalter Witterung. Auch beim Gehen 
verspürte er gar häufig dasselbe, so dass sein Gang immer unsicherer 
und unbeholfener ward und es ihm mehr als einmal begegnete, dass 
er gunz willenlos hinfiel. Am häufigsten kam dies vor, wenn viele 
Menschen ihm begegneten oder wenu er auf der Strasse auf gering- 
fügige Hemmnisse des Steinpfasters, unebene Trotteirs u. dgl. stiesa. 
Am 18. Januar 1568 hatte er das Unglück, des Abends beim Hin- 
fallen einen Querbruch der rechten Kniescheibe zu erleiden und es liess 
vorausschen, dass die zur Heilung der Fractur erforderliche Zeit nicht 
obne bedenkliche Folgen für ihn bleiben würde, der nun an sein Lager 
gefesselt war und vor der Hand auch der kleinen vielen Zerstreuungen 
entbehren inusste, die ihn bisher noch erfreut hatten. Bei der grossen 
Unbeholfenheit des ganzen Körpers war natürlich das dringend gebotene 
Festliegen auf dem Rücken für ihn eine doppelte Pein, die auf Kürper 
und Gemüth ihren nachtheiligen Einfduss bald genug geltend machte. 
Bei alledem vergingen die ersten 4 Wochen noch ganz erträglich; die 
grossen Belüstigungen des ersten Gypsverbandes, die herumziehenden 
rheumatischen oder neuralgischen Schmerzen minderten sich allmälig 
und als nach 3 Wochen der zweite Verband angelegt wird, war die 
Tendenz zur Heilung der Fractur eine ganz erfreuliche. Der Schlaf 
war während dieser Zeit oft unterbrochen und mnsste künstlich erzielt 
werden. 

(Schluss folgt.) 


Harnblasenlähmung und Secale cormutum. 
von 
Physicus Dr. Theodor Roth zu Eutin. 
fFortseizung aus No, 7%] 


Erste Beobachtung. Arbeiter K..., alt 49 Jahre, kräftig und 
übrigens gesund, hatte schon seit einiger Zeit insofern Beschwerden 
beim Wasserlassen bemerkt, dass er ungewöhnlich oft die Aufforderung 
dazu bemerkte, dann aber nur unter eigenthimlich schmerzhafter Em- 
pöndung und unter Zögern, wobei ihm Drängen nichts nützte, seinen 
Urin entleeren konnte. Der Urinstrahl bildete dabei nicht mehr einen 
Bogen, sondern lief langsam ab. Nach einer mehrstündigen Arbeit, 
wobei die Füsse in sehr nasser Erde standen und zu frieren anfingen, 
bekam er die Aufforderung zum Uriniren, er konnte aber nicht den 
Urin entleeren. Das Drüngen vermehrte sich immer mehr, alie Ver- 
suche, den Urin zu entleeren, schlugen fehl, es stellte sich Spannung 
sim Schmerz im Unterleibe ein. In dieser Lage kam derselbe zu mir. 
Mittelst des Catheters entleerte ich eine grosse Menge Urin, wonach 
er sich von allen Schmerzen befreit und im Uebrigen vollkommen wohl 
fühlte. Ich gab ihm 12 Dosen Secal, com. zu 0,60, alle 3 Stunden 
t Pulver zu nehmen, und gab ihm den Anfırag, sogleich wiederzu- 
kommen, wenn er den Urin nicht entleeren könne, sich ruhig und warm 
zu verhalten, nur schleimige üder Speisen von süsser Milch zu ge- 
niessen, und den Urin zu entleeren, sobald er deu Drang dazu bemerke, 
Er kam nicht wieder, um fernere Hülfo in Anspruch zu nehmen, son- 
dem meldete sich am 6. Tage, um anzuzeigen, dass nach Verbrauch 
jener 12 Pulver seine Urinentleerung 80 gut von Statten gegangen sei, 
wie er es seit längerer Zeit nicht gewohnt gewesen; er befinde sich 
jetzt auch im Uechrigen durchaus wohl, 

Zweite Beobachtung. Der Arbeiter H..., alt 59 Jahre, bia- 
her stets kräftig und gesund, hatte niemals Beschwerden bei der Urin- 
entleerung bemerkt, nur war es ihm auffallend gewesen, dass er, wenn 
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er in einer vergnügten Gesellschaft ungewöhnlich viel Spirituosen ge- 
nossen hatte, ohne zu viel getrunken zu haben, am folgenden Morgen 
Ischuris bekam, die sich aber nach 6—8 Stunden wieder verlor. Vor 
1", Monaten (Herbst 1866) wollte derselbe bei vollkommenem Wohl- 
befinden nach Hamburg reisen. 1’, Meilen von hier empfand er das 
Bedtrfuiss zu Uriniren, konnte dasselbe aber nicht befriedigen, und als 
der Wagen 2'/, Meilen von hier anhielt, wollte er dem Urin entleeren, 
war dazu aber nicht im Stande, Er stieg wieder ein und führ nun 
noch unter grossen Qualen weitere 2';, Meilen bis nach Lübeck, Da 
er den Urin, ungeachtet aromatischer Umschläge und Umhergehen, noch 
nicht entleeren konnte, s0 liess er einen Arzt rufen, der ihm mittelst 
Catheters den Urin entleerte, einen Spiritus zum Einreiben über dem 
Schambogen gab und ihm per Eisenbahn seine Reise nach Hamburg 
fortsetzen liess, mit der Aufgabe, den Urin sogleich zu entleeren, sobald 
er den Andrang dazu fühle. Ohne weitere Störung kehrte er bei Be- 
folgung der Vorschriften angeblich ganz wuhl wieder zurück, 14 Tage 
nach seiner Rückkehr meltlete er sich bei mir wegen eines rheumatisch- 
eatarrhalischen Fiebers mit heitigen Congestionen des Blutes zum Kopfe, 
wogegen ich ihn Salpeter, Salmiak und Acanit mit Erfolg bei passender 
Diät nehmen liess. Gegen zurüickbleibenden Gastriciemus erhielt er 
Amara mit der Aufgabe, bei der herrschenden Winterwitterung sich 
noch einige Tage zu Hause zu halten. Arı 20. Januar 19867 liess 
H. mich rufen, mit dem Rescheide, er könne den Urin nicht entleeren. 
Bei meiner Ankunft erfuhr ich, dass er, olıne ein Verschen hegangen 
zu haben, schen seit 24 Stunden bemerkt habe, dass er seinen Urin 
nicht wie gewöhnlich lassen könne, dass er zwar jedesmal etwas Urin 
los geworden sei, dass er aber seit Mittags nichts entleeren könne und 
dass er jetzt Spannung und Schmerz im Unterleibe habe. Mittelst 
Catheters entleerte ich eine Menge klaren, strohgelben Urins und gab 
ihm 12 Pulver Secal. com. zu 0,60. Alle 2 Stunden 1 Pulver zu 
uehmen. In der folgenden Nacht hatte er hiufigen Drang zum Wasser- 
lassen und konnte demselben mit Erfolg entsprechen. Schun am Nach- 
mittage den 21. Iunuar hatte sich dieses Drängen verloren, und am 
22, Jannar liess er auf so angenehme Weise seinen Urin, wie er us 
lange Zeit nicht gewohnt war. Aus Vorsicht nahm MH... noch weitere 
12 solcher Pulrer 3 und später 2 Mal täglich eins, wobei das Urin- 
Inssen gang normal blieb und sich das Allgemeinbefinden befriedigend 
wieder herstellte, so dass er am 30. Januer geheilt entlassen wurde, 
Wenngleich dieser Mann in den fulgenden Jahren wiederkolt durch 
Erkältungen krank war, so hat die Urinentleerung doch bis jetzt stets 
anf normale Weise stattgefunden. 

Dritte Beobachtung. Arbeiter E..., alt 60 Jahre, gesund 
aber nicht kräftig, bemerkte bir vor einem Jahre keinerlei Beschwerden 
beim Urinlassen und konnte denselben stets in einem Bogen entleeren. 
Nach und nach wurde diese Aussonderung träger, so dass der Urin 
nur mehr tröpfelnd entleert wurde. Einst konte er, Jurch eine Arbeit 
abgehalten, dus Bedürfniss nicht befrieligen und als er dazu Zeit ge 
wann, wollte der Urin nicht abgehen. Bald stellten sich heftige 
Schmerzen in der rechten Weiche, Geschwulst und Spannung im Unter- 
leibe ein, #0 dass er ohnmichtig davon wurde. Nach mehreren Stunden 
erst kounte er mit grosser Erleichterung tm unter Verschwinden aller 
Beschwerden den Urin ouch und nach entleeren. Seit etwa Y%, Jahren 
geht sein Urin nur Tropfenweise ab und wenn diese Function auch 
lange Zeit erfordert, so glaubt er duch allen Urin zu entleeren. Er 
bokummt die Anforderung ungeführ alle Stunde und hat weiter keine 
Beschwerden, als dass ihm beim ersten Wasserlussen früh die Harn- 
söhre schmerzt. BE... geht bei diesen Beschwerden der Feldarbeit 
nach, Als derselbe sich im Mai 1866 bei mir meldete, war er im 
Allgemeinen und eatarrhalisch erkältet, hatte eben vorher den Urin auf 
scine Weise entleert uml fühlte ich seine Urinblase vollkommen zu- 


sammengezogen, #0 dass ich keine Veranlassung zur Application (des | 
Ich gab daher vorläufig Emuls. s. cannabis mit Sal- | 
miak und Extr. nue. vom. und liess ihn sich zu Hause halten. Nach ! 


Catheters hatte. 


Verbrauch waren die Erkältungsbeschwerden ziemlich verschwunden; 
aber die Nox vamie, hatte auf die Urinentleerung keinen bessernden 
Kinfuss geübt. Nun gab ich 18 Pulver Secal, cornut. zu 1,25 und 
liess davon 4 Mal tüglich ‘a Pulver nehmen, mit der Vorschrift, den 
Urin sogleich zu entleeren, wenn sich das Redürfniss zeigt und dabei 
alles unnütze Drüngen zu vermeiden. Nach Verbrauch dieser Pulver 
meldete der Kranke, dass er nım seinen Urin so gut und angenehm 
lassen könne, wie vor mehreren Jahren und fragte, ob er noch mehr 
gebrnuchen solle, was ich verneinte. Seit jener Zeit hat E... meine 
Nölfe nicht wieder in Anspruch genommen und als ich vor beiliufig 
4 Wochen ihn wieder sprach, nnd nach seinem früheren Leiden fragte, 
theilte er mit, dass er nie wieder Beschwerden gehabt und dass er 
sich seit jener Zeit in dieser Hinsicht so gut befinde, wie nur möglich. 

Vierte Beobachtung. Str..., Gärtner, 60 Jahre, zart, aber 
soust gesund, litt wiederholt an Harnblasenhoschwerden insofern, duss 
er häufiges Drängen zum Wasserlassen bekam, wobei er kleine Por- 





tionen Urin entleerte. Am 4. Juni 1866 trank er ungewöhnlich zwei 
Seidel bairisches Bier und bekam am folgenden Tage seine Tschurie 
wieder, Als diese sich, wie er gewohnt war, nach mehreren Tagen 
nicht wieder verlieren wollte, liess er sich am 9. Juni Arznei holen 
und sandte ich Emule. s. cannab. mit Extr. u. vom. Campher und 
Natr. biearbon. Nach Verbrauch derselben kam er selbst am 12. Juni 
zu mir und berichtete, dass seine Beschwerden zwar gebessert, aber 
keineswegs gehoben seien, das Prängen zum Urin sei nicht mehr so 
häufig und heftig, die Fülle und Spannung im Unterleibe sei nicht mehr 
so stark, auch könne er zur Zeit mehr Wasser entleeren, als vor 
dem Gebrauch der Arznei. Ich liess ihn ia meiner Gogenwart uriniren, 
wobei er willkürlich nur 90—120 Grm. entleeren konnte. Die Blase 
blieb über dem Schnambogen noch fühlbar und entlserte ich jetzt 
mittelat Catheters noch eine sehr grosse Menge Urin, wonach Str... 
sich ganz erleichtert fühlte, Ich gab jetzt Secal. com. 0,60, Sacch. 
alb. 0,35, Doses 12 und liess davon täglich 4 Pulver nehmen mit 
dem Auftrage, nach Verbrauch sich wieder zu melden. Am 15. Juni 
meldete er, dass er fast ohne Beschwerden sei und er glaube auch, dass 
er vollkommen den Urin entleeren künne; er habe vor der Stadt Urin ge- 
lassen. Um mich zu überzeugen, ob Str... jetzt vollständig entleere, 
applieirte ich noch ein Mal den Catheter, wobei ich scheinbar noch 
mehr Urin entleerte, als sich in der kurzen Zeit angesammelt haben 
konnte. Ich liess noch einmal dieselbe Portion Secals und in derselben 
Weise gebrauchen und forderte seine Meldung, wenn nach Verbrauch 
dieser Pulver nicht Alles im natürlichen Zustande sei. Er kam nicht wieder. 

Derselbo Mann sandte am 3, Juli 1567 einen Boten und liess 
mir sungen, dass er in Folge einer Erkältung seit $ Tagen sehr häußges 
Drängan zum Wasserlassen habe, wobei er nur sehr kleine Portionen 
Urin entleeren könne, Im Uebrigen befinde er sich wohl. Ich zundte 
ihm Extr, nuc. vom. 2,0, Camphorae 1,25, Suce. lig. q. ». ad pil. 30 
und liess ihn davon alle 2 Stunde I Pille nehmen. Am 9. Juli waren 
die Pillen verbraucht und liess derselbe melden, sein Leiden sei noch 
keineswegs gehoben und daure in derselben Weise fort. Jetzt saudte 
ich 12 Pulver aus Socal, corn. 0,50, Sacch, alb, 0,35, liess alle 
3 Stunden ein solches Pulver nehmen und ihm sagen, er möge mich 
nach Verbrauch besuchen. Erst am 21. Juni kam Patient zu mir und 
erklärte, er könne den Urin jetzt vollständiger entleeren, aber er habe 
noch sehr viel Drängen, er habe erst vor Kurzem urinirt. Wenn ich 
auch über dem Schaambogen keine Anschwellung oder Spannung be- 
merken konnte, #0 führte ich doch den Catheter ein, um mich von 
dem Inhalt der Blase zu überzeugen. Ich entieerte etwa '/, Tasse 
voll klaren, strohgelben Urins. Da Str... sich sonst wohl hefünd, so 
erhielt er 12 Pulver Secal. corn. 0,50, Camphoras 0,086, Sacch, alb. 0,35. 
Alle 3 Stunden ein solches Pulver zu nehmen und dem Auftrag, sich 
nach Verbrauch sogleich wieder zu melden, wenn nicht alle Beschwerden 
gänzlich gehoben. Er kam nicht wieder, hat überhanpt seit jener Zeit 
meine Hülfe nicht wieder gesucht. 

Fünfte Beobachtung. Der Rentier B..., alt 65 Jahre, litt 
schon seit mehreren Jahren daran, dass er lange Zeit zum Uriniren 
bedurfte. In dieser Lage liess er sich am 20. Juni 1856 in einer 
fröhlichen Abendgesellschaft junger Leute verleiten, mit ihnen zu 
zechen. In der frohen- Launo missachtete er den Andrang zum 
Uriniren, welcher aplter ganz aufhörte, und als er dann später 
zu Hause ging, wollte er den Urin entleeren. Aber er konnte 
seinen Zweck nicht erreichen, Ebenso misslang ihm sein Bemühen in 
der Nacht und am folgenden Tage. Am 21. Juni Nachmittags liess 
er mich zu sich bitten. Er befand sich im Uebrigen wohl und klagte 
nur über Spannung und Schmerz im Leibe, dass er seinen Urin nicht 
lassen könne und dass er seit 3 Tagen keine Ostinung gehabt habe, 
Als ich deu Catheter einführen wollte, bemerkte ich, dass der Mann 
eine sehr starke Phimose hatte. Mit den vorhandenen Instrumenten 
operirte ich diese Missbildung vorläuig so weit, dass ich den Cntheter 
nothdärftig durchführen konnte. Ich entloerte eine grosse Menge Urin 
und beseitigte damit alle Leiden. Er erhielt Emuls. 5. cannab, 180, 
Extr. nuc. vom. 0,75, Camphor 0,55, Natr. nitrie, 12, Succh, alb. 15. 
Alls 2 Stunde ein Esslöffel voll. Ferner Aloes Inc. Sapon medie, aü 4 
f. pil, 60. Nach Bedürfniss Abends 1—2 Pillen und Spir. camphor. 30, 
Spir. terebinth. 15, Tinet. opii eroe. 4, zum wiederholten Einreiben des 
Unterleibes, 

22. Juni. Patient besuchte mich. Vervollständigte Operation der 
Phimose, Wiederholter Catheterismus. Fortgebrauch jener Mixtur and 
der Einreibung. 

23. Juni. 
selbstständig entleert hatte. 
3 Stunden ein Pulver. 

25. Juni. Patient hat etwas, aber nicht genügend, Urin gelassen, 
dalıer wiederholter Catherismus. Fortsetzung der Pulver. 

25. Juni. Patient lüsst unter Zügerung Urin. Spanuung und Be- 
»chwerde ist nicht im Unterleibe. 


Wiederholter Catheterismus, da der Mann keinen Urin 
Seeale cornut. 0,60, Doses 12. Alle 


203 


27. Juni. Patient lüsst zu seiner Zufriedenheit den Urin. Um 
mich aber über den Inhalt der Blase zu überzeugen, führte ich noch- 
mals den Catheter ein, fand aber keinen Urin vor, indem Patient vor 
der Stadt urinirt hatte, Da es aber immerhin noch sehr lange Zeit 
erforderte, che sich die Urinblase ganz entleerte, so erhielt er noch 
einmal 12 solcher Pulver von Secale., Nach deren Verbrauch befand 
derselbe sich ganz wohl und blieb auch von dem Blasenleiden verschont, 
bis er nach 5 Jahren an einem Nervenfieber starb. 

(Fortsetzung folgt.) 


Beitrüge zur Casuistik der conservativen Chirurgie. 
Von 
Physicas Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg. 


Die hier mitgetheilten Fälle, die, wenn sie auch kein grüsseres 
Glied betrafen, mögen einen Beweis mehr liefern, dass die Grundsütze 
Lorinser’'a bei Behandlung von Verletzungen richtig sind und dass 
sein Bestreben, die Abnahme verletzter Körpertheile möglichst zu be- 
schränken, das Bestreben aller practischen Aerzte sein sollte, 

v. Langenbeek sagt in gleichem Sinne: Jede verstüimmelade 
Operation ist ein Testimonium paupertatis für den Chirurgen und wir 
missen daher trachten, solche Operationen soviel als möglich zu ver- 
meiden. Freilich gehört hier weniger Muth dazu, ein verletztes Glied 
abzutragen, als zum Versuche der Erhaltung beizutragen. 

Die Vorletzungen nun waren fulgende; 

1) Der 2$jährige Colon Michaelis zu Ubbedissen, ein sehr ge- 
sunder kräftiger junger Mann, hatte sich beim Futter (Hechsel-) Schneiden 
den Daumen der linken Hand in der Weise mit dem Schneidemesser 
der Futterlade durchschnitten, dass am linken Daumen der Mittelhand- 
knochen in der oberen Hälfte des Körpers, dicht unter der Basis, voll- 
ständig in 2 Theile getrennt und Haut, Bänder, Schnen, Muskeln, 
Geofässe und Nerven bis auf eine 2 Zoll breite und 2 Linien dicke Haut- 
partie au der unteren und inneren Seite des Gliedes vollständig durch- 
schnitten waren. 

Der Verletzte kam zu mir, wm sich seinen Daumen ganz abnehmen 
und die Wimde verbinden zu lassen und wollte Anfangs gar nichts 
davon wissen, einen Versuch zur Erhaltung und Wicderanheilung des 
abgeschnittenen Gliodes machen zu lassen. 

Zunächst wurden mun die Wundränder genau zusammen gepasst 
und dann durch die bintige Naht zusammengehalten, die Wunde mit 
Collodium bestrichen und bierauf der ganze Daumen mit einer feinen 
Lago Watte gleichmässig umgeben und mit einer schmalen Rollbinde 
und 2 schmalen Holzschienen 1. a. verbunden. Zur möglichsten Ab- 
haltung der Luft und sonstiger schädlicher Einflüsse warde noch die 
ganze Hand dick mit Watte omwickelt in «in Tuch geschlagen und 
der Arm in cine Mitella gelegt. 

Es muss besonderes Gewicht darauf gelegt werden, von allen 
Wunden den Luftzutritt strengstens abzuhalten, da die keimfühlgen Or- 
ganismen, welche in jener suspendirt sind, sehr häuflg störend auf die 
Einwirkung von Wunden, Abscessen und Geschwüren einwirken können 
(Lister) '). 

Da weder Schmerzen noch Hitze eintraten, blieb der Verband 4 Tage 
liegen und zeigte sich bei Abnahme desselben der grösste Theil der Wunde 
p- p- int. geheilt, Nur an der oberen Seite, wo der Knochen blos 


Tabelle 1: 


mit Haut, ohne Muskel- und Zellgewebe bedeckt ist, zeigten die nicht- 
vereinigten Wundränder eine schmutzig graue, jauchige Beschaffenheit. 

Nach Entfernung der Nühte wurden die Kncchentheile durch einen 
einfachen Schienenverband immobilisirt und dann, Tag und Nacht hin- 
durch, lauwarıne Aufschläge von einem Arnieanufguss angewendet. 
Bei dieser Behandlung fingen die Hautwundränder schon nach einigen 
Tagen an oin hesseres Aussehen zu bekommen und war nach etwa 
4 Wochen die Verletzung vollständig geheilt. Das Gefühl von Taub- 
heit und die Unbeweglichkeit des Daumens hielt aber noch mehrere 
Wochen länger an, hat sich aber nach und nach bei Gebrauch spiri- 
tuöser Waschungen vollständig verloren. 

No. 2 betraf den 12jährigen Sohn des Colon Upmeier zu Whren- 
trup, der sich, fast zur selben Zeit und ebenfulls beim Futterschneiden, 
die erste Phalanz des Zeigefingers der linken Hand dicht unter dem 
Metacarpalgelenke bis auf eine kleine Hautbrücke durchschnitten hatte, 

In derselben Weise behandelt, wurde der Finger ebenfalls erhalten, 

Goschler in Prag theilt einen sehr beachtenswerthen Fall mit 
von der Wiederanheilung eines Fingergliedes, welches */, Stunden vom 
Körper gänzlich getrennt gewesen und s0 lange in kaltem Wasser ge- 
legen hatte, Das abgehawene Fingerstück wurde auf die Wundfläche 
des Stumpfes gesetzt and mit Heftpflasterstreifen in genau passender 
Anlugerung erhalten. Zum weiteren Schutze wurden Heftpilasterstreifen 
und darüber ein Wattererband angelegt und die Hand in eine Schlinge, 
gelegt, wobei, unter mehrfacher Erneuerung des Verbandes, die Heilung 
erfolgte und zwar ohme Eiterung, nachdem die mertibeirten Theile ab- 
getragen oder abgestossen waren, Es zeigten sich nur leichte Grann- 
lationen, welche oft schon am nächsten Tage in eine graus Membran 
verwandelt waren, die, nachdem sie teuchirt war, bald abgestossen wurde, 
bis sich die gesunde Epidermis gebildet hatte. 


Zur Kritik der subeutanen Sublimat-Injeetionen. 
Von 
Stabsarzt Dr. Hagens in Spandau. 
(Fortsetzung aus No.21.) 

Schen wir nunmehr, welche Ergebnisse die Durchsicht der auf- 
geführten Fälle bietet, von denen ich No. 23—41, wie ich zur Ab- 
weisung des Vorwarfs partheilicher Statistik ausdrücklich bemerke, aus 
der Zahl der noch hei der Truppe stehenden Mannschaften rein nach 
dem Datum der Aufnahme in's Lazareth ausgewählt habe! Es wird 
sich diese Uebersicht am klarsten gestalten, wenn erst Privat- und 
Lazarethkranke gesondert, dann in Vergleichung miteinander betrachtet 
und daran die allgemeineren Betrachtungen und das Schlussresumd ge- 
knüpft werden. 


A. Unter den 22 Privatbeobachtungen befinden sich 
13 reine Fälle — von Anfang an nur mit subeutanen Injectionen he- 
hamdelt — und 9 solche mit gemischter Therapie, von diesen 3 ander- 


weit mit Qnecksilberpräparaten (2 mit Schmier-, I mit Pillencur), 2 mit 
Schwitzen und Holstränken, 3 mit Hg und letzterem Verfahren, end- 
lich 1 bomöopathisch traetirt; unter den 13 reinen Fällen wiederum 
9 gleich oder bald nach dem ersten Erscheinen des Genitalaffeetes, 
4 nach Eintritt seenndärer Symptome behandelt, 

Zunächst I, Wie gestaltete sich bei diesen verschiedenen 
Categorien die Zahl der Reeidive? 

Nuchstehende Uebersicht enthält die nöthigen Angaben: 


Reeidive nach den Privatfüllen. 













a. Nach rein subcutaner Behandlung 


Fali ß . 2 Fall 2 0 
„»98..0 n„ 5 .2 
„11 ‚1 „ 10 ‚41 
„ 13 4 „153 ..0 
» 13 . 4 
„ 16 A | 
„ 17 | 
„18 2 
„22 0 


9 Fälle mit 15 Hecid, | 4 Fälle mit 3 Becid, 
j 13 Fälle mit 18 Becidiven, 


") Rier kann ich nicht unterlassen, sowohl bei Fraciuren wie (uelschungen, 
namentlich bei complicirten Fraciuren, den haupisichlich durch Rovoih in 
Deutschland eingeführten Watteverband nach sehr vielen damit gemachten 
und immer glinstigen Erfahrungen zu welteren Versuchen zu empfehlen. — 
Bei Queischungen mii hochgradiger Geschwulst und hefilgen Schmerzen Ubi 
der gut angelegte und missig comprimirendo Wallevertand so sicher eine 


b. Nach anderweiter Quecksilberbehandiung mit 


3 Fülle mit 5(3) Recidiven, 


d. Noch Schwitz- und 


Holztbeecur. 


e. Nach Quecksilber- 
behandlung und 
Schwitzcor. 


e. Nach Homöopathie, 








Fall 1 Fall 19 +1) 


„6... 


21) 
21} 






3 Fälle mit &{1) Rec. | 2 Fälle mit 42) 1 
m SF TR Ver 
6 Flle mi de I ml 10H) R, 


A  —— 
9 Fälle mit 17/7, Bechliren, 


fee, | 1 Fall mit 2(1) Nee. 


antiphlogistische und ealmirende Wirkung aus, dass an allen Kärperiheilen, 
wo sich derselbe anlegen lässt, dieser gunz enischiedenen Vorzug vor Blut- 
entziehungen, narcotischen Aufschlägen 1. 8. w, verdient. 

?) Die in Klammer gesetzten Ziffern bezeichnen die Zahl der Recidive, welche 
In früher anderweit behandellen Füllen nsch Anwendung der Injoc- 
tionschr einiralen. 
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Diese Tabelle ist lehrreich nach mehrfachen Riehtuugen, Auf im 
Ganzen 22 Fülle ergiebt sie 35 Recidive; rechnet man diejenigen 
4 Fälle, welche ohne Rückfall blieben, ab, 50 bleiben 35 Kecidive auf 
18 Fülle, demnach beinahe 2 Recidive auf jeden überhaupt recidiviren- 
den Fall, 9 vorher anderweit eurirte Fälle mit 17 Bevidiven stehen 
gegenüber 13 reinen Fällen mit nur 19 solchen, in den letzteren er- 
giebt sich daher eine kaum 1'/, malige Reeidivirung gegen eine fast 
2 malige der ersteren, und es sind von den u. 17 BReeidiven nur 7 
nach der Injectionstherapie eitgetreten, so dass ulso hier der BRecidir- 
satz auf 77,7 pCr. herabsinkt; endlich norwirt sich demnach der 
Procontsatz aller Kecidive nach subeutaner Behandlung (25 
auf 22) in diesen Fällen auf 113,6 pCt. und bei den rein sub- 
eutanen Fällen auf 135,4 pÜt., dagegen recidivirten überhaupt 
nach aubeutaner Behaudinng von 22 Fällen 15, d. b. 65,1 pCı. 
und darunter 9 von 13 Fällen reiner qu. Behandlung, also 64,2 püt. 
Diese unglinstig ausschende Zahl wird gemildert durch Vergleich der 
einzelnen Curmerhoden. Während die homöopathische, die combinirten 
Schwitz-Holzthee-, sowie Schwite-Wuecksilbercuren je 2 und reine am 
dorweite Quecksilberbehandlung 1", Reeidive auf jeden Fall nach sich 
zogen, fallen bei reiner Injectionscur nur L’/, und bei An- 
wendung derselben gegen secundäre Erscheinungen nur %, 
auf dieses Verhältniss Von den anderweiton Curen erscheint 
neben der Homöopathie am beungünstigtsten die Schwitzcur (allein oder 
combinirt mit 10 Recidiven auf 5 Fälle), ihr gleich steht combinirte 
Quecksilbereur (5 anf 3), und am nächst besten stehen die Verhält- 
nisse bei der reinen Quecksilbereur (23 auf 16). 

Trotz der anscheinend unglinstigen Procentvrerhältnisse 
ergiebt sich demnach die geringste Rückfälligkeit unter 
den fünf verschiedenen Curverfahren für die subeutanen 
Injectionen. 


IH. Welche Dauer hatte der Verlauf der Krankheit 
überhaupt und nach Gebrauch der Injectionen in's Beson- 
dere? Wie gross waren die Intervalle der Krankheits- 
latenz, und war auch in diesen eine Einwirkung der qu. 
Cur bemerkbar? Wie lange währten die Recidive im Ver- 
hältniss zur ersten Erkrankung? 


Tabelle 2: Krankbeitsdauer und freie Intervalle 


{nach Monaten angegeben). 
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AB, Die in |] gedrucken Zublen der Rubriken be bezeichnen, von wann ab die 
Benpusiung mil subeulenen Imjectinnen begonnen, resp. |bei den Intervallen} 
dasa die»# Cur vorbergegungen war. 


Die Resultate dieser Zusammenstellung können sclbstredend nur 
wenig Anspruch auf Werth machen, da zu viele, zum Theil ganz un- 
berechenbare Momente, Lebensart, Beschäftigung, Neigung zu Excessen, 
verschiedene Empfänglichkeit der Individuen sowohl gegen Virus als 
Remedium ete., gerade auf die gegebenen Zeitläufe infuiren. Immerhin 
lassen sich einige intereasante Thatsachen daraus entnehmen, und zu 
diesem Behufe gruppire ich die Durehschnittswerthe der nach Tabelle I. 
gegliederten Categorien in folgender Uebersicht nebeneinander: 


Tabelle 3: 


Durchschnittsdauer der Erkrankungen und 
Intervalle. 










Gstegorien der 
Tabelle 1. 


sl... . f 
ı2.. 
»1-+2 
bi... 
b2.. 
ayrb. 
c . “ + . . 
De re“ 
e ..“ . ” - 
e+d+te 


a+hb +e+dte 12/13 


Diese Tabelle liefert den Beweis, dass; 


1} Im Vergleich zur durchschnittlichen Dauer aller Erkrankungen 
diejenigen mit suboeutaner Behandlung am schnellsten ab- 
liefen. 

2, Dass dieses selbe Verhältniss im Grossen und Ganzen be- 
sonders auch Platz greift gegenüber allen nur mit Quecksilber 
combinirten oder ohne solches geführten Behandlungame- 
thoden, 

3) Dass die Abnahme der Behandlungsdauer vorzugs- 
weise hervortritt in den nach rein subeutaner Behandlung 
eintretenden Recidiven, so dass sowohl die Gesammtdauer der 
letzteren im Verhältniss zur Dauer der ganzen Kraskheit und der ersten 
Erkrankung zurücksteht, als auch die Dauer der einzelnen fast ans- 
nahmslos im Durchschnitt abnimmt. 

4) Dass die Intervalle zwischen Haupt- und Naehkrankheit 
sowchl, ale zwischen den einzelnen Recidiven bei der Subeutancur 
im Verhältoiss zum Gesammtdurchschnitte die kleinsten sind. Diese 
letzters Thatszache — wenngleich sie nur mit Vorbehalt anzunehmen 
int, suferu bei den hier als abgeschlossen betrachteten Fällen eine 
weitere Reeidivirung, wenn auch nicht als sehr wahrscheinlich, so dach 
ala möglich anerkannt werden muss — ist sehr wichtig; entgegen den 
üblichen Anschauangen ") müchte ich es wohl ale Gewinn bezeichnen, 
wenn die Syphilis schnell reeidivirt; mag den Kranken vielleicht zu- 
nächst das Gefühl des Ungeheiltseins Ängstign: Die Hauptsache scheint 
mir eiv möglichst rascher Ablauf der Krankheit, damit nicht 
durch langedauernde Jatenzen so unglückliche Verhältnisse hervor- 
treten, wie leider in so mancher Ehe u. dgl., nachdem ein protrahlrtes 
Krankheitsintervail Kranke sowohl als Arzt in falsches Sicherheits- 
gefühl eingewiegt. — Nicht Jeder theilt die Ansicht Diday's”), duss 
„die Behandlung lange und mit Geduld fortgesetzt werden müsse, weil 
die Syphilis eine Krankheit sei, welche zu ihrer Behandlung wenigstens 
2 Jahre erfordere,' und vor Allem haben nur Wenige die Geduld, 
18 oder gar 25 Monate lang ®} ununterbrochen derselben Cur sich zu 
unterziehen, un — schliesslich doch Rückfälle zu erleben, die ja, was 
nur zu richtig ist, „nicht die Ausnahme, sondern die Regel" bilden, — 
Ein Verfahren darf daher Anspruch auf höheren Werth machen, wenn 
es in relativ früher Periode seine, wenn wirklich unver- 
meidlichen, Rückfülle zu Tage treten und damit ein Aus- 
toben der Krankheit hoffen lässt, und diesen Vorzug kann 
man, glaube ich, der subeutanen Sublimatbehandlung vin- 
diciren. 


'; Gersderu einen Vorwurf macht z. B. hieraus der Subeuiancur Prof. v. Sig- 
inund im Jehresbericht des Krankenhauses Wien pro 1868, in welchem, 
wie ich berichtigend nachtrage, im Lebrigen dıo Curresultate #1s „oft sehr 
günstig* und die Injectionen „vorlöufig als Bereicherung des therapemlischen 
Vorrathes“, welche freilich „mil der Inunetlionscur nicht zu concurriren ver- 
indgen,* bezeichnet werden. 

An dieser Stelle derf ich übrigens vicht unterlassen, für die zu vor- 
stehender Bemerkung Anlssa gebende, gütige Vebersendung des u. Original» 
berichtes aus Wien meinen verbindlichsien Dank auszusprechen, welche, 
nebst Hinweis auf ein anderweiies, Yon mir übersehenes günstiges Uriheil 
v. Siemund's in der Wiener med. Wochenschr. de 1869, laut AMarginul- 
hemerkuug erfolgt Ist, „damu .ewin Gerechtigkeit geschehe.“ 

?) Schmidt’s Jahrb. a, a. OÖ. 

’) 4 Fallnnch Diday, 4 Fall nach Dubue. 
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III. Welches war der Character der Recidive? 

Zur Beantwortung dieser Frage folge ich der zweckentsprechenden 
Methode Lewin's, die Rückfälle zu trennen in fortschreitende, un- 
veränderte und rückschreitende. Dabei ergiebt sich, dass von allen 
nach subontaner Behandlung entstandenen 25 Recidiven 14 
fortschreitend, 4 unverändert und 7 rückschreitend waren; 
in den rein subeutan behandelten Fällen unter 18 Recidiven 
11 fort-, 4 rückschreitende und 3 unveränderte; die Mehr- 
zahl war also im Allgemeinen fortschreitend, dagegen 
waren, mit nur drei Ausnahmen (Fall 12, 13 und 19), die späteren 
Recidive den früheren gegenüber zurlickgeschritten. 

Diess, in Verbindung mit dem Umstande, dass selbst in den hart- 
näckigen Recidivirungen, z. B. der Fälle 12, 13 und 4 tertiäre Er- 
scheinungen gar nicht herrorgetreten (die Dactylitis des letzten 
Falles kann füglich auch als Gelenkrheumatismus etc. gedeutet werden), 
giebt nicht nur einen neuen Beleg für die Irrigkeit der v. Bären- 
sprung’schen Ansieht von der Gefährlichkeit der Quecksilberrecidive, 
sondern lehrt ausserdem, dass auch in dieser Hinsicht die neue 
Methode den ülteren, selbat mereuriellen Behandlungsarten 
gegenüber nur Vortheil bringt, da die sämmtlichen, vor der 
Injeetionscur nach anderen Heilmethoden entstandenen Reci- 
dive, bis auf ein ziemlich unverändertes, entschieden fortschrei- 
tenden Characters waren. 


IV. Wie viel Sublimat war erforderlich zur Beseiti- 
gung der Krankheit, resp. der Recidive? 


Tabelle 4: 


Das injieirte Sublimatquantum (nach je '/, gr. 
enthaltenden Spritzen angegeben). 










Bei Recidiven 
Categorie der 


krankung, 


Tabelle 1. 


Bei der ersten Er- 
Anzahl der erfor- 
derlichen Sitzungen. 
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Die vorstehende Tabelle zeigt zwar keine erheblichen Schwan- 
kungen, indess doch deren hinreichende, um die Unterschiede der Cur- 
methoden darzulegen, 

Die bei der reinen Injecstionsceur verbrauchten Quanta, 
welche dem Hauptdurchschnitt gegenüber etwas erhüht sind bei 
der gesammten und ersten Erkrankung, dagegen wesentlich 
geringer bei allen Recidiven, zeigen dieses Verhalten in 


Durchschnitt ad a1. 


20%), 
»ıda2...» a 











*) Fall 5 wird, als unsicher, io die summarischen Zusammensiehungen nicht 
Aufgenommen. 

*) Erste Behandlung war subeulen, doch die Zahl der Injectionen nicht zu 
eruiren. 

” Fall 49 und 2t kamen zur subcewanen Behandlung, nachdem ein anderweites 
Verfahren die erste Erkrankung nicht hatle tllgen können, 


Deutsche Klinik, 1879, 


noch höherem Manssstabe in Zusammenstellung mit den 
Verbrauchsmengen nach den anderen Curverfahren, und 
während bei den letzteren das Quantum bei den spätesten 
Recidiven erheblich steigt, zeigt es sich bei den rein sub- 
eutanen Fällen von Kecidiv zu Recidiv sehr bemerklich 
verringert. 

Nach der verzeichneten Anzahl der Spritzen berechnet sich aus den 
simmtlichen Fällen ein überhanpt nöthiges Durchschnitts- 
quantum von 4%, bei erster Erkrankung von 1’/, gegen 
Recidive überhaupt d {orstes 2°%/,, zweiten 2'/, drittes circa 2), und 
in specie für die rein subeutanen Fälle ein solches von resp. 
Wr 2 3% (2%, 2 und 1%) Gr. Sublimat. Dabei darf aller- 
diogs nicht unberlicksichtigt bleiben, dass zwar in einzelnen reinen 
Fällen (15 und 22), wo geringere Quantitäten ausreichten, kein 
Recidiv, voraussichtlich also Heilung, eingetreten ist, dagegen z. B. 
in Fall 21 beinahe das doppelte Durchschnittsquantum nicht im Stande 
war, die hartnäckigen Aflecte zu beseitigen. 


Die für die Einzelbetrachtung der Privatkranken werthrollen Ge- 
sichtspunete sind hiermit erschöpft; was sonst von Interesse ist, bleibt 
der gemeinsamen Bearbeitung mit dem Material der Lazarethfälle 
vorbehalten, und ich lasse daher nunmehr die statistisch-practischen 
Ergebnisse der letzteren folgen. Gerade um die, zum Theil ganz 
ausserordentlichen Abweichungen der durch die Lazarethbehandlung er- 
zielten Resultate anschaulich zu machen, führe ich dieselben in gleicher 
Folgeorduung mit der Categorie A vor. 

(Fortsetzung folgt.) 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 
Bericht über die Ereignisse in der geburtshülflich- 
gynäcologischen Klinik an der Universität zu Breslau 
in den Jahren 1867 —69. 


Yon 
Dr. E. Fränkel, Assistenzarzt der Poliklinik. 


(Schluss aus No. 21.) 


Uebersicht über die in der gynäcologischen Station 
(Assistenzarzt Dr. Günther) \ekandeltin Kranken und 
Operationen. 

Im Ganzen warden 506 Kranke behandelt, davon 101 in der 
stabilen Klinik. 


Geheilt entlassen wurden , 228. 
Gebossert „ AB 00. 168. 
Ungeheilt „, ” Fe, |" 


Gestorben sind. » = 2 2. 16, 
In andere Krankenhäuser transferirt 18. 
Nicht in Behandlung gekommen . 3 
Summa 506. 
Die Krankheitsformen waren: 
1) Unvollständige Atresie der Scheide 1 mal, durch Operation geheilt. 
2) Prolaps der Scheide und der Gebärmutter 86, und zwar: 

a. Vorfall der vorderen Scheidewand 44 mal, darunter 1 mal 
verbunden mit Elong. colli uteri, welche mit der Schneide- 
schlinge ampntirt und geheilt wurde. 

b. Vorfall der hinteren Wand 9 mal. 

e. Vorfall beider Wände, immer mit Vorfall resp. Senkung des 
Uterus, 26 mal. 

d. Vollständiger Vorfall des Uterus mit Umstülpung der Scheide 
7 mal, darunter | mal mit enormer Elong. colli uteri, welche 
mit der Schneideschlinge amputirt und geheilt wurde. 

3) Devintion des Uterus nach vorn, oder hinten, oder nach der 
Seite 106 mal, und zwar: 

a. Einfache Anteversion 21 mal. 

b. Anteflexion 24 mal, 

c. Retroversion 30 mal, 

d. Retroflexion 26 mal. 

e. Latero-version 5 mal. 

4) Metritis acuta 9 mal. 

5) Metritis chronica 18 mal. 

6) Metritis colli 8 mal, a 

7) Subinvol, uteri 19 mal. 

8} Einfach cervicale und uterinale Leucorrhoe 33 mal. 

9) Vaginale (gonorrhoische) Loucorrhoe 2 mal, 

10) Menorrhagien durch Schleimhautwucherungen der Uterushöhle 3 mal, 


22 [b] 
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11) 
12) 
13) 
14) 
15) 


Menorrhagien nach Aburt 13 mal. 

Amenorthos bei Chlorose 7 mal. 

Amenorrhos bei mangelhafter Entwickelung des Uterus 7 mal. 
Amenorrhoe nach Ausübung des Coitus während der Periode 1 mal. 
Einfache Elong. colli uteri, mit der Schlinge amputirt und go- 
heilt, 2 mal. 

Fibroide des Uterus 15 mal, und zwar meist interstitielle, dar- 
unter 2 mal multiple Fibroide; 1 mal wurde operirt, und zwar 
mit tüdtlichem Ausgang; 1 mal wurde ein fibrüser Polyp des 
Cerrix uteri mit der Schneideschlinge entfernt und geheilt; ein 
fibrinöser Polyp des Uterus wurde sterbend in die Anstalt ge- 
bracht; Schleimpolypen am inneren Muttermunde und der Uterus- 
höhle je I mal, beide operirt und geheilt. 

Maligne Unterleibstumoren, von denen es zweifelhaft bleiben 
ınnsste, welchem Organ sie angehörten, 5 mal. 

Alter Dammriss, zum Theil mit Vorfall des Uterus und der 
Scheide, zum Theil mit Läsion des Sphincter ani, 4 mul, Alle 
wurden durch die Porinäoplastik geheilt, darunter | mal die zu- 
gleich bestehende Elong, colli uteri mit der Schueideschlinge am- 
putirt und geheilt. 

Harufisteln 9 mal, und zwar: 

a. Blasenscheidenästeln 4 mal, davon 1 geheilt, 1 gebessert, 
2 nicht in Behandlung gekommen; letztere beide später 
geheilt. 

b. Blasen-Uterus-Scheidenfistel 3 mal, daven eine geheilt, die 
andere ungeheilt entlassen, aber später geheilt, 

©. Scheidenblasen- und Mastdarm-Scheidentistel mit vollständiger 
Inversio vesicae I mal; wurde mehrmals operirt und nur 
gebessert. 

d. Mastdarm-Scheidenfistel 1 mal; wurde gebressert, später geheilt. 
Carcinom des Uterushalses in verschiedener Form und Ausdehnung 
44 mal, durunter 1 mal mit Uebergriff auf die Scheide und 1 mal 
verbunden mit Schleimpolypen der Harnröhre, welche mittelst des 
Galvanocauter entfernt wurden. 4 mal wurde mittelat der Schneide» 
schlinge das Collum amputirt, von dewen 1 Fall lethal endete, 
Carcinom der kleinen Labien i mal, mittelst des Eorasenr entfernt. 
Medullarsurcom des Cervix uteri, verbunden mit Inversio uteri, 
mittelst des Eeraseur operirt mit lothalem Ausgange., 
Medullarsarcom der linkeo Vulva 1 mal; wurde operirt und als 
Reeonvulescentin entlassen; in der Heimath dann gestorben. 
Ovariencysten 26 mal; von diesen starben nach der Ovariotomie 4, 
ohne Operation ebenfülls 4, durch die Övariotomie geheilt 3. 
Alte pelviperitonitische Exsudate 17 mal, 

Alte parametritische Exsudate 8 mal. 


16) 


17) 


19) 


19) 


20) 


27) Blasenentarch 2 mal. 

28) Polypöse Wucherungen im Uterus und Cervix 1 mal, 

29) Zweifelbafte Schwangerschaft 4 mal. 

30) Atresia ani vaginal. 1 mal. 

31) Haemometra ex atresia hymenali 1 mal, operirt und geheilt. 
32) Pruritus volvae 1 mal, 

33) Ahscess der Bartholin’schen Drüsen 4 mal. 


Tlypertropbirte Caruneulne myrtiform, 1 mal. 
Hernia ventralis durch Auseinanderweichen der Reeti 1 mal, 
Hysteralgie und allgememe nervöse Beschwerden 10 mal, 


Schliesslich Erkrankungen in der Schwangerschaft und im Wochen- 
bett {die häufig in Behandlung kummenden leichten catarrhalischen 
Affectionen Schwangerer sind nicht mitgerählt): 

1) Retrovers. uteri graridi 3 mal, 
2) Mastitis puerperalis 1 mal. 

3) Thrombus vulrae 2 mal, 

4) Graviditas molaris 1 mal. 

5) Drohender Abort 1 mal. 

6) Paramatritis 5 mal. 

7) Pelviperitonitis 2 mal. 

8) Haematocele retrauterina 1 mal, 


Folgende grüssere Operationen wurden ausgeführt; 
Die Perivüoplastik 5 mal. 
Die Operation der Blasen-Scheidenfistel 2 mal. 
Die Operation der Blasen-Scheiden-Gebärmutterfintel 1 mal. 
Die Operation der Scheiden-Mastdarmfstel 1 mal, 
Die Operation der Blasen-Scheiden- und Mastdarm-Soheidenfistel I mal, 
Die Ampatation des Collum uteri 10 mal, und zwar 5 mal wegen Car- 
einom, 5 mal wegen einfacher Elongstio und Hypertrophie. 
Entfernung eines Careinoms der kleinen Labien mittalst des Eera 
seur I mal. 
Entfernung eines Uterus-Fibroides 1 mal, 
Entfernung von Üterus-Polypen 4 mal, 1 mal mittelst des Eera- 
seur; unter diesen 4 Füllen befand sich 1 mal eine Inversio uterl. 


Die 


Die 
Die 


Die Ovariotomie 7 mal. 

Die Operation der Atresia vaginalis incomplota 1 mal. 

Hacınometra ex atresin hymenali | mal bessitigt. 

Entfernung vines Medullarsarcoms der VWulva linkerseitz 1 mal. 

Prolaps der vorderen Wand der Vagina und des Uterus operativ be- 
seitigt 1 mal. 

Prolaps und Hypertrophie der hinteren Wand der Vagina operativ be- 
seitigt 1 mal, . 

Summa der ausgeführten Operationen 39. 


Notizen. 


Berlin. Im Jahre 1868 wurde auf Verordoungswege bestimmt, 
dass die Stabsärzte vor dem Avancement zum Oberstabsarzt sich einer 
besonderen Prüfung zu unterwerfen haben sollten. Das bezügliche 
Reglement ist nunmehr im Druck erschienen und setzt im Wesentlichen 
Folgendes fest: 

1) Wie das Bedürfniss sich herausstellt, hat der Generalstabsarzt 
die der Anciennität nach nächstberechtigten Stubsärzte ans dem astiven 
Bestande, wie aus dem Beurlaubtenstande, zur betreffenden Prüfung 
aufzufordern. Wer sich biunen 14 Tagen nach der Aufforderung nicht 
weiter erklärt, wird als ein solcher betrachtet, der auf das Avancement 
überall verzichtet, wogegen auf Antrag der Betheiligten eine Pro- 
longation des Termins stattfinden kann. 

2} Die Prüfungscommission hat ihren Sitz in Berlin umd besteht 
aus dem Generalstabsarzt als Vorsitzenden, respective an seiner Stelle 
des ältesten ärztlichen Referenten der M. M.-Abtheilung des Krieg- 
ministerii, den Referenten der leizteren, den Docenten der med.- 
chirurg. Academie und dazu oigens berufenen Oberärzten der Berliner 
Garnison. 

3) Die Prüfung ist eine schriftliche und eine mündliche. Behufs 
der ersteren werden den Examinanden zwei Themata aus den Disciplinen 
der Kriegsheilkunde zu wissenschafllicher Bearbeitung übergeben, und 
zwar für jede mit einer Einliofernngsfrist von 3 Monaten, welche Prist 
unter Umständen prolongirt werden kann. Ist von dem Examinsnden 
eine frühere literarische Arbeit aus dem gleichen Gebiet nachzuweisen, 
»o kann eime dieser Arbeiten ihm erlassen werden. Fallen die Arbeiten 
nicht genügend aus, #0 hüngt es von der Commission ab, ob zur 
Wiederholung eine oder zwei Aufgaben gestellt werden, Genligt auch 
die Bearbeitung dieser nicht, so wird Examinand für immer von der 
Prüfung ausgeschlossen, Im entgegengesetzten Falle folgt das münd- 
liche und practische Examen, von denen jenes sich auf die bereits be- 
zeichneten Disciplinen bexieht, letzteres hingegen in Ausführung dreier 
grösserer Operationen am Cadarer, namentlich aus dem Gebiete der 
Usterbindungen, Resectionen und Amputationen, sowie Untersachnungen 
auf Untanglichkeit zum Dienst, Invalidität nnd Simulation besteht. 
Das Resultat des Examens wird in den Prälicaten: vorzüglich gut, 
schr gut, gut und nicht bestanden ertbeilt. 


London. Klagen gegen die Verwaltung des grüssten und reichsten 
Londoner Krankenhauses und die ungünstige Kritik, welche in der Lancet 
ber das System der Poliklinik des Bartholomeus Hospital erschien, 
haben eine Versammlung des Board of Governor unter dem Ehren- 
prüsidenten, dem Prinzen von Wales, zur Folge gehabt, in welcher 
der unbesoldete Schatzmeister dieses Instituts, dessen fire Revenuen 
sich anf 48000 Pf. St, jährlich belaufen, eine Vertheidigung der Ver- 
waltung verursachte, schliesslich jedoch selbst verschiedene Reformen 
und die Einsetzung einer Commission beantragte, welche die Finauz- 
verwaltung einer Untersuchung unterwerfen und über dieselbe genauer 
berichten zoll. Obwohl der Board sich mit den Erklärungen des 
Schatzmeisters zufrieden gestellt erklärte und der Prinz ihm zu seiner 
Kechtfertigung gratulirte, setzte der Letztere doch hinzu: „Er hoffe, 
dass auch die öffentliche Meinung befriedigt sein werde, Diess 
letztere ist indess keinenwegs der Fall und die einflussreichsten Organe der 
Tagespresse verlangen eine gründliche Reform der Hospitalverwaltung, 
welche statt anscheinend unberahlter, in Wirklichkeit aber aus ihrer 
Patronage ein Einkommen beziehender Ehrenbeamten verantwortliche 
und bezahlte Organe einsetzt. Mit grosser Bitterkeit erinnert eine der 
gelesensten Zeitungen daran, dass erat kürzlich für den Verwaltungs 
rath ein grosser eleganter Speisesaal eingerichtet ist, in welchem dis 
jährlichen Versammlungen und Dangnete abgehalten wurden. „Bei 
einer so vortrefflichen Verwaltung waren die Diners jedenfalls ansge- 
zeichnet, selbst für den Prinzen von Wales gut genug,“ sagt the Echo. 
Siguatura temporis! 


Todesfälle. Am 7. Mai verschied zu Wien Im 71. Jahre Frhr. Dr. 
v. Seeburger, früher durch lange Zeit kaiserlicher Leibarzt, Ein 
Schüler des berühmten Raimann, erfreute sich Seeburger, schon 
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lange ehe er an den Hof berufen wurde, einer ausgebreiteten Praxis, 
grosser Anerkennung in seinem Wirken als Spital- und Bezirksarzt, 
wie ihm denn auch sein hımanes, liebenswürdiger, gern hülfreiches 
Wesen allgemeine Liebe und Verehrung eintrug, Wenige Tage später, 
am 10. Mai, verschieil weiter in Wien der Leibwundarzt des Kaiser 
Ferdinand, Dr. Edler v. Semlitsch, Ehrenbürger der Residenz. In 
Prag erlag der berihmte Professor der Geburtshülfe, Dr. Seifert, 
einem langen Leiden (Magenkrebe). Die Verdienste desselben uls 
Lehrer, Schriftsteller uud Practiker sind allseitig bekannt und zogen 
Jahr für Jahr viele auswärtige Aerzte zu weiterer Ausbildung in der 
Geburtshälfs und Gynmäcologie nach Prag. 


Vorlesungen auf deutschen Universitäten im Sommer- 
Semester 1870. 

21. Grats. Blodig: Augen-Heilk. u. -Klinik; Clar: Pharma- 
eolog, mit Einschluss der Receptirk., allgem. Therap. nebst Hygieine, 
Kinderklinik, Kuhpsckenimpfang; v. Helly: gynäcolog. Klinik, ge- 
burtsh, Operationslehre, Hebeammenunterricht; Heschl: spec. patholog. 
Anatomie, patholog. Secirübungen; Körner: spec. Patholög. u. The- 
rap., Klinik; v. Planer: descript. Anstomie, topograph. Anatomie des 
Beckens u. d. Extremität; Rollett: Plıysiolog. u. Histolog., Arbeiten 
im histolog. Institut; v. Rrehsczek: spec. chirurg. Patholog. und 
Therap,, Klinik, Instrumenten- u. Bandagenlehre; Schauenstein: 
med. Polizei- u. Medicinnlgesetzkunde, Uebgn. in Obdust, u. Gutachten; 
Polwarczny: Chemie des Harns, ausgew, Capitel der physiolog. u. 
pstholog. Chemie, Chemie der Heilquellen, Uebgn. im Laborat.; Lipp: 
Syphilis; Tanzer: Zahnheilkunde und Mundkrankheiten. 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem Präsidenten des internationalen 
Sunitätswesens in Aegypten, Colueci Bey, ist der Rothe Adlerorden 
2. Ciasse mit dem Stern, dem Seeretär beim internationalen Sanitäts- 
wesen daselbst, G. E. de Regny, der Rotho Adlerorden 3. Classe 
verliehen, dem Regimentsarzt des Garde-Cürassier-Regiments, General- 
arst Dr. Wegner, die Erlaubnis zur Anlegung des ihm verlichenen 
Commandeurkreuzes des italienischen St, Mauritias- und Lazarusordens 
ertheilt, der seitherige Medicinalassessor Dr, Schultz in Berlin zum 
Modicinalrsth und Mitglied des Medieinalcollegiums der Provinz Bran- 
deuburg ernannt, und dem zum Medicinalassessor bei demselben Col- 
leginm ermannten Oberstabs- und Begimentsarzt Dr. Frentzel der 
Character als Medicinalrath, dem Kreisphysicus Dr. Hartcop in Len- 
nep und dem practischen Arzt Dr. Fr. Herm. Ring in Berlin der 
Character als Sunitütsrath verlichen worden. 

Personalveränderungen. Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. A. Bär in Naugard ist zum Kreiswundarzt des Kreises Naugard, 
der prastische Arzt Dr. Clemen zu Rinteln zum Kreiswandarzt des 
Kreises Rinteln und der Wundarzt I, Classe Fläschendräger in 
Altenweddingen zum Kreiswandarzt des Kreises Wanzleben ernannt 
worden. Niederlassungen: VPract. Aerzte Dr. Carl Ruge, Dr. Fuchs, 
Dr. Loeillot de Mars, Dr. Schmitz, Dr. Schulze-Hoing, Dr. 
Lissa in Berlin, Dr. Blittersdorf in Sellnow, Dr. E. Hoffmann 
in Naumburg. Verzogen sind; Dr. Schlesinger von Thorn nach 
Berlin, Assistenzarzt Dr. Ostrowiez von Thorn nach Pleschen, Dr. 
Rich. Herm, Müller von Berliv nach Königsberg i. Pr., Stabsarzt 
Dr. Schiricke von Lissa nach Spremberg, Dr. v. Corswand von 
Gieboldehausen nach Fürstenberg a. O., Dr. Oscar Wolff von Hanau 
nach Frankfurt a. M. 

Todesfälle, Sanitätarath Dr. Neumann, Dr. Boremski, Dr. 
König in Berlin, Dr. Berger in Fürstenberg a. O., Kreiswundaret 
Meermann in Pr. Holland, 


Neu erschienene Werke. 
Deutsche Literatur. 
Liebreich, R. Atlas der Ophthulmoseopie; Darstellung des Augen- 


grundes im gesunden und krankhaften Zustande. 2. Aufl, Berlin. 
Hirschwald. Preis 8 Thlr. 
Buchner, J. Morbus Brightii. gr. 8. Leipzig. Weigel. Preis 


24 Ser. 

Seegen, J. Dinbetes mellitus. Tbid. Preis 1”, Thlr. 

Virchow, R. Die siamesischen Zwillinge. Berlin. Hirschwald. Preis 
4 Thlr. 

Moleschott, J. Untersuchungen zur Naturlehre des Menschen und 
der Thiere. X. Bd. 6. Heft. gr. 8. Giessen, Both. Preis 
4 Thlr. 


j 


Heymann, K. und Krebs, G. Physicalisch-medieinische Unter- 
suchungen über die Wirkungsweise der Mineralbäder. Wiesbaden, 
Limbach. Preis FA Thir. 

Fougquet, A, Was wirken die Quellen von Kreuznach bei der Be- 
handlung der constitutionellen Syphilis, gr. 8, Kreuznach. Voigt- 
länder. Preis Y, Thir. 


Französische Literatur. 

Gigot-Suard, L. De la fiövre des phthisigues dans ses rapports 
aveo la mediention hydro-sulfureuse. Paris. Bailliöre. 19 pp. 

Blache, U. BR. Essni sur les inaladies du soenr chez led enfanta. 
Paris. Asselin. 224 pp. Pr. 4 Fr. 

Dauvergue ptra. Ma pratique de quarante ans au sujet de la Pneu- 
monle. Paris, Hennnyer. 63 pp. 

Moutard-Martin, E. Notes sur gqnelgnes applications nouvelles du 
bromure de potassium & la mälic, des petits enfaate. Ibid. 11 pp. 

Thomas-Caraman, Ch, Contribution & lhistoire de la gangröne 
morbilleuse. Paris. Pichon-Lamy Demez. 58 pp. 

Villard, F. Tumeur fibreuse de Vnterus; melancolie syınpathigne, 
attaques Öpileptiformes. Paris. Goupy. 20 pp. 

Storin, L, Du traitement de landrrysme poplit6 par la flexion de 
la jümbe sur In cuisae. Paris. Panert. 105 pp. Pr. 1Y4 Fr. 

Diberder, I, Etudes sur les signes et le diagnastic des fractures 
du ceräne. Paris, Masson. 104 pp. 

Böranger-Ferand. Traitö de Nimmobilisation directe des fragments 
osseux Jans les fractures, Paris. Deiahaye, 744 pp. 102 Figg. 

Tardien, A. Des fractures de bassin. Paris, Masson. 59 pp. 

Vast, L. Note aur Velimination apontande de certains enleuls par le 
perinde. Paris. Heumuyer. 15 pp. 

Berger, C. J. Du erötinisme et du geoitre enddmique, notamment 
de la departement de l’Ainin, dapres le Dr. Saiot-Layer. Bourg. 
Milliet-Bottier. 30 pp. 

Dontrebente, G. Etudo gendalugique sur les alidnds herdditaires. 
Paris, Donnaud, 70 pp. 

Fonssagrivos, .. B. De Medueation physique des jeunes filles au 
avis aux möres sur l'art diriger leur sants et leur developpement. 
Berlin. Stilke et v. Muyden. 327 pp. Pr. I Fr. 

— — Enutretiens familiers sur Vhygiene. 4. Edit. 
Pr. I Fr. 

— — Le role Jes möres dans les malalies des enfants au co qu'elles 
doivent savoir ponr secourir le medeein. 2. Edit. Ibid. 332 pp. 
Pr. I Fr. 

Garnier, P. Dietionnsire annuel des progrös des aciences et insti- 
tutions medic, 6. annde. Paris. Germer Bailliöre. 503 pp. Pr. 6 Fr. 

Dechambre, Diectionnaire eneyelop@dique d. se. med. Tome Xl. 1. 
348 pp. 2. Ser. Tome III. I. part. 400 pp. Paris. Masson et file. 
P. Asselin. 

Hermel. Des frandes dans l'sccomplissement des fonctions genera- 
trices. Apprecistion da livre de M. le Dr. Bergeret. Paris. Bail- 
liöre, 24 pp- 

Williez, E. J. Dietiounsire de dingnostie ınddie., comprenant le 
diagnostie raisonnde de chaytıe maladie, leurs signes, les mäthoden 
d’expluration et l'etude dm diagnostie pas orgune et par region. 
Paris. Ibid. 1114 pp. 

Carritre, Ed. Fondements et organisation de la climatologie meldic. 
Ibid. 93 pp. Pr. 2°, Fr. 

Briöle, L. Notes pour servir A I'histeire de !'Hötel-Dieu de Paris. 
Paris. Thorin. AU pp- 

Rufz do Lavison. Chronolvgie de maladies, 


Ibid, 410 pp- 


Englische Literatur. 

Dobell, H. Reports on the progress of practical and scientific me- 
dieine in different parts of the World. London. Longmans et Co. 
645 pp- 

Italienische Literatur. 

Franchini, G. B. Antiperiodieita della Santonina. Torino. Favale, 

Mammi, B. Della digitale porpures e della ana nzione fisiologica 
dinamica speciale e delle sue virtu terapeutiche. Reggio di Calabria, 

Chiapponi, P. Studi sull idroterapia, Milano, Galleris de Cristo- 
foris, 

Broeca, G. Dell’ epilessia eurata coll’ atropina per via ipodermiva, 
Milano. 35 pp. 

Balestra, P. Kicerche ed experimenti sulla natura e genesi del 
iniasına palustre. Koma. 35 pp. 

Rotto, G. L. Siriugone-litetomo. 
della pietra, Genora. 27 pp. 


—u 


Nuovo istrumento per l’operaziene 


Die Brunnen-, Molken- und Bade-Anstalt 


Charlottenbrunn, 


eine Meile von den Eisenbahnstationen Altwasser, Waldenburg und Ditters- | 
bach, ', Stunde von der Telegraphenstation Tanuhansen enıfernt, 
wird am 20, Mai eröllnet. 

Heilmittel den durch Luft und Lage ausgezeichneten Curortes: eins 
grosse Molkerei, welche durch einen Appenzeller Molkensieder bereitet 
werden, Ziegen- und Eselsmilch, eine Stahlquelle nnd ein alkalischer 
Sänerling, eral- (Stahl) und Wasserbäder durch Dampf ; 


Soeben erschien bei August Ilirschwald in Berlin: 
(durch alle Buchhandlungen zu bezieben.} 


Dr. Helfft's 


Handbuch der Balneotherapie. 


Practischer Leitfaden 


bei 
Verordnung der Mineralquellen, Molken, Seebäder, 


climatischen Curorte ete. 
Neu bearbeitet 


von 
Geh. Med.-Rath Dr. Ed. Krieger. 
Siebente verbesserte und vermehrie Auflage. 
Mit 1 Heilquellenkarte, gr. 8. Preis # Thir. 20 Sgr. 
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Teplitz-Schönau 
in Böhmen. 


Die Fürst Olary'schen Badeanstalten Herrenhaus und Fürstenbad in 
Teplitz und Neubad In Schönau sind vollkommen resinurirt, veu und com- 
fortabel eingerichtet, in eigene Regie lhurgrgangen. 

Da diese Badeanstalten sich im Besitze der wärmsten und der küblsten 
Qnollen befinden, so können Bäder ron 25— 34° R. verabreicht werden, obne 
dass dio Wirkung des Thermalwassers einen Eintrag durch beigemischtas 
Kühlwasser erleidet. e are 

Durch sweckmässige Einrichtung empfehlen sich die in Tep) gele- Im Verl: vn Georx Keimer in Berlin ist soeben erschien 
genen Badeanstalten Herrenhaus und Fürstenbad auch zur Badecur für | uud durch pe Bachbandlung zu beziehen: - 
den Spächerbst und Winter, da die Badelogen mit den Wohnungen ohne 


Im Commmissionsverlage der Oslander'schen Buchhandl. io Tübingen 
ist soeben erschienen und in allen Buchbandlungen zu haben: 

Fricker, Dr. E, Ueber Verschlingung und Knotenbildung 
der Nabelschnüre bei Zwillingsfrüchten. Mit Abbildungen. 
gr. 8, geh. 8 Ser. 

Nagel, Prof. Dr. A. Die Reform des ophthalmologischen 
Universitäts-Unterrichte. gr. 8. geh. 8 Sgr. 





Exponirung eines Luftisuges communiciren, Lehrbuch 
Anfragen wegen Bestellung von Logis werden prompt effectuirt durch die der 
Fürst Cleryrehe Jaspestion | Chirurgie und Operationslehre 
zu Teplite, i 
a ne a 7 mit freier Benutzung von Vidal's Traits de pathologie externe 
es Bad Mildenstein, 3, Pambt u et de mödieine opörntolre, e 
Saison 1. April bis Decbr. Beizende geschützte Lage, Klefernadel-, besonders für das Bedirfniss der Studirenden, 


Dampf-, een rer u ee Molken. — hasrkahen als 
Se Den ea Dr. Adolf Bardeleben. 
en Sechste Ausgabe. 


Ich zeige hiermit den geehrten Herren Collegen, sowie Erster Band, Preis: 2 Thlr. 15 Sgr. 


dem P. T. Publicum an, dass ich, wie seit einer laugen Reihe 
von Jahren die Praxis als Bade- und Brunnenarzt in Marlen- 





bad ausübe und erbiete mich, Anfragen in Bezug auf Cur- Die 
gebrauch. Logis etc. bereitwilligst zu beantworten, . 
Marienbad, im Mai 1870. FR Lucka, vier Factoren der Geburt. 
Badearzt, pe Hospitalsarzt etc. Grundzüge einer Phy sik der Geburt. 
BETT 5 a Tr nn te be Tr ahead Tee Von 
Dr. Rolfes, praet. Arzt in Wiesbaden, Dr. Wilh. L. Küneke, 


n . Director der Entbinddeng»- uw! NHebenmsnenlehranstali zu Celte, 
wohnt Taunusstr. 10. Preis: 1 Thlr. 15 Sgr. 


Wäbrend des Sommers practieire Ich in Charlottenbrunn. 
Breslau, im Mai 1970. 


Dr. Bujakowsky. j Klimatische 
Charlottenbrunn. Winterk urorte 
Anfang d. Kräntereuren d. 22. Mai unter Leitung d. H. San.-R. Dr, mit besonderer Rücksicht 
Heisser, Dr. Mausolff u. Dr. Bojakowski. Alle fremden Mineralwässer : auf die 
vorräthig bei Apoth, Beinert. Winterstationen 





der Schweiz, Tirols, Öberitaliens und des südlichen 


Bad Schwalbach. Frankreichs 


Ein Leitfaden für Aerzte und Laien 
Wie früher wird auch in diesem Jahre 


Dr. med. Ludwig Senff Hermann Reimer, 


sur Ausübung der Praxis anwesend sein. Preis: 26 Sgr. 


Wasser-Heilanstalt Laubbach bei Coblenz. 


Dampfschiff- und Eisenbahnstation Coblenz. 
Arst: Herr Sanitätsratb Dr. Petri. 


2 Das ganze Jahr hindurch geöffnet und beaucht. Wassercur ohne grundsätzliche Ausschliessung anderer Heilmittel, Wöchentlicher Preis für 
Wohnung, Behandlung, Bäder und Badeleinwand, Kedienung und vollständige curgemlisse Beköstigung Thlr. 10, 22').. 





Die Direction. 


Den Herren Aersten theile ich ergebenst mit, 


Natürliche Mineralbrunnen direct von den Quellen.| zu... kur, vie in Auer 


Fällung vorräthig ind, Ich bitte um geneigte 





Y ersendungscompteir: Aufträge auf diese sowie auf Mutterlaugensalze, 
Berli e £ natürliche Pastillen, Molkenpräparate stc,, in- 
erlin, Dr, Lehmann, Spandauer Strasse 77. dem ich sehleunige und sorgfältige Ausführung 


derselben versichere. 





Sonnabend, ‚x 23. 4. Juni 1870. 


ae D { h Kl oo. k Aigen ehe 
en ße I \ ( f | n l $ toyshandlung erbeien. 
Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alexunder Göschen. Druck uud Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





Inbaltt Miiheilungen sus der Praxis vun dem Geheimen Saulitisrarhe br. Steluthal ia Berlın. (Schluss; = Zur Krilik der subeulsnen Sublimat-Injectionen, Von 





Sıabsarzı Dr, Hugens in Spandau. (Fortsetzung) — Bericht über ie im Jahre 1869 Im Friedrich Wilneims-Hospital vorgekommesen Kreukbeusfulle. Yon Dr. 

med, Poppelauer, — Litersturblan: Physicalisch-medicinische Untersuchungen üher die Wirkungsweise der Minerslbuder von Dr. Heymann und Dr. Krebs 
zu Wiesbsden. — Notizen. (Derlin.) — Personalien. — Feuilleion: Partenkirchen und da» Keinzenbad. Von Th. Chalibäus. (Schluss ] 

Mittheilungen aus der Praxis 8 Tugen einen fast pelzigen Belag hatte, reinigte sich mehr, der Puls, 

von dem in der Regel 120, sunk auf I00; Pat. zeigte sich ab und an freieren 

Geheimen Sanititsrathe Dr. Steinthal in Berlin. Businnens, aber es traten nunmehr Symptome eines Brouchialeatarrhs 


hervor; heisere, belegte Stimme, Kurzathmigkeit, im Schlaf hörbare, 
fast röchelnde Respiration, dabei nur ab und an vermehrte Diarrhöe 
Am 18. Februar stellte sich, ohne nachweisbare Veranlassung und | und ein sehr belästigender, umfangreicher, gangrüneseirender Deeubitus. 
nach einer ziemlich ruhigen Nacht mehrere Male nach einander Diarrhöe | Der Kranke nahm jetzt 4 Mal täglich eine Pille von 0,03 Tannin, 
ein, Auch die Nacht darauf war erträglich und nm so auffallender | 0,007 Extr. sem, Strychnin spir, und 0,008 Jod ipec.; wobei sich der 
war es, dass Pat. am 19. Februar plötzlich wie umgewandelt erschien; | Gesammtzustand etwas verbesserte, Am 4. März ward der zweite 
man konnte ihn nicht ganz unberianlich nennen, da er auf Verlangen | Verband abgenommen; die Frastur war uls geheilt zu betrachten nnd 
die Zunge zeigte, die rechte, die linke Hand reichte und in seiner | es wurde nur noch ein Contentivverband angelegt. 
Weise einen Druck auszuüben vermochte; der Pals war kaum ver- Auch die nächsten 14 Tage brachten noch keine wesentliche Ver- 
ändert, an den Pupillen eine Veründerung nieht wahrzunehmen. Er | änderung; die paretischen Afeetionen, die Schleimhautsfeetionen der 
zeigte sich, wenn man ihn wicht lebhaft anregte, still, in sich gekehrt, | Lungen machten sich bald mehr, bald weniger geltend; der Schlaf war 
apathisch, von seinen Umgebungen keine Notiz nehmend. Die Diarrhöe | meist nur durch Opiate zu erzielen, Der Kranke war dann und wann 
dauerte fort, willenlos, ohne dass den sonst #0 peinlich sauberen | freieren Sensoriums, aber abwechselnd aufgeregter oder deprimirter, 
Kranken die Verunreinigung belästigte. Beine Sprache ward schwer- | an seinem Aufkommen verzweifelnd, nach «iner „energischeren"‘ Be- 
fällig, unverständlieher; er spakte viel um sich herum, ohne bei der | handlung verlangend, bis dann, mit Eintritt einer angenehmen Frühlings- 
Untersuchung seines Bauches, seiner Zunge ete, von dem Arzte, von | witterung, sich der Kranke stetig besserte und nun rasch reconvalescirte, 
dem Wärter Notiz zu nehmen, Der Leih war weich und nur der | so «ass er am 23. April bei einer Lufttemperatur von 18° R. auf 
Oberbauch bei der Palpation etwas empfindlich, der Puls mässig be- | seinem Kollwagen die erste Ausfahrt nach dem Thiergarten machen 
schleunigt. durfiw. Am 5. Mai liess ich ibn nach Lietzew übersiedeln. Der 
80 vergingen unter dem Gebrauch von Arniean, Colombo, Argent. { Krauke, ubwcht von seiner schweren Krankheit hergestellt, bot noch 
nitr., bei einer Diaets gengrosior, altem Wein, guten Brühen, mehrere | immer einen recht kläglichen Anblick dar. war in hohem Grade ab- 
Tage ohne wesentliche Verminderung der paretischen Schwäche des | gemagert, und in seinem guuzen Nerrensysteme noch bedeutend ver- 
Durmcanals, unter vorbersschender Geistesabwesenheit. Der sonst sehr | stimmt, »0 dass fast alle Glieder ihn schwerzten und alle seine Be- 
sensible Kranke hatte von der Application wiederholter Ulystiere gar | wegungen schwerfällig, unbehulfen und unter fortwährenden Schmerzens- 
keine Empfindung. Nach und nach zeigten sich die Stühle etwas con- | äusserungen von Stätten gingen. Am ıneisten klagte er über Reissen 
sistenter; es traten längere Pausen ein; die Zunge, die in dem Jetzien | ia den Händen und Füssen, von den Zehen bis zu den Fingerspitzen 


(Schluss ana No. 22) 








» Garmisch die Luft immer bewegter und die Lufttemperatur 1—4? 

Feuillet on. niedriger erhält als in Partenkirchen, welches vom Loisachthal abseits 

ze | liegt und schon durch den Eckenberg geschützt wird. Den lauen West- 
Partenkirchen und das Kainzenbad. winden, welche hier nie eine besondere Heftigkeit annehmen, ist das 
von Thal ofen. Besonders günstig ıst das Curhaus des Kainzenhades am 

Th. Chalybäns. Kankerbach, einem Nebenflüsschen der Partnach, im üstlichen Theile 


des Thales gelegen; hier treten die Vorberge schon näher an einander 
und schützen das Haus vor allen Winden; nur nach Westen zu bleibt 
Die Witterung der Monate characterisirt sich in der Hauptsuche | das Seitenthal frei, es eummunicirt ofen mit dem breiteren westlichen 
folgender Art: Der März, in dem die Schneeschmelze in den 'Thälern | Theil der Partenkirchener Thalmulde und nimmt deshalb an dessen 
stattfindet, ist kühler als der Februar; der April ist veränderlich und | Lufterneuerung Theil, jedoch nicht unmittelbar durch die Windströmung, 
bat mitunter noch Schnesgestöber; der Mai hat viel Regen; im Juni | sondern ohne starken Zug und ahue jühen Temperaturwechsel nach den 
schmilzt der Schnee auf den Bergkuppen, der Weatsüdwestwind bringt | Gesetzen der Wärmeausgleichung der Luft. 
nicht selten tagelangen Regen; der Juli ist warm, oft gewitierreich; Was die tägliche Stundenfolge der Windrichtung in dem Thale 
August, September und erste Hälfte des October haben das constau- | anlangt, so weht meist von 7 bis 8'/, oder 9 Uhr Morgens ein kühler 
teste helle Wetter; Ende October zeigt sich wieder Schuee auf den | Kergwind, der häufig zugleich eine südöstliche Richtung annimmt; von 
Bergen; im November und December sind die Nebel um die Berge | 9 Uhr früh bie Nachmittags 4 Uhr weht der Nord- uder Nordostwind, 
nicht selten; der Januar ist der külteste Monat; der Februar hat eine | dann folgt eine einstündige windstille Pause, von 5 Uhr Nachmittags 
sehr constante, mänsig kalte Witterung. bis zum anderen Morgen & uder T Uhr weht ein sanfter Südwind, der 
im Juni treibt der Senn zu Berge, Anfang October treibt er von | zugleich Thulwind ist und burgwärts ansteigt, Selbstverständlich ist 
der Alpenhütte zu Thal Der September ist Erutemunat. Die Cur- | diese Zeitfolge nicht immer regelmässig eingehalten, ist auch je nach 
eaison währt von Anfang Juni bis Ende September, doch haben zwei | den Beobachtungsorten verschieden; denn man kann sich leicht über- 
Curgünte in der Anstalt ganz überwintert. zengzon, Jass, wenn man auf halber Berghöühe im Schatten steht, man 
Den Südwinden ist das Thal durch das hohe Wettersteingebirge | den Wind von der Höhe zum Thal streichen fühlt, stellt man sich 
ganz entzogen, und vor den Ostwinden behützt es das Karwendel- | dagegen einige Schritte davon in die Sonne, so fühlt man den Luft- 
gebirge; auch von Norden her kann der Wind lediglich dem Leisach- | strom bergauf steigen. 
thal entlang, zwischen dem Krammer und Eckenberg hindurch, in das In dem Thale verunreinigt kein Staub und Rauch die Laft, kein 
Partenkirchener 'Uhal eindeingen. Dieser Umstand int es, welcher in ! Sumpf haucht seine Dünste aus, nur von der Vegetation empfängt die 
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durchfuhr ihn ein blitzartiges, stechendes Brennen. Er vermochte nur 
auf dem Rücken zu liegen nnd hatte auch dann die Empfindung, als 
ob die Füsse ihm abgestorben wären. Nur wenige Minuten vermochte 
er aufrecht zu stehen, war aber dann in huhem Grade angegriffen und 
erschöpft. Das Gefühl von Warmwerden war ihm gauz fremd und 
selbst bei einer Lufttemperatur von 20—28°, in der Sonne sitzend, 
in wollenen Bekleidungen und mit Pelzen bedeckt, klagte er bisweilen 
über Kälte. Nur mit Beihülfe eines Wärters vermochte er allmälig 
wenige Schritte zu gehen. 

Unter diesen kläglichen Umständen astzte ich ihn den ganzen 
Sommer hindurch auf eine kräftige Diüt und liess ihn den Spir, ferri 
ehlorat. asth. in Tokayer oder Lunel, mit kleines Unterbrechungen, 
anhaltend und mit gutem Erfolge fortsetzen. Der Kranke erholte sich 
allmälig, gewann wieder ein besseres Ausschen; nahm an Embonpoint 
wieder merklich zu, blieb aber dech in seinen Bewegungen, im Ge- 
brauch der Arme und Beine so unbeholfen, dass er sich, wenn er lag, 
nor mit grosser Mühe aufrichten und nicht ohne grosse Anstrengung 
wenige Schritte umhergehen konnte, Bein Geist, seine intellectuellen 
Fähigkeiten blieben ungetrübt; „ber freilich war er oft sehr gereizter, 
sehr deprimirter Stimmung und sein natürlicher Humor schimmerte nur 
äunserst selten einmal hervor. Der Herbst und Winter 1865.69 ver- 
liefen im Allgemeinen erträglich; der Kranke hatte sich an seine mohr- 
jährigen Leiden achon einigermaassen gewöhnt. Er zerstreute sich 
durch Lecture, durch Unterhaltung mit einzelnen Freunden so gut als 
möglich, wurde aber vorherrschend von mehr oder weniger heftigen 
Neursigien heimgesucht, 

Im Januar 1569 rieth ich ihm, das Kalium bromat. mit Chiuin 
in Pillenferm in Gebrauch zu ziehen, aber in grösseren Dosen, als er 
os vor einigen Jahren genommen hatte, Er nahm zu Anfang 3 Mal 
täglich 0,3 Grm, und stieg allmälig damit bis zu 2,0 pro die, wobei 
ich nur hin und wieder, zumal das Schlucken der Pillen ihm sehr be- 
schwerlich wurde, kleine Pausen eintreten liess. Das Mittel ward in 
dieser Form bis zu Ende des Sommers fortgesetzt, »0 dass Pat. im 
Ganzen 2400 Pillen (60 mal 40) genommen hatte, ehe er damit auf- 
hörte. Nachdem der Winter und die ersten Frühlingamonate in einem 
rolntiv erträglichen Befinden vergangen waren, siedelte dur Kranke, der 
hin und wieder in seinem Rollwagen ausgefahren war, wieder nach 
Liotzow über, Der Erfolg der bis dahin gebrauchten Pillen bestand 
derin, dass der Kranke sich im Allgemeinen kräftiger fühlte; dass er 
nicht mehr #0 gereizter Stimmung, nicht mehr a0 schreckhaft und zag- 
haft war und das die Unbeholfenheit in seinen Bewegungen nicht 
mehr den hohen Grad einnahm, als zuvor. Konnte er auch ohne 


Wärter sich noch nicht behelfen, #0 war er doch im Stande, wenn 
er anf dem Sopha lag, sich. obwohl nicht ohne Beschwerden und ohne 
Schmerzen, doch leichter als zuvor, mit den Beinen sich herabzulassen 
und sich allmülig eine aufrecht sitzende Stellung zu geben, In seinem 
Zimmer, in seinem kleinen Vorgarten vermochte er an seinem Stocke 
mit geringer Beihülfe der Wärters eine kurze Zeitlang umherzugehen. 
Obwobl der Sommer im Allgemeinen unginstiger war, als der vor- 





Luft ein balsamisches Aroma, Aber sie ist auch nicht eingeschlossen 
und stagnirend, sondern in steter Erneuerung begriffen. Das ist es, 
was die Loft hier so köstlich, so mild und sammtweich, erquickend 
und labend macht, Während sie einen tüchtigen Magenhunger in dem 
Städter, der hierher zieht, anregt, atillt sie zugleich seinen schmach- 
tenden Lungenhunger. Sie ist zum eurmässigen Luftschnappen wie 
präparirt, nor darf man nicht bios einen Tag nippen an des vollen 
Bechers Rand, sondern muss wochenlang mit vollen Zügen schlürfen. 
Ich habe mit wahrer Wollust Athem geschöpft. Das klingt schwär- 
merisch übertrieben! Aber die Zunge des Feinschmeckers merkt der 
Forelle an, aus welchem Bach sie gefangen ist, und wenn wir unseren 
Geschmack üben, so differenziren auch unsere Nase und Lunge die 
Gebirgsluft nach den Thälern, aus denen sie stammt, mag auch die 
chemische Analyse keinen Unterschied finden. Da ist z. B. in dem 
benschbarten Mittenwald die Luft schon viel rauber und härter; das 
Städtchen liegt zugiger, der italienische stickende Südwind braust un- 
gehemmt durch das offene Isarthal herein, nicht filtrirt gleichsam durch 
den Seihenpparat der Alpen wie im Partenkirchner Thal; die Luft dort 
muss man gleichsam kauen, hier schlürft sie sich wie ein Leckerbissen 
hinab. Ich kann nur sagen, wer im Triukwasser die Härte und das 
Erfrischende, im Weine die Blume unterscheidet und schätzt, der komme 
und prüfe hier dieselben Unterschiede in der Luft. 

Das Thal geniosst schon lange den Kuf, im Vollgenuss der besten 
Alpenluft zu sein, und den gesundesten Aufenthalt im Sommer zu 
bieten. Es wird von München aus schon längst als Sommerfrische 
stark besucht, ja viele Münchner haben hier ihr ständiges Sommmer- 
quartier. Darunter sind auch die Professoren der Mediein, Schneider 
und Dittrich, welch' letzterer Iwreits 1834 eine schr ausführliche 


Jährige, so war er doch nicht mehr so frostig, nicht mehr 30 empfind- 
lich gegen Temperaturwechsel. Sein Appetit ward reger, acin Aus- 
sehen frischer; seine Stimmung freundlicher. Wenn er von einem 
ruhigeren Schlafe sich besonders gekräftigt fühlte, »o machte er gern 
grössere Ausflüge, #0 dass er zu wiederholten Malen um den Kirchhof- 
platz herum iustwandelte und einige Male einen Besuch auf der Neuen 
Berliner Strasse zu Fusse abstattete. So kehrte denn der Kratke in 
deu ersten Tagen des Octobers körperlich und geistig gestärkt in die 
Stadt zurück, wo er eine Treppe hoch, in sehr belebter Stadtgegend, 
eine in der Vorderetage belegene Wohnung bezog. 

Da das Einnehmen der Pillen, zumal in den grösseren Tages- 
portionen, ihm sehr zuwider war, so gab ich nun vam 25, October ab 
das Bromkali in Pulverform zu 0,9 Grm. täglieh 2-—3 Mal in einem 
Weinglas voll Zuckerwasser, liess, nachdem 36 Pulver verbraucht waren, 
8—10 Tage damit pausiren und dann immer wieder damit beginnen, 
so dass augenblicklich das Kecept bereits zum vierten Male nach dem- 
selben Turnus erneuert wurde. Auch in dieser grüsseren Dosis ver- 
trägt der Kranke das Mittel ganz vortrefflich; kleine Hautpustelchen, 
die sich an verschiedenen Körperstellen zeigen, sowie kleine Anwand- 
lungen von Kopfschmerzen und Sausen vor den Ohren, gehen stats 
rasch vorüber und der Kranke selbst versichert unaufige’ordert, dass 
ihn das Mittel in keiner Weise belüstige und dass noch keine Cur ihm 
50 wesentlich genützt habe, als eben diese, die er um deshalb noch 
nicht entbehren müchte. 

Ist nun auch der Kranke noch nicht als hergestellt zu betrachten; 
zeigen sich auch in einzeinen Körpertheilen, zumal an den Hacken 
und in einzelnen Fingergelenken, im Rücken noch melır oder weniger 
empfindliche Schmerzen; sind anch im Allgemeinen die Bewegungen 
mit Häuden und Fissen noch unbeholfen und schwerfällig; wird es 
ihm, wenn er im Bette auf dem Rücken liegt, bisweilen noch sehr 
sauer, sich selbstständig Aufzurichten, s0 hat sich dech nach allen Rich- 
tungen hin eine höchst erfreuliche Besserung bemerkbar gemacht. Der 
Kranke sieht aus, wie in seinen gesundesten Tagen; in seiner ge- 
sammten Musculatar war er niemals kräftiger, d. I. fleischiger, als ar 
jetzt ist. Er hat Appetit, eine geregelte Leibesöffnung, schläft io der 
Ragel gut und erquiekend. Er ist im Stande, mit Hülfe eines Stockes 
sich vom Sopha aufzurichten, im Zimmer umherzugehen, sich umzu- 
drehen, zu stehen, sich niederzusetzen und aufzustehen, ohno des Würters 
zu bedürfen. ‚Feden Mittag geht er ohne grosse Beschwerden eine 
Treppe hoch zu seinem Wirthe zum Mittagessen and kann seit Kurzem 
auch ohne Anstrengung — vatürlich unter Beihülfe seines Führer — 
die Treppe hinabsteigen, was ihm noch vor einigen Wochen sebr be- 
schwerlich wurde. Auf meinen Wunsch hat er mir seine Kranken- 
geschichte, auf 25 engbeschriebenenen Quartseiten, in fester, deutlicher 
Handschrift binnen 20 Tagen mit Bleistift aufgesetzt und mir da- 
dureh den Beweis gegeben, dass sein Gedichtniss ungetrübt, seine 
intellectuellen Fähigkeiten in voller Frische wiedergekehrt sind. 

Ob es noch gelingen wird, eine radicale Herstellung zu bewirken, 
bleibt sehr zweifelhaft, aber immerhin ist das bisher gewonnene Re- 


Monographie über das Thal veröffentlicht hat. Dem von Norden her- 
kommenden Besucher verschafft diese Beliebtheit des Thals die An- 
uehmlichkeit einer gebildeten, anregenden Gesellschaft inmitten des 
ländlichen Orten, doch wird er auch schon in den Beamten zu Garmisch . 
und Jem Besitzer des Kainzenbades, einem Norddeutschen, liebenswür- 
dige Gesellschaft und freundliche Wirthe finden. Die Billigkeit des 
Unterkommens un der Verpflegung ist auch nicht zu verachten. Ge- 
sunden ist zu empfehlen, sich in Garmisch im netten Reiser'schen Gast- 
hof „zur Husarenwirthio" einzumiethen, so genannt, weil das Haus 
von dankbaren hier weilenden Münchner Künstlern an der Frontfagade 
mit dem lebensgrosson Bilde zweier zum Fenster hinausschauenden 
Husaren geschmückt worden ist. In Garmisch wohnt auch der Be- 
zirksarzt Dr. Schwerzmeir. Krünklichen ist der Aufenthalt im Cur- 
haus Kainzenbad anzurathen, Bie können zwar auch in Partenkirchen 
im Gasthof zur Post oder zum Stern bequemes Unterkommen finden, 
falla ihre Ansprüche bescheiden aind, doch werden sie alle Vorzüge, 
welche die Gegend bietet, erst wohl geniessen, wenn sie im Curhaus 
selbst wohnen, wo sie in jeder Beziehung vortreflich aufgehoben sind, 
Partenkirchen ist vor einigen Jahren durch zwei Feuersbrünste zer- 
stört, jetzt nach und nach neu aufgebaut worden, die Kirche ist noch 
nicht ganz vollendet. Bei dem Neubau haben die Häuser ihren an- 
heimelnden Tyroler Bauernhausstyl leider gogen den modernen Anstrich 
vertauscht. Der Charaoter der Bewohner ist derselbe geblieben: streng 
katholisch, gutmüthig. Wer sich für nationale Sitten und „berechtigte 
Eigenthümlichkeiten“ interessirt. der mag sich hier den Schuhblattltane 
vortanzen und die Nationallieder vorjodeln lassen. 

Das Curhaus Kainzenbad liegt 10 Minnten hinter Partenkirchen, 
am Rand der Wiese und am Fusse der bewaldeten Vorberge. Den 
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sultat ein a0 erwünschten, dass mir der vorliegende Fall wohl der Ver- 
öffentlichung werth achien. 

Derselbs bietet zunächst in pathologiecher Beziehung manches 
Interessante dar, wie x. B. das Ueberspringen der ursprünglichen Leber- 
krankheit und der davon abhängigen, mehrjährigen gastrischen Affectionen 
auf die Nerven, der Medulla oblongata und des Ruckenmarks, sowie 
ferwer die relativ kurze, aber höchst bedenkliche Episode eines snb- 
apoplectisch-typhösen Gehirnreflexes. Einen ähnlichen Fall von Meta- 
schematismus einer mehrjährigen Leberkrankheit auf das Cerebrospinal- 
system bei einem 47jährigen Manne mit vollständiger Heilung habe ich 
in Casper’s Wochenachrift im April 1845 bekannt gemacht. 

Ausserdem aber ist die vorliegende Krankengeschichte in thera- 
pentischer Beziehung von grossem Interesse, theils durch die Art und 
Weise, wie mehrere, in analogen Fillen wirksame und erfolgreiche 
Mittel und Curmethoden, innerlich und äusserlich angewandt, auf 
diesen Kranken einwirken, ganz besonders aber durch den glänzenden 
Erfolg, den das Bromkaliom, in grüsssren Dosen mit Ausdauer ange- 
wandt, noch erzielte, da wo man wohl gerechte Veranlassung hatte, 
auf eine so wesentliche Besserung zu verzichten. 

Ich kann diese Gelegenheit nicht unbenutzt lassen, über das Brom- 
kalium einige Bemerkungen beizufügen, welche darlegen, dus dasselbe 
erst seit wenigen ‚Jahren als therapeutisches Agens hinreichend gewür- 
digt worden. Bereits im Jahre 1826 wurde das Brom von Bälard 
in der Matterlauge der Salinen za Montpellier aufgefunden und alsbald 
von Puurch& zuerst in den Arzveischatz gebracht, Die Bereitung 
des Bromkaliums erfolgte, indem man Kalihydrat mit Brom eättigte, 
die Lösung bis zur Trockne verdunstete und den Rückstand so lange 
erhitzte, als sich noch Sauerstoffgas entwickelte. Es bestand aus 
60 Theilen Brom und 40 Theilen Kalium und zeigte sich in seiner 
Wirkung milder als das Brom. Vergleicht man nun die Resultate der 
Versuche, welche Barthez, Pourehe, Fournet, Höring, Glorer, 
Heimerdinger u. A. theils an Hunden, tleils an Kranken, theils an 
sich selbst in den Jahren 1828 —1844 zu wiederholten Malen und 
mit grosser Sorgfalt vornahmen, mit den Erfahrungen des letzten De- 
eenniums, s0 atiisst man anf so überraschende Gegensütze, dass man 
der Vermuthung Raum geben muss, dass das jatzt chemisch reins und 
mindestens um das Zehnfache billigere Bromkalium ein ganz anderes 
Prüparat sei, als es in den ersten beiden Decennien nach seiner Ent- 
deckung in den Arzneigebrauch kam. Höring z. B., welcher binnen 
9 Tagen 37 Gran Bromkalium genommen hatte, bemerkte danach ver- 
mehrte Darm- und Harnabscheidungen, widriges Aufstossen mit Brech- 
neigung, Kopfweh, Brustbeklemmung mit Hüsteln und längerer, schmerr- 
hafter Heiserkeit. 

Heimerdinger, welcher in 6 Theilen binnen 24 Stunden eine 
Drachme Bromkalium nahm, beobachtete Beschleunigung des Pulser, 
Wärmegofühl im Unterleibe mit Kollern und Blähabgang, Aufstossen, 
Schwindel, Kopfwch, lüngere Magenschwäche, Auch Glover bemerkt, 
duss es auf vermehrte Harn- und Darmabscheidung wirkt. Die Ver- 
orduungen des innerlichen Gebrauchs vermindern die Dosis auf 1 bis 3 


bis 6 bis 6 Gran tagüber, während in dem von Posner und Simon 
im Jahre 1855 herausgegebenen Handbuche der Arzneirerordnungslehre 
die Dosis schon auf 2—5 Gr. täglich 3—4 Mal erhöht wird, Ich 
selbst habe in den letzten Jahren das Bromkalium mit Chimin und 
bitteren Extracten zu 0,3 p. d, täglich 4 Mal oft angewendet, habe 
es Wochenlang fortsetzen lassen, bei verschiedenen Altersstufen, in 
verschiedenen Constitationen und war in keinem Falle genöthigt, wegen 
besonderer Arzneisymptome es früher auszusetzen, als dessen Anwen- 
dung mir angemessen erschien. 

Um mir eine reine Beobachtung zu verschaffen, habe ich seit einer 
Reihe von Monaten das Bromkalium in Pulverform zu 0,9 bis zu 
1,25 p. d. 2—3 Mal täglich Wochenlang fortsetzen lassen, ohne irgend- 
wie unangenehme Arzueiaymptome wahrzunehmen, Hin und wieder 
zeigen sich kleine Hautpapeln; nur ausnahmsweise vorübergehende 
Klagen über Kopfschmerzen, die auch eine andere Deutung zuliessen, 
niemals aber ernsthafte justrische Affectionen, Einwirkungen auf die 
Nieren, auf das Biuigefüsssystem, die ein Aussetzen nöthig machten. 
Da wo ich das Mittel lüngere Zeit in Gebrauch ziehen musste, z. B. 
bei Neuralgier, Bpinalirritstionen, Epilepsien, habitueller Schlaflosigkeit 
liess ich nach etwa 2—3 wöchentlichem Gebrauch eine kurze Pause 
eintreten, um durch Entwöhnung eine neue Wirkung zu erzielen. 

Am unsichersten war der Erfolg des Mittels, da wo ich ex gegen 
Schlaflosigkeit anwandte; dahingegen hatte ich alle Ursache, mit der 
Wirkung zufrieden zu sein, wo ich es gegen neuralgische Affeetionen 
in Gebrauch zog, gegen Hyperästhesien des Nerrensystems, Spinal- 
irritationen, gegen Epilepsien nod gegen allgemeine Nervenverstimmungen 
mit geisteskranker Richtung, zumal bei Hypochondriasis und Hysterin 
melancholica. j 

Aus dem Bereich meiner Erfahrungen in den beiden letzten Jahren 
will ich ganz kurz nur die nachstehenden hervorheben : 

Bei einem unverheirstheten, seit Jahren olödainnigen jungen Mäd- 
chen mit Epilepsie, deren Anfälle sich täglich einige Male wiederholten, 
wandte ich das Kalium bromatum Versuchsweise an, in der That nur 
mit der Idee: Remedium anceps melins, quam nullum! Zu meiner 
Ueberraschung blieben die Anfälle gar bald an einzelnen Tagen ganz 
aus und wiederholten sich später bisweilen erst nach 3—4 Tagen, s0 
dass ich es lebhaft bedauern musste, als die Kranke durch den Tod 
ihres Vaters meiner Obhut entzogen wurde. 

Bei einem jetzt 1Sjährigen Mädchen, deren Vater nach mehr- 
jährigem Siochthuam an Gehbirnerweichung gestorben war, steliten sich 
mit Eintritt der Regeln, bei sonstiger Integrität der körperlichen und 
geistigen Gesundheit, bei heiteraem, lebhaftem Teınperamente, Anfälle 
von Epilepsis nocturıa ein, die sich während des Intermediums einige 
Male wiederholten. Bei Tage wahr man zum Oecfteren choreaartige 
Zuckungen im Gesicht und in den Armen wahr. Nach einem längeren 
Gebrauch von Kalium bromat. mit Chinin, von lauen Bädern von 
Kali canst. und kalten Begiessungen härten die nächtlichen Anfälle und 
die Zuckungen bei Tags allmälig ganz auf, so dass das Befinden der 
jungen Patientin Nichts zu wünschen übrig liess. 
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Anlass zu seiner Erbauung daselbst hat die Benutzung mehrerer Mi- 
neralquellen gegeben, welche von Alters har den Lenten der Umgegend 
bekannt und viel von ihnen benutzt worden sind. Doch waren nach 
dem Tode des friiheren Beritzern, Dr. Braun, die Quellen in die 
Hände von Erben übergegangen, welche, unkundig des Werthes der- 
selben, Nichts zur Erhaltung der Gebäude thaten und Alles verfallen 
liessen. Im Jahre 1869 kaufte ein dankburer langjähriger Curgast, 
Dr. Keuthe, die Quellen, zunächst um selbst hier zu wohnen, Auf 
Zureien mehrerer Münchner Professoren hat derselbe aber jetet eine 
vollständige Curanstalt herrichten lassen. 

Es finden sich hier vier Quellen: die Kainzenqnelle, die 
Gauttiquelle, die Petersquelle und Jie Eisengnelle, von denen aber 
zur Zeit nur die erste und die letzte gefüsst und benutzt sind. Die 
Kainzenguelle ist von A. Buchner in München analysirt worden und 
enthält in 16 Unzen: Natronsesquicarbonat 3,710 Gran, Natronsulphat 
0,992, Chlornatrium 0,254, Jodnatrium 0,0506, Quellsänre 1,218. Es 
ist alao ein alkalisch-salinisches Wasser. Beim Austritt aus dem Pelsen 
entwickelt die Quelle Schwefelwasserstoflgas. Das Wusser wird zum 
Trinken — allein vder mit Milch — und zum Baden benutzt. Der 
Geschmack ist kein übler., Da das Wasser kalt ist, wird es für dan 
Bad durch Dampf erhitzt. Nach dem Bade fühlt sich die Haut sammt- 
weich au und wie mit feinster Seife gewaschen. Für Douchen aller 
Art, sowis für Kastendampfbäder «ind die besten Einrichtungen vor- 
handen. Auch zum Inhaliren sind Apparate aufgestellt. Das Wasser 
der Eisenquelle wird nur zum Trinken benutzt. 

Das Haus ist nach grossartigem Plane gebaut, es enthält 30 Logir- 
zimmer, einen durch zwei Stockwerke gehenden Speisesaal mit 18 Fen- 
stern, 15 Badestuben u. s. f. Ausserdem bietet ein reizend situirtes 


kleineres Haus im tyroler Bauatyl Unterkunft für weitere 1012 Bade- 
gäste. Ausser dem Besitzer, dem Badeinspector u. #. w. wohnt während 
der Saison im Curhaus seit dem Jahre 1970 auch ein tüchtiger Arzt 
ans München, Dr. Erlenmeyer. Die Pension betrug bisher 2'/, Gld. 
bair, pro Person und Tag, der Preis eines Bades 36 Kr. 

Die Heilmittel des Kainzenbades, sowohl die der Luft, als die des 
Wassers, sind, wie wir sehen, zahlreich und mannigfaltig. Diejenigen 
Krankheitsformen, für welche es zeither schon, besonders von München 
aus, empfohlen und mit Erfolg benntzt worden ist, sind: chronischer 
Laryogeal- und Bronchialeatarrh, beginnende Lungenphihise, Serofulone, 
Nerven- und Mnzkelschwäche, Hysterie, Amenorrhöc, Dyspepsie, chro- 
nischer Magen- und Darmeatarrh, Leberintumescenz, Hämorrhois, chro- 
nischer Rheumatismte, chronische Hautkrankheiten. 

Ich unterlasse es, hier anf die einzelnen Indieationen, sowie auf 
die wir an Ort und Stelle referirten Heilungsfälle einzugehen. Es kam 
mir nar darauf an, die Collegen auf Kainzenbad und seine Heilmittel 
im Allgemeinen aufmerksam zu machen und us besonders allen zu 
empfehlen, weiche eine Luftschnappungscur beabsichtigen. Wer auf 
seiner Reisetour Hohenschwangau oder Oberammergau besucht, in welch 
letzterem in diesem Sommer nach zehnjähriger Pause die weltberühmten 
Passionsspiele wieder aufgeführt werden, der versäume nicht, auch in 
das nahe Partenkirchner Thal einzukehren und sich durch den Augen- 
schein und die eigene Probe von dessen Schünheiten und gesundheit- 
lichen Vorzügen zu überzeugen, 
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Einen ähnliehen Erfolg beobachtete ich bei einem anderen jungen 
Mädchen, die an einer Chorea mit geistaskranker Exaltation litt, Sie 
ist seit Jahr und Tag verheirathet und obwohl sie kein sorgenfrcies 
Loos getroffen hat, so lüsst doch ihre körperliche und geistige Rüstig- 
keit Nichts zu wünschen übrig. 

Bei einer salır irritabeln Fran, mit sehr straffem Aortensysteme, 
mit einer bedeatenden Fibroidgeschwulst des Uterns, in deren Familie 
hypechundrische und hysterische Nervenverstimmangen zum Üeteren 
vorkommen und die selbst schon einige Male an Melancholia hysteriea 
gelitten hatte, in der Regel mit Magencatarrh, gänzlicher Appetitlosig- 
keit, Trägheit des Darmermals, Schinflosigkeit und unendlicher Angst 
gepaart, zeigte sich, nachdem die gastrische Complieation durch Koco- 
protien wesentlich gebessert war, das Kalium bromat, 2—3 Mal täglich 
zu 1,25 p. d. genommen, von vortreflicher Wirkung. Die Nächte 
wurden ruhiger, die unendliche Angst minderte sich sofort und hörte 
bald ganz auf; die sonst dem ärztlichen Zuspruche ganz unzugängliche 
Kranke lobte die Wirkung der Pulver und war viel rascher und voll- 
#ländiger hergestellt, als in früheren Anfüllen dieser Art, 

Endlich beobachtete ich bei einer, erst seit drei Monaten glück- 
lich verheiratheten jungen Handwerkersfrau, die plötzlich in Melancholie 
verfallen war, von dem Gebrauch des Kalium bromatum in grösseren 
Dosen einen höchst überraschenden Erfolg, so dass sie schon nach 
wenigen Gaben wie umgewandelt erschien, ihre natürliche Stimmung 
wieder erlangt hatte, und ich ihrem lebhaften Wunsche, za ihrem 
Maune zurückzukehren, Nichts entgegen stellen konnte. 


Zur Kritik der subeutanen Sublimat- Injeetionen. 
von 
Stabsarzt Dr. Hagens in Spandau. 


Fortsetzung aus N0.32.) 


B. Von den Lazarothfällen ist die bei weitem überwiegende 
Zahl, 19 nur mit subentanen Injectionen hehandelt, und zwar darunter 
4 vor, 15 nach Eintritt secundärer Erscheinungen; in einem Falle 
hatte früher eine Schwitz- und Holztheeour, im 2 Fällen combinirte 
Schwitz-Queckailberenren stattgefunden. 


I. Tabelle 5: Recidive nach den Lazarethfällen. 
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Wir finden hier auf 22 Fülle nur 10 Reeidive, welche sich auf 
überhaupt nur 8 recidivirende Fälle vertheilen, deren jeden somit 
1'/, Rückfall trifft. Davon entfallen ausserdem 4 Reeidive als Folgen 
früherer anderweiter Behandlung, *0 dass nur 6 solche auf 22 übrig 
bleiben. Die Summe aller Recidive nach subeutaner Behand- 
lung (6 auf 22) normirt sich hiernach auf 27,2 pÜt., bei den 
rein subeutanen Fällen auf 26,3 pCt., und da die sämmtlichen 
Fälle höchstens je ein Recidiv zur Folge gehabt, so geben diese Zahlen 
zugleich den Ausdruck für das Reeidiviren der Fälle überhaupt. 
Angesichts dieser Darlegung bedürfte es kaum noch eines, obendrein 
mit abnehmender Zahl der heranzuxiehenden Beobachtungen immer 
precärer wordenden, Vergleiches mit den Resultaten der anderen vor- 
gelogenen Heilmethoden, um die weitaus günstigste Stellung be- 


züglich der Rückfälligkeit der subeutanen Sublimatenr an- 
zuweisen. Indessen ist der Unterschied in den Resultaten der Ta- 
bellen I und 5 so augenfällig gross, dass derselbe nicht unbesprochen 
bleiben durf. Es kommt hier zur Geltung, was ich in den einleitenden 
Worten angedeutet, dass der Erfolg der Cur ganz wesentlich und 
vorzugsweise von dem Regime des Kranken während der 
Behandlung abhängig sei, und dess das früher geschilderte Ver- 
halten der ambulanten Patienten in Thun und Diät ein zu freies 
ist. Beweisend sind dafür die ungünstigen Procentsätze der Tabelle 1 
nit ihren 2'/,—3 Mal vergrüsserten Recidivzahlen. . Dieselben lehren 
aber ausserdem, dass zur Würdigung der ganzen Injectionstherapie eine 
Berechnung des Mittels aus ambulanten und Zimmerfällen 
nöthig ist, Dieselbe ergiobt uns für überhaupt 44 Fülle in Summa 
31 Recidive (70,4 pÜt.) nach subeutaner Behandlung, und zwar reci- 
divirten von 44 Fällen 21, also 47,7 pÜt., während von 32 reinen 
Fällen überhaupt 14, d. h. 48,7 pÜt, reeidivirten, und zwar 
in 23 Reeidiven, also 71,9 pCt. Demnach verschlechtert die 
Mitberechnung der ambulanten Fälle die Recidivstatistik der Lazareth- 
fülle um fast das Doppelte, dieselbe bleibt indoss trotzdem fast 
doppelt »o klein, als bei allen anderen Heilverfahren {min- 
destens über 80 pCt, nach Levin); diese Zublen sprechen für sich 
selbst '. — Andererseits kann man sich nicht der Ueberzeugung ver- 
schliessen, dass die Gewährung äusserer Freiheiten auch 
beim subeutanen Verfahren nur in sehr eingeschränktem 
Maasse stattfinden darf, um nicht ungleich häufigeren und auch 
hartnäckigeren Recidivan ausgesetzt zu sein. 


N. Dieselben Unterschiede, wie ad IL., treten auch bezüglich der 
Dauer des Krankheitszustandes, sowie dessen einzelner 
Phasen hervor. Der Ablauf desselben — sofern wir eben zur An- 
erkennung desselben berechtigt sind — geschah ungleich schneller, 
schon wegen der fehlenden oder selteneren Recidive; mehr oder weniger 
ist dies Verhältniss auch in der Dauer der einzelnen Perioden, beim Ver- 
gleich umter sich, nachweisbar. Nachstehende, nach Analogie der Ta- 
belien 2 und 3 gefertigte Uebersichten ergeben das Nähere: 

Tabelle 6: Krankheitsdauer und Intervalla bei den 

Lazarethfällen, 
A. 
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') Liegois giebt der Soc. imp. de <hirurgie 9. Juni 18689 &. don Procentsatz 
der Recialvo auf 37,5 an; ebenso siellie sich derselbe ungeführ auf der Mar- 
burger Klinik ([Zülch, Inaug -Dins. 1869), und Palkri {Alle mil -Arzıl, Zeitg. 
#u.9 de I#°0) sieht sich „nur ermiihlgt durch die äusserst wenigen Heci- 
diva.* 

”) Gangrantser Hubo, 

) Bubo suppuralivus 

> VÜeus gengTanosum. 

Phumosis gangränoss 
) Ambulant in anderer Weise hehsndelt. 
’) Die Bsdecur mitelagerechnen. 
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Tabelle 7: 


Durchschnittedaner der Erkrankungen und 
Intervalle. 





Colegorie der Tabelle 6. 


en ME RFEe 51,12 19,1 -|1 - |] —| — 
BE A si, la, la i -! - [12,51 -|I — 
al+2.-. 513%, 11%, 1-1 -141 —1 - 
e+4 ... 119% 1:3 7 37, |1,]6%,|7 | 2 1% 
a+e+d.. | 7,13, 13% | 2% 11% 16% 1a, 12 


Endlich stelle ich noch die Durchschnittesätze der Tabelle 3 mit 
in Vergleich, welche sich auf die Rubriken der Tabelle 7 mit 
sıdA. DR. © D B. F. G. H. I. 
9 34 Ya 2 3, 8, 2 
für die reinen, und mit 
123 0 A, 
für die gemischten Fälle bezifferten. 

Als Schlussergebuiss resultirt die vollständigste Analogie 
mit den bei ÜUstegvrie l, gemachten Folgerungen, zugleich 
aber, dass die Behandlungszeiten bei jenen immer noch länger 
sind, als bei den Lazarechfällen, abgesehen von den ersten 
Krankheitsstadien, letzteres hauptsächlich deshalb, weil im Lazareth 
überwiegend Secundär-, privatim Primärsffeetionen behandelt warden. 


Ill. Ueber den Character der Recidive ist bei deren ge- 
zinger Zahl in dieser Categorie nur Weniges zu augen. Von den im 
Ganzen nach Injectionen erschienenen 6 Reeidiven waren nur 2 fort- 
schreitend, | unverändert und 3 entschieden riickschreitend, und zwar 
unter den letzteren das «eine zuf combinirte Behandlung erfolgte des 
Fall 39: wiederum ein günstiges Verhältnisse gegenüber der Natur der 
anderen Rickfälle, bei welchen in Fall 36 und 39 tertiäre Affeete zur 
Geltung kamen. Gleichzeitig aber tritt auch hier wieder das un- 
gleich günstigere Resultat der Lazareth- gegen die ambn- 
lante Behandlung in den Vordergrund, bei welcher letzteren 
überhaupt doppelt, in den reinen Fällen aber drei Mal so viel 
fort als rückschreitende Recidive sich einstellten. 


IV. Der Sublimatrerbrauch, 
Tabelle 8, 
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8 16 
Der Vergleich der Tabellen 8 und 4 zeigt, dass der Gesammt- 
verbrauch bei den Lazarethfällen ein erheblich geringerer 
!) Die durchschwinliche Anzahl Spriizen der meisten anderen Beobschter 


sel sich auf 16—24 und dannch der Sublimatverbrauch auf 3—3 Gran. 
*) Von einer Nachcur gefolgt, 


war, ebenso der Durchschnittsverbrauch bei Reeidiven (die kleinen 
Quants bei 2. und 3. Reeidiv der Tabelle 8 ganz ungerochnet, weil 
sie die Cur nicht zu Ende brachten), dagegen bei erster Erkrankung 
ein wesentlich höherer; der Grund dazu wird vorzüglich auch hier im 
Ueberwiegen secundärer Allecte zu suchen sein, dann aber auch darin, 
dass die Mannschaften im Lazareth regelmässig noch eine 
gewisse Zeit über das Verschwinden aller Symptome hinaus 
Injectionen erhielten, wihrend bekanntlich in der Privatpraxis die 
Patienten nur schwer zu halten siud, wenn «ie von der Krankheit Nichts 
mehr sehen. Ich glaube, dass auch in diesem nicht zu unter- 
schätzenden Momente zum Theil die erheblichen Kecidi- 
virungsdifferenzen zu suchen sind, 

In den beiden Tabellen, 4 und 8, bezeichnet eine Rubrik die 
Anzahl dor zur Application der Injestionen nöthigen Sitzungen. Nur 
in wenigen Fällen erhöhte sich die Anzahl der letzteren durch die 
Empfindlichkeit der Patienten oder Zufälle, von denen noch die Rede 
sein wird; weitaus die meisten ng veranlasste die ein- 
tretende Salivation. 

Veber die Norhwendigkeit der Salivation zur Wirksamkeit des 
Mercur wag man streiten; noch heute plaidirt ein grosser "Theil der 
Practiker mit Lourrisr-Rust für die alte Sydenham’sche Ansicht 
von der Unentbehrlichkeit, doch immer mehr Terrain gewinnen die 
Anhänger Chicogneau'a, dessen Extinctionscur besonders von Ricord 
wieder zu Ansehen gebracht worden, und Lewin weist z. B. nach, 
dass in seinen Tabellen das Auftreten der Sallvativn die Reeidive um 
7,2 pUt. vermehre. — Ohne in dieser Frage bei meiner geringen Er- 
fahrung Position nehmen zu wollen, habe jeh nur zu sonstatiren, düss 
bei den 22 privaten Fällen mir wur 4 Ma} eine sehr unbeden- 
tende Salivation zur Beobachtung kam {wohl zugleich ein Beweis 
für die weniger vollkommene Resorption und Einwirkung des Mercur 
bei freiem nls bei eingeschränktem Verhalten), dagegen bei der gleichen 
Anzahl Lararethfälle 183 Mal und zwar darunter 5 heftige, sich 
theilweise mehrfach wiederholende ulceröse Stomatitides, welche 
daher z. B. in Fall 25 für 33 Injectionen 20, in Fall 39 für 8 solche 
8 Sitzungen u. 8. w. erforderlich machten und dadurch die Dauer der 
eigentlichen Injeetionseur sehr bedeutend verlängerten. Die fol- 
gende Uebersicht dient dazu, den Grad dieser Einwirkung dar- 
zuthun. 


Tabelle 9: 


Dauer der Injeetionscur {nach Tagen). 







Gesammntsumme | Durchschnittliche An- 







Categorie 


Zalıl der Fälle, 


Prisatkranke ohne Salimtion . 


Desgl. mit Salisation . - 4 37 N 
Lozareilkranke ohne Salivation E) 23 | 15 30%, 
Desgl. mit Salisation . . 8 43 | 271, | 35 
Desgi. mit ulcer. Stomatitides 5 27119 51", 


Mehr noch inflnirte anf die Behandlungsdaner das Vor- 
handensein einer bestimmten Reihe von Affecten. Unter 
allen seeundären Symptomen haben ausnahmslos die Mundaffeetionan 
und die Hautsyphiliden der Handflächen den weitaus längsten 
und hartnäckigsten Widerstand gegen die Injectionen geleistet, Die no 
häufigen „Lata ad tonsillas, ad fauces, linguam ete. bilden in Wahr- 
heit oft „desperste Fälle‘ *%, bei denen nur eine immer und immer 
wiederholte Cur nach langem Mühen zum Ziele führt, und auch dann 
nicht immer, wie =. B. in Fall 12, 13 und vor Allem 18 eclatant 
hervortrat (dem entspricht z. B. auch Fall 4 bei Zülch, a. a. O., in 
welchem Ulcerstionen der Tonsillen etc. 4 Monate lang die Injection 
von fast 1 9 Sublimat erforderten).. Hier liegt, wie mir scheint, 
der wundeste Fleck der Injeetionstherapie, und ieh kann nicht 
umhin, zu glauben, dass gegen alle vorgeschritteneren Mund- 
affeete die Jubcntancur nur sehr geringe Wirkung ausübt, 
trotzdem J,ewin (a. s. O., pag. 70) ausdelicklich bemerkt, der thera- 
peutische Effect des injieirten Sublimat sei in solchen Fällen ein auf- 
fallend rascher und manifestire sich schon nach Verbrauch von 0,03 
bis 0,05. 

Ebenso war es mir auffällig, dass die Recidire nach In- 
jestionen unverhältniesmäasig oft (20 Mal) Mundaffeetionen 

" Selbst dieser hichate Durchschnittenatz dilferiri denn doch elwas vor- 
theilhaft von den 93,7 Tagen Grünfeld's; dagexen sıummen die Zahlen fası 
völlig mit den 44 resp. 35 Tapen Paikry'a, den 5% Tagen Cöster's (Inang. 

Dies. Brosisu 1868], den 30 Merscheim's (desgl. Bonn IBBR), Stöhr's 

Deutsch, Arch T, klin Med.) 57, sowie Li&gois’ 37 Tagen, während freilich 

die Berochuung klemm's (Dieser Leipzig 1869) miı 20 Tagen von einer 
ungemeinen Schnellcor Zeugniss ablegt. 
’); Lewin, Monographie, pag. 93. 
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zu Tage brachten, welche mit zunehmender Zahl der Rück- 
fälle immer hartnäckiger und meist ausgedehnter wurden, 
und zwar ebensowohl da, wo bei der ersten Erkrankung 
noch keine, als wo solche Affecte vorhanden gewesen waren. 

Den Einwurf, als rühre diese Persistenz der Mundaffecte lediglich 
von deren Irritalion durch den Speisendurchgang her, kaon ich nicht 
gelten lassen. da in der Nase dieselbe Zähigkeit der latiformen Ge- 
bilde bestand (Fall 12, 13); es dürfte eher der Vorwurf einer 
gewissen Machtlosigkeit der qu. Cur auf alle Schleimhaut- 
inzulte ausgedehnt werden. Freilich darf nicht vergessen 
werden, dass von vielen Seiten — ob mit Recht, bleibe «dahin ge- 
stellt — dein Mercur überhaupt alle Wirksamkeit gegen die gedachten 
Affecte abgesprochen wird, so dass z, B. Diday dieselbe auf Schuppen- 
syphilide der Haut und Schleimhautinberkeln nicht nur gleich Null 
stellt, sondern geradezu das Quecksilber für „geeignet hält, die Dauer 
der Plaques muqueuses zu verlängern“ '). 

Dagegen stimmt es ganz mit meinen Beobachtungen überein, wenn 
Lewin weiter (p. 150) über die „rebellische* Psoriasis palmaria klagt, 
aber hinzufügt, „dans sie oft Jahre lang bestehe, olıne dass eine An- 
dentung im Organisınus da ist, dass dies Syphllid durch Alteration 
des Bluts oder anderer Säfte unterhalten würde.“ 80 erklärt auch 
Dasprös gegen Lidgois in den Sitzungen der Se. de chirurg. be- 
züglich eines Falles von psoriasisähnlicher Schuppensyphilis, den 
Lidgois schom 4 Monate subeutan behandelt, gebessert hat und bald 
zu heilen hofft: „Je lui predis que la syphilide offrira encore de la 
dessgnammation et quelle ne sera pas guerie.” In allen mir vorge- 

N) Virchow, Jahresber. do 1868, Il, 2, pug 579. 


kommenen Fällen ist die Psor. palmaris nur sehr langsam und 
unter hartnäckigster Wiederkehr den Injestionen gewichen, 
und lange nach dem Erlöschen aller auderen Erscheinungen 
in Gestalt deutlich markirter, mehr oder weniger elevirter 
und pigmentirter Fleckes sichtbar geblieben, so besonders in 
Fall 1 und 4, ohne indess in mehr als Jahresfrist zu neuem 
Ausbruche Anlass zu geben. 

Immerhin sind diese Thatsachen um #0 bemerkenswerther, als 
gerade alle anderen condylomatösen Afleete und die Haut- 
efflorescenzen bei der Injeetionseur vorzugsweise schnell 
sbtrocknen und rückgängig werden; ebenso zertheilen sich, wie 
gleich hinzugefügt sein mag, recht schnell die Drüsenintumescenzen, 
und vor Allem erweichen manchmal überraschend die indurirten, selbst 
knorpelharten Narben den ursprünglichen Geschwürs '). Wirklich ecla- 
tant endlich ist meistens der Erfulg subeutaner Injectionen in die 
Schläfengegend bei Iritis ®), wie Lewin zuerst angerathen, duch muss 
man bei denselben auf mögliche erysipelatöse Hautentzändung, Lidädem 
und Chemosis conjunctivae gefasst sein, welche dann in anderer Weise 
den Heilverlauf beeinträchtigen. 

iSchtuss folgt. 

'; Die duuernden Indurationen sind bei anderen Verfahren ofı eine walre Crux 
mediei und veranlassten v. Bdrensprung auf seiner Abiheilung wiederhult 
zu dem originellen Versuche einer Compression miltelsi eines kleiien, durch 
Pilastersireifen heienigien, übrigens den Kranken mehr ammsanlen als 
aützeuden Holzsatiels 
Der Misserfolg in Fall 30 liess mich doppek bedauern, dess «les Verfstiren, 
nach sogleich slallesiuudener Application von Hiutegelo, nicht mehr gui ua 
wendbor gewesen. 





Berichte aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Bericht über die im Jahre 1869 im Friedrich-Wilhelms-Hospital vorgekommenen Krankheitsfälle. 


Yon 


Dr. med, Poppelauer. 


Summarische Zusammenstellung 


der ult. December 1365 bis ult. December 1569 im Friedrich-Wilhelms-Hospital befindlich gewesenen Hospitaliten incl. Würterpersunal und 
Domestiken, mit Angabe der Zahl der Erkrankungen, sowie der Todesfälle, nach den verschiedenen Altersclassen geordnet, 
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Summarischer Bericht 
über die im Jahre 1869 im Friedrich-Wilhelms-Hospital behandelten Kranken. 
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In nachstehender Arbeit erlaube ich mir Einer Wohllöblichen | leicht wie ein Luftkissen, die Theilungsstellen der Lungenlappen ver- 
Armendirestion das Resultat meiner ärztlichen Wahrnehmungen, die ich | schwunden, auf dem Durchschnitt trocken, nicht selten in den unteren 
während des Jahres 1869 im Friedrich-Wilhelms-Hospital zu machen | Lappen Ilypostase oder schaumiges Ocdem; das Herz meist verfettet, 
Gelegenheit hatte, mitzutheilen. der linke Ventrikel fast immer hypertrophirt, an den Klappen nur 

Der besseren Uebersicht wegen, schicke ich die statistischen No- | selten hochgradige Structurveränlerungen, dagegen öfter Auflagerungen 
tigen voraus, deren Verwerthung ich mir für eine spätere Zeit vor- | auf der Intima der Aorta, sowie mässige Erweiterung des Bogens der 
behalte, Nur Eins will ich vorher noch bemerken, dass die angegebene | Aurta. Der Magen in verticaler Stellung uud dann gewöhnlich etwas 
Krankenzahl nur auf diejenigen sich bezieht, die von einer wirklichen, | ausgedehnt, mit mässigem Catarrh oder in anderen Fällen stark con- 
mindestena mehrere Tage dauernden Krankheit befallen gewesen sind, | trahirt, mit Schwellung der Schleimhaut, Milz klein und matsch, zu- 
dagegen habe ich alle diejenigen ausgeschlossen, die von leichten Ca- | weilen mit verdickter Kapsel, die Nieren und Leber gewöhnlich ohne 
tarrhen oder von den bekannten Symptomen der Altersrückbildung, als | Abnormitäten, nur zuweilen Anden sich bei ersteren kleinere und grösere 
da sind: Kurzathmigkeit, Schlaflosigkeit, Jucken der Haut, Muskel- | Cysten. Biess ist im Kurzen der anatomisch-pathologische Befund, 
schmerzen ete. affieirt waren. Bei der so grosen Schwierigkeit, mit lm Ganzen kamen 48 Fälle zur Beobachtung, von diesen sind 
welcher die Kenntniss der senilen Pathologie verbunden ist, beschränke | 29 gestorben, also gerade die Hälfte, Dem Alter nach hatten sie alle 
ich mich für das erste Mal darsnf, in gedrängten Zügen eine kurze | das 70. Lebensjahr überschritten. Die Cachexia kam bei beiden Ge- 
Uebersicht der im abgelaufenen Jahre vorgekommenen Krankheiten zu | schlechtern in gleichem Grade vor. 
geben. Um dabei eine gewisse Orduung zu beobachten, will ich zuerat 
die Cachexia senilis besprechen, hierauf mit möglichster Wahrnehmung Krankheiten der Haut. 
des anatomischen Standpunctes die Erkraukungen der einzelnen Organe Wir gelangen jetzt nun zu den Krankheiten der Haut. Hier 
folgen lassen und zwar in der Weise, dass ich zunächst die Krank- | müssen wir vor Allem die alte Thatsuche constatiren, dass von allen 
heiten der Haut, der Muskeln und des fibrösen Knochen- und Knorpel- | sogenannten epidemischen Krankheiten das Greisenalter verschont bleibt. 
gewebes und endlich die Störungen im Gebiete des Nerven-, Respi- | Diesem Umstande ist os zuzuschreiben, dass die Cholera im Jahre 1866 
rations- und Verdauungssystems einer näheren Untersuchung unter- | die Anstalt nur wenig heimgesucht hat und aus eben demselben Grunde 
werfen werde. sind die Pocken trotz ihrer grossen Ansteckungafühigkeit und trotz der 

Was nun die Cachexia senilis anbetrifil, s0 ist über keinen Theil | grossen Verbreitung in letzten Jahren nur vereinzelt aufgetreten, obwohl 
der Alterskrankheit so viel geschrieben und discutirt worden, als ge- | die Austalt einen fortwährenden und sehr lebhaften Verkehr mit der Stadt 
rade über diese Affection, und während die Einen dieselbe fast auf | unterhält. Im Ganzen sind nur 4 Fülle vorgekommen. Es versteht 
alle Krankheiten des Greisenalters ausgedehnt wissen wollten, haben | sich von selbst, dass die betreffenden Individuen nach festgestellter 
Andere sie ganz aus der Pathologie streichen wollen. So viel aus | Diagnose aofort der Puckenheilanstalt übergeben worden sind, Etwas 
der Literatur zu ersehen ist, ist diess Thema in neuerer Zeit nament- | hiußger zeigte sich das Erysipel. Dasselbe trut in drei Formen auf; 
lich viel von Gendrin bespruchen worden; derselbe sagt in seinen | in der ersten befiel es zuerst das Gesicht und die Kopfschwärte, war 
Recherches sur la vie et Is mort; „Wenn die Decrepidität heranrückt, | mit Fieber und gastrischen Symptomen verbunden, hatte aber im 
so wird sie manchmal die Quelle einer wahren Cachexie, welche nichts | Uebrigen nichts Eigenthümliches und verlief günstig. Die zweite Form 
anderes ist, nls der letzte Ausdruck für die allmälige Abnahme aller | war mehr chronisch und fieberlos, befiel gewöhnlich den varicösen oder 
organischen Functionen, es ist die Senile Cacherie. Nach Canstatt | mit Ähnlichen Geschwüren versehenen Unterschenkel und endlich die 
ist dieselbe das Schwinden eines Organs, eines Gewebes ohne hetero- | dritte phlegmonöse mit häufgem Ausgange in Brand und deshalb meist 
plastische Veränderung seiner Substanz, ohne Verschwärung, ohne Ent- | tödtlich. In allen den genannten Formen liess sich meist ein locales 
artung, ein einfaches Zusammenschrumpfen aus Mangel der Ernährung, | Trauma nachweisen, so dass die Ansicht der neueren Kliniker wohl 
in Folge von Obliteration des Capillargefässnetzes im Parenchym, zu- | gerechtfertigt erscheint, dass bei jedem Erysipel eine locale Reizung 
letzt selbst der grossen Gefüsszweige, Eine ähnliche Ansicht entwickelt | vorausgeht. Da wir hier von örtlichen Entzündungen sprechen, so will 
Geist in seinem Buche: Klinik der Greisenkrankheiten. Demzufolge | ich hier noch eines Karbunkels Erwähnung thun, der bei der ültesten 
erscheint der Marssmus senilis als Heterochronie der Altersrückbildung | Hospitalitin, einer Greisin von 94 ‚Jahren vorgekommen ist, Tiefe 
gegenüber dem natürlichen gesetzmässigen Rückbildungsgange, wie ibn | Incisionen, sowie Cataplasmen mit Kampherwein besprengt, brachten 
die Beobachtung für die einzelnen Organe und Systeme nachweist, | das Uebel in verhültnissmässig kurzer Zeit zum Stillstande. Am häu- 
Das Uebel kann in jedem Organe oder Systeme sich entwickeln als | figsten von allen Exanthemen kam der Pruritis vor, so dass ich ab- 
z. B. im Gehirn, Respirationsorganen ete., immer aber nur in eolchen, | sichtlich denselben in Zahlen gar nicht ausgedrückt habe, Er trat all- 
welche für die Existenz des Gesammtorganismus unentbehrlich sind. | gemein md local auf, in letzterem Falle namentlich an der Kopfschwarte 
Allgemeiner und wie ich glaube zutreifender drückt sich Virchow | undam Unterschenkel. Bei näherer Untersuchung der betreffenden Stellen 
aus, derselbe erklärt die Affection für eine einfache Atrophie der | fand ich selten eigentliche Papeln, dagegen häufiger starke Abschilfe- 
Greise, welche mit Abmagerung und Altersschwäche auftritt. Und s0 | rungen der Epidermis und wie es sich eigentlich von selbst versteht, 
ist es auch in der That. Es kommen nämlich eine grüsse Anrahl | ausgebreitete Excoriationen der Hant. 
von erkrankten Greisen vor, welche selbst bei der genauesten Unter- 
suchung nichts Krankhaftes darbieten, als Schwäche und Abmagerung 
und zuletzt Schwellung. Die Zunge ist dabei mässig belegt, der 
Appetit gering, Stuhlgang meist retardirt, der Puls zwischen 80 und 
90, Urin vermindert und etwas geröthet, von ziemlich hohem speci- 


(Fortseizung lolzt.) 


Gschen Gewicht, 1020— 1025, die Temperatur des Körpers des Mor- Literaturblatt. 

gens 37° 5, Abends bis 38°, Schlaf vorhanden, jedoch unruhig, Sen- Physiealisch-medieinische Untersuchungen über die Wir- 
sorium frei, nur des Nachts vorübergehende Störungen desselben, Unter kungsweise der Mineralbäder von Dr. Heymann und 
diesen Symptomen können Wochen, Monate lang vergehen, ohne «duss Dr. Krebs zu Wiesbaden. 

irgend eine wesentliche Veränderung zu bemerken ist, bis der Collapsur Die beiden Verfasser, der Erstere einer der beschäftigtsten Aorzte 


immer grösser wird und die Betrefenden unter den Erscheinungen all- | Wiesbadens, der Letztere Oberlehrer und Physiker. bringen uns die 
gemeiner Schwäche zu Grunde gehen. In mehreren von mir gemachten | Resultate sehr mühevoller und zeitraubender Versuche in äusserst an- 
Seetionen fand ich in den betreffenden Organen nur die Erscheinungen | erkennenswerther Prignanz. 

allgemeiner Rückbildung. Starke Verwachsung der Dura mater, nament- Entgegen der heute a0 beliebten Methode, eine kleine Zahl von 
lich längst des Sinus longitudinalis, Ablachung der Gehirnwindungen, | Beobachtungsresultaten, welche sich auf sin Dutzend Seiten zusammen- 
Atrophie der Rindensubstanz, Ateromatosis der Basilargefüsse, mässige | stellen Inssen, durch endlose Tabellen und Krankengeschichten die 
seröse Anhänfung der Seitenveontrikel, die Lungen stark pigmentirt, | nöthige Einleitung und einen historischen Abriss, welcher die Hälfte 
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des Buches einnimmt, zu dem Volumen von einem Dutzend Bogen an- 
schwellen zu Jassen, haben sich die Herren Verfasser sichtlich bemüht, | 
ihre Resultate ohne Schmuck klar darzulegen. 

Seitdem die Versuche, die Wirkungsweise der Mineralbäder aus 
der Resorption ihrer mineralischen Bestandtheile und deren humoraler 
Wirkung zu erklären durch die neueren Untersuchungen mehr und mehr 
als gescheitert anzuschen sind, seitdem die realistische Gegenwart die 
„Brunnengeister** leugnet, ist bei vielen wissenschaftlichen Forschern 
unserer Bäder das ernste Bestreben erwacht, dıe physiealischen Wir- 
kungen der verschiedenen ‘Thermen zu erfurschen, um dort einen An- 
halt für die Resultate des Gebrauchs der Bäder zu gewinnen, Die 
Verfasser haben sich einen Zweig der phyzicalischen Badewirkung, 
nämlich dus electrische Verhalten der verschiedenen Badewässer zu 
einander und zu gemeinem Wasser zum Üegenstande ihrer Forschungen 
gemncht und sind dabei mit grosser Umsicht zu Werke gegangen, Das 
Resultat der Untersuchungen lüsst sich etwa in fulgende Sätze zu- 
sammenfassen : 

Das electrische Verhalten natürlicher oder künstlicher Mineral- 
wässer ist bedingt durch ihren Gasgehalt (Mineralsässer mit freier fixar 
Bäure existiren nicht, ebenso wenig solche mit freiem, nicht an Koöhlen- 
sünre gebundenem Alkali). 

Betrachter man gasfreies destillirtes Wasser als indifferent, so 
nimmt bei Berührung mit demselben (dureh eine diffundible Wand) 
Wasser, welches Kohlensäure uder Sauerstoff oder Terpenthinöl enthält 
gegen dus destillirte Wanser positive Spannung an, dagegen nimmt 
Wasser, welches Schwefelwasserstoff, Alkalien (ohue freie Gase) nicht 
saure vegetabilische Substanzen enthält gegen dentillirtes Wasser ne- 
gative Spannung an. 

Dieses Resultat stimmt mit den Lehrsützen der Physik vollkominen 
überein. Sauerstoff und Sauerstoffsiuren stehen in der electriachen 
Spannungsreihe auf der einen Seite, Alkalien und Schwefelwasserstoff | 
auf der anderen. Dass Kleienbäder sich analog den Sauerstoff haltenden 
verhalten, müssen wir dem Gehalte derselben an organischer Süure zu- 
schreiben, das entgegengesetzte Verhalten anderer vegetabilischer Bäder 
(Camiltenbäder) ist ebenso natürlich. 

Soweit wäre die Sache ganz vortreflich. 
die in den letzten Seiten entwickelten Schlüsse der Herren Verfasser, 
so müssen wir uns entschieden dagegen erklären, dass ihre Versuche 
Etwas für das Vorhandenseiv eines dauernden electrischen Strumes 
vom oder zum menschlichen Körper im Bade beweisen könnte. 

Der Versuch, wo eine Platinplatte in den Mund oder au den 
Körper des Badenden, die andere in das Badewasser getaucht wird, 
beweist noch nicht einmal Jas Vorhandeusein einer electrischen Spun- 
nungadifferenz zwischen Körper und Bad vor Anwendung der Platte; 
der Weg aber, anf dem sich die gesetzten Spannengsdifferenzen ohne 
eine leitende Verbindungsbahn ausgleichen sollen, ist uns nicht klar. 

Wenn man die Nerventhätigkeit mit den electrischen Erscheinungen 
am Nerven identifieirt, wenn man das electrische Verhalten der Nerven 
abhängig sein lässt von ihrer Ernährung und der Bintzufuhr, den endos- 
motischen Verhältnissen in der Umgebung des Nerven ı. s. w. so kann 
man schliesslich zu der Aunahme gelangen, dass die Wirkung der ver- 
schiedenen Badewässer auf die Haut, die verschiedene Aufquellung der 
Epidermis, die Reizung der Haut durch kleine Bläschen von Koblen- 
säure oder feine Salztheile, die Anflockerung der Epidermis durch 
alkalische Wässer n. s. w. die Blutzufuhr nach der Haut, damit gleich- 
zeitig die Ernährung der Hautnerven umd dadurch deren #lectrisches 
Verhalten modifieiren müsse. 


Prüfen wir aber jetzt 
| 
j 





Fine solche, jedenfalls noch sehr hypothetische Anschauung hat 
aber mit dem electrischen Verhalten verschiedener Wässer zu einander 
oder zu Platinplatten gar Nichts zu schaffen. 

Kann man demnach den Schlüssen der Verfasser nicht beipflichten, 
so ist die Arbeit selbst doch ein werthvoller Beitrag zur Badephysik, 
der Wissenschaft, welche noch vieler Mitarbeiter bedarf. R. 


Notizen 


Berlin. Ein erster Schritt zur gründlichen Beseitigung der Uebel- 
stünde in unserem Krankenhause Bethanien ist geschehen. Herr 
v. Westphalen, der Präsident des Curatorii, ist aus demselben ge- 
schieden. Es wird voraussichtlich eine gänzliche Umgestaltung des 
Curatorii folgen und damit die Möglichkeit, weitere Maassregeln zu 
nehmen, die im Interesae dieser schönen Anstalt, wie den Publicums 
gleich sehr liegen. Zu wünschen ist nur, dass ein neues Curatorium 
allen Schäden recht auf den Grund geht und sie mit einem Schlage 
beseitigt, nicht sich mit kleinen Abänderungen begnügt, in der Hoff 
nung, allmälig mehr und mehr zu restauriren. Es gilt eine Lebens- 
frage Bethaniens, geht man zögernd, leise angreifen an ihre I.saung, 
*0 dürfte man die Erfahrung machen, dass das Diehterwort immer 
wahr bleibt: 

„Was Du von der Minute ausgeschlagen, 
Bringt keine Ewigkeit zurück," 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem Medicinalrath Dr. Sander zu Zeller- 
feld ist der Rothe Adlerorden 4. Classe verliehen und dem Kreisphy- 
sicus Sanitätsrath Dr. Hoffmann zu Glogau zur Anlegung des ihm 
vorliehenen österreichischen Ritterkrenzes d«s Franz-Juseph-Ordens die 
Genehmigung ertheilt, sowie dem Kreisphysieas Sanitätsrath Dr, Brüm- 
mer zu Stadtlohn der Character als Geheimer Sanitäterath und den 
practischen Aersten Dr. Müssen zu Cöln und Dr. Matecki zu Posen 
der Character als Sanitätsrath verlichen worden. 

Personalreränderungen. Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. Sabarth in Reichenbach ist zum Kreisphysicus des Kreises 
Reichenbach, der practische Arzt Dr. Clemens zu Wegberg zum 
Kreisphysicas des Kreises Wittlich ernannt und der Kreisphysieus Dr. 
Albers zu Adenau aus dem Kreise Adenan in den Kreis Essen ver- 
setzt worden. Niederlassungen: Practischer Arzt Dr. Hennemeyer 
in Waldau, Dr. v. d. Hoya in Neuenkirchen, Kreis Wiedenbrück, Dr. 
Weihe in Bad Oeynhansen, Dr. Kühn in Gemünden, Dr. Leihrock 
in Grebenstein, Dr. Reinert in Berge, Amt Fürstenau, Dr. Bulk in 
Kelberg. 





ich zeige biermit den geehrten Herren Collegen, sowie 
dem P. T. Publieum an, dass ich, wie seit einer langen Reihe 
von Jahren die Praxis als Bade- und Brunneuarzt in Marien- 
bad ausübe und erbiete mich, Anfragen in Bezug auf Cur- 
gebrauch. Logis ete. bereitwilligst zu beantworten. 


Marienbad, im Mai 1870, 
Doctor Lucka, 


Badearzt, emeritirter Hospitalsarst etc. 


Dr. Rolfes, pract. Arzt in Wiesbaden, 


wohnt Taunusstr. 10. 


Dr. Behrend’s Soolbade-Anstalten in Colberg, 


sind ron jetzt an, verbunden mit einer Priyat-Heilanstalt und einem Pensionat für kranke Kinder (den einzigen derartigen Anstalten aın Orte‘, das ganze 
Jahr hindurch in Betrieb, — Logirhaus mit ca. 20 Wohnungen zu 4 bis & Thaler wöchentlich und verzüglicher Restauratiun. — Inhalatorlum für Hals- 


und Brustkranke, — Bellgymnastischer Unterricht. 
Eröffnung des Seebades Mira Juni. 


Anfragen u sw, erbittet direo! der dirigirende Arzt der Anstalten: Dr, Noetzel, 


Das echte Golberger Badesalz wird nur in diesen 





Anstalten gewonnen und ist »tets daselbst zu haben. 


Wasser-Heilanstalt Laubbach bei Coblenz. 


Dampfsehllf- und Elsenbahnstation Coblenz. 


Arst: 
Das ganze ‚lahr hindurch geöffnet und besucht. 


Herr Sanitäterath Dr. Petri. 
Wassercur ohne grundsätzliche Ausschliessung anderer Heilmittel. 


Wochentlicher Preis für 


Wohnung, Behandlung, Bäder und Badeleinwand, Bedienung und vollständige ourgemässe Bekbstigung Thir, 10°, — 22), 


Die Direetion. 





Natürliche Mineralbrunnen direct von den Quellen.| 


Versendungscomptoir: 


Berlin, Dr. Lehmann, Spandauer Strasse 77. 





Den Herren Actzten theile ich ergebenst mit, 
dass sämmtliche Brunnen steis in frischer 
Füllung vorräthig sind, Ich bitte um geneigte 
Aufträge auf diese sowie auf Mutterlaugensalze, 
natürliche Pa-tillen, Malkenpräparate ete,, in- 
dem ich schleunige und sorgfältige Ausführung 
derselben versichere. 


Sonnabend, 


Bestellungen auf diese Zeit 
schrifi, weiche »llwächent- 
lich Sonnahends erscheint, 
nehmen alle Buchhandlungen 
und Post-Anstalten sn. 


N 24. 


Deutsche Klinik, 


11. Juni 1870. 


Preis vierieljährlich zwei Tha- 

tar. Beltrige werden france 

unter der Adresse der Ver- 
Ingshandlung erbeten. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alexander Güschen. 


Druck und Verlag von @eurg Reimer in Berlin. 





tahattı 


Die Quellen in Salebrunn. Erwiderung auf den Aufss!z des Hrn. Dr. Stempelmann In No 20 d. Bi Yon Sanliitsrein Dr. Valentiner. — Zur Kritik der 


subculsaen Sublimat-Injeotionen, Von Stabserı Dr, Hrgeons In Spendau. (Schlans.) — Die angewandie Heileleririchät. Yon Dr, Th, Clomens, [fl, Artikel. Die 
Krankheilen des Rückenmerks In ihren Beziehungen zu den eleetrischen Sirömen #13 Heilmitiel. Vierie Abihellung.) (Fortseizung) — Horabissenlähmung und 
Seesle coruniaum. Yon Physieus Dr. Roth in Eutin. (Fortseizung.) — Bericht über (le im Jahre 1860 im Friedrich- Wilnelms-Hospiual vorgekoismenen Krank- 


heiisfälle. Von Dr. med. Poppelauer. — Personalien 


Die Quellen in Salzbrunn. 


Erwiderung auf den Aufsatz des Hrn. Dr. Btempelmaun in No. 20 d. Bl. 
Yon 


Saniläisrath Dr, Valentiner. 

Die Deutsche Klinik bringt an der Spitze ihrer No. 20 vom 18. 
v. M. einen Aufsatz gegen mich, dessen Invectiven Berug nehmen auf 
zwei Artikel aus des verstorbenen San.-Rath Dr. Helfft und meiner 
Feder in No. 2t und 28 der Klinischen Wochenschrift 1869, betreffend 
die „Neue Salzbrunn-(nelle* und die Mineralquellen Ober-Brunnen nnd 
Mühl-Brunnea in Salzbrunn. 

Zunächst bemerke ich, das Hr, Dr. Hugo Stempelmann 
frühestens seit Mitte des vorigen Sommers, wahrscheinlicher jedoch erst 
seit Anfang d. J. in offcieller Beziehung zu dem in Hrn. Helift's 
und meinem vorigjührigen Anufsatze besprochenen Gegenstande ateht, als 
Brunnenarzt der Neuen Salzbrunn-Quelle. 

Hr. Stempelmann nun bekämpft mich auf einem Gebiete und 
mit Waffen, deren Loyalität ich noch in einer anderen Richtung, als 
in der des Unzeitigen, zu bestreiten ein Recht habe. Wer hat die 
chemischen Untersuchungen gemacht, mit denen die meinigen gehässig 
verglichen werden? — Hr. Dr. Ziurek in Berlin, und keineswegs 
Hr. 3t., der diesen schwachen Punet seiner Arbeit zu empfinden 
scheint, wenn er in der dritten Spalte derselben, vor den Ann- 
Iysen, mittheilt, die hekrittelten Untersuchungen seien unter meiner 
Leitung im Winter 1865/65 in Zürich ausgeführt. Nein, Herr 
Stempelmann! ich habe die Analysen selbst ausgeführt, und werde 
sie auch selbst vertreten, und für Ihre chemischen Einwendungen ziehen 
Sie Hm. Dr. Ziarek, vielleicht gegen dessen Billigung, in die An- 
gelegenheit hinein, — 

Die für den grössten Theil des Leserkreises gewiss ziemlich un- 
klare Fassung der Angriffe von Hrn. St. läuft im Wesentlichen auf 
zwei Beschuldigungen hinaus, 

Erstens soll ich, als Fürstlich Pless’scher Brunnenarzt, gegen 
die „vortreflliche und äusserst wirksame Neue Quelle“ und deren „nach 
seiner {Valentiner’s) ganz richtigen Ansicht uneutreffende, nur vor- 
läufige Analyse‘ von Hrn. Dr. Friedläinder „6 Beiten lange, also 
ebenfalls ganz unzutreffende Betrachtungen und Schlilsse* gerichtet 
haben, ohne erst das Resultat einer zweiten, den ganzen Brunnen um- 
fassenden Analyse abgewartet zu haben. 

Die Sophismen in dieser ersten Beschnlligung sind sehr durch- 
sichtig und im Ganzen leicht zu widerlegen. Verhüllt in ihnen ist die 
Anklage, dass ich der „Neuen Quolle‘* böswillig und mit Unwahrheiten 
babe schaden wullen. In Wahrheit glaube ich derselben völlige Ge- 
rechtigkeit gezollt zu haben, indem ich bewies, dass die vorliegenden 
analytischen Thatsachen und balneotherapeutischen Raisonnements des 
Hrn. Helfft eben unzutreffend waren, sonst aber jeder Hoffnung auf 
künftige günstigere Anschauungen Raum gab. Aber, um zur Sache 
zu kommen, frage ich Hen, Stempelmann: Wie kann derselbe be- 
haupten, dass die Analyse von Hrn. Friedlünder nur eine vorläufige 
gewesen sei? und es habe, ohne meinen Nachweis des Unzutreffenden 
in ihrer Vornahme an nur einer von mehreren Wasseradern des apä- 
teren Brunnen, überhaupt eine zweite folgen sollen? Liegt 
hierfür irgend ein Grund vor? ist etwa die wesentlich competente 
Persönlichkeit, Hr. Prof. Dr. Friedländer in Proskau, bereit, für 
diese Ihre Angabe einzutreten? wo ist dieselbe früher ausgesprochen? 

Und — gesetzt, dies sei der Fall — mit einer so beschafenen 
vorläufigen Analyse hätte Hr. Helfft das Recht gehabt, schriftstellerisch 
für die „Neue Quelle“ einzutreten und dieselbe mir dem anderen hie- 
eigen Quellen hinsichtlich ihrer Vorzüge zu vergleichen, und ich hätte 
nicht das Recht gehabt, gegen Hrn. Helfft’s Urtheile aufzutreten und 
die Fehler in ihnen nachzuweisen? — 


Dentsche Klinik, 1870. 











Die Verpflichtung, die Fürstlich Pless’schen Curanatalten hierselbat 
mit Urtheil und Erfahrung zu vertreten, habe ich allerdings, wirde 
aber daraus nie das Recht ableiten, den comeurrirenden Besitz eines 
Privatmannes zu schädigen. Wäre dies meine Absicht gewesen, so 
hätte ich Helfft's oberflächlichen Artikel noch weit vernichtender 
kritisiren können, und würde noch heutigen Tages das Schauspiel der 
„Neuen Quelle mit Illustrationen versehen können, die ich bei Seite 
lies und jassen werde, weil ich herzlich bedaure, dass ein hiesiger 
Einwohner in eine Mineralquellen-Speculation hineingezogen worden ist, 
deren thöriebten Beginn derselbe wahrscheinlich zu spät bereuen wird. 
Ohne Rückhalt habe ich am Eingange meines Anfsatzes In der Kli- 
nischen Wochenschrift ausgesprochen, dass ich eine wirkliche Be- 
reicherung des Quellenschatzes von Salzbrunn als einen von uns Aerzten 
zu pflagenden Begen für den Ort ansehen würde, gleichgültig, ob 
der Besitzer der bisherigen Curanstalten oder ein Privatmann des 
Dorfes davon zunächst Vortheil züge. 


Doch, wenn man es Ihnen glauben will, dass ich mit aller An- 
strengung dem Besitzer der „Neuen Quelle‘ ein den Aufschwung der- 
selben hemmendes Hinderniss habe bereiten wollen, als ürztlicher Ver- 
tretar älterer, concurrirender Quellen, #0 thue man dies. 

Wichtiger ist die zweite Beschuldigung, die Hr. Stem- 
pelmann gegen mich erhebt. Es sollen meine, im Winter 
1865/66 in Zürich ausgeführten und publieirten Unter- 
suchungen des hiesigen Ober-Brunnen ungenau oder un- 
richtig sein. Diese Behauptung stützt or, wie oben angedentet, auf 
die Ergebnisse einer neuerdings im Auftrage des Besitzers der „Neuen 
Quelle“ ausser an dieser auch am Ober-Brunnen von Hrn. Dr. Ziurek, 
einem rühmlichst bekannten Chemiker, ausgeführten Analyse. 

Hr. 8t. lüsst beide Ober-Brunnen- Analysen in der Deutschen Klinik 
neben einander abdrucken, wobei ich nur ergänzend bemerke, dass die- 
selben den Gehalt von 1000 Theilen Wasser an Mineralbestandtheilen 
in Form ihrer salzartigen Verbindungen und an diffundirtem Kohlen- 
säuregas geben, jedoch in einer Fagon, die wiederum Trugschlüsse be- 
dingen soll und die ich lediglich dahin abändere, dass ich die festen 
Bostandtheile für sich summire, bevor ich die freie Kohlensäure dara 
addire; sonst habe ich gegen die Richtigkeit der Zahlenaufstellung und 


| Summirnng Nichts eineuwenden. Die Gesammtreprodaetion der übrigen 


Analysen hiesiger Quellen, der „Neuen Qnelle* von Ziurek, des 
Mühl-Brunnens von mir, der „Nenen Quelle“ von Friedländer 
{erstere und letztere in Hrn. Stempelmann's Aufsatz unpassend von 
einander getrennt) unterlasse ich der grüsseren Einfachheit wegen und 
werde nor die für meine Argumente branchbaren einzelnen Positionen 
aus ihnen entnehmen. 

Ober-Brunnen. 


Ziurek Valentiner 

Namen der Bestandiheile: 1869/70: 1865/86: 

Schwefelaaurs Kall . .» 2 +. 0,5519 0,0268 

" Matron . . . es 0,2332 0,4773 

Chlornatrium . » 2 2 2 = =»... + 01982 0,1719 

Doppelt kohlensaures Natron. » » 0... 2,2264 2,4240 

“ se Lithion . =»... 0,0071 0,0138 

” AR Kalkerde . . . 0,5052 0,4781 

. en Strontin . x... Spuren. 0,0047 

. PR Magnesia . » + . 0,3916 0,5044 

EE a Eisenoaydul . . «+ 0,0171 0,0008 

Kieselaure 2 u 2 2 re een 0,08 0,0255 

Summa der sogenannten festen Bestandtheile 3,9638 4,1266 

Freie Kohlensäure . 2 2 2 2.0. 0,7306 1,2430 

Gesammisumme der Bestandtheille . . » 4,6944 5,3648 
24 
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Nun zum Vergleiche der beiden Analysen, der nicht, wie billig 
gewosen wäre, mit den Aursprüchen des Hrn. Ziurek, sondern mit 
denen des Hrn. Stempelmann ausgeführt ist und von offenen und 
versteckten Bosheiten gegen mich strotzt. 

Hierzu stelle ich die beiden Fragen: 

1) Sind die Ergebnisse dieser beiden Analysen a0 verschieden, 
dass nothwendig in einer derselben grobe Irrthümer oder sogar 
Fälschungen anzunehmen wären? und ü 

2) Auf welcher Seite sind, nach den offenbar vorliegenden Ab- 
weichungen, die fehlerhaften Untersuchungsresultate zu vermuthen? 

Dean Hr. Stempelmann stellt mit unglaublicher Naivetät ein- 
fach Hm. Ziurek's Analyse von 1870 als die Richterin der meinigen 
von 1866 hin {wie es scheint, weil Hr, Dr. Ziurek vereideter Ge- 
richts- und Handolschemiker ist). 

Zunächst ist allenlinge die Gesammtsumme der im Wasser ent- 
haltenen salzartigen und gasförmigen Bestandtheile von Hrn. Ziurek 
zu 4,69 p. M., von mir zu 5,37 p. M. gefunden, eine erhebliche 
Differenz, die aber fast ausschliesslich auf dem Unterschiede 
der gefundenen Kohlensäuremengen beruht, worüber später. 
Aber, was viel wichtiger ist, die Summe der festen Bestand- 
theile, bei Ziurek 3,96, bei mir 4,12, weicht nur um einen unbe- 
deutenden, in der Reihe der Versuchsfehler liegenden Bruchtheil, um 
0,16, ab. Eine so mahe Uebereinstimmung in zwei analytischen Be- 
stimmungen eines Mineralwassers, von 1570 und von 1866, würde 
nahezu als Garantie einer exacten Ausführung beider hingenommen 
werden können. — 

Die erste der als salzartige Verbindungen verrechneten Substanzen, 
daa schwefelsaure Kali, ist 15 bis 16 Mal reichlicher von Hrn. 
Ziurek gefunden als von mir, Allerdings eine bedenkliche Ab- 
weichung, und Hr. Stempelmann unterlässt nicht, mich dafür zur 
Verantwortung zu ziehen. Sein Recht dazu vorläufig angenommen, 
frage ich: versteht Hr. St. die Sache? hat Hr, St. gewusst, dass die Ab- 
weichungen im schwefelsanren Kali ganz nahezu durch diejenigen im schwo- 
felsauren Natron compensirt werden? und dass, was die Menge der schwe- 
felsauren Salze betrift, worauf es doch bier io erster Linie ankommt, 
die Differenzen schon nahe au der Grenze erlaubter Versuchsfehler 
liegen würden, wenn selbst gleichzeitig guschöpftes Mineralwasser von 
zwei Analytikern bestimmt würde. — Wenn Hr. 8t. dies Alles ge 
wusst hat, s6 muss man ihn böswilliger Entstellung der Thatsachen 
anschuldigen, und Hr. Dr. Ziurek, hinsichtlich dessen (kewissen- 
haftigkeit in der Ausführung seiner Arbeiten ich gar keine, bin- 
sichtlich dessen analytischer Resultate ich nur theilweise Kin- 
wendungen zu machen habe, mag hierin selbst sein Urtheil abgeben, 
Hro. 8t. fehlt dazu das Recht und die Befähigung. 

Erwügt man nun, dass die Summe der schwofelsauren Alkalien 
von Herrn Ziurek etwas höher gefunden ist, als von mir, 
dass die möglichste Höhe des Gehaltes dos Mineralwassers an schwefel- 
enuren Salzen jedenfalls ein medieinisch erwünschten Resultat ist, s0 
fallt a prieri schon jede Vermuthung, dass ich absichtlich eine unrich- 
tige Angabe gemacht hätte, 

Da die Untersuchung auf Kali oder Natron nun „ber zu den de- 
lientesten und schwierigsten, genau ausführbaren Aufgaben der Analyse 
gehört, und ich von vorn herein zugebe, das ein Steigen des Kali- 
gehaltes der Quelle um das Maass der Differenz bei den Analysen seit 
1866 nicht sinttgofunden haben kann, so liegt hier ein Verschen irgend 
einer Art, ein Beobachtungsfehler (ein Fehler im Untersuchungsobjeet ?) 
vor. Erwägt man aber, dass das Kali zu den seltenereu und gewöhn- 
lich schr spärlichen Quellbestandtheilen gehört, dass ältere Aualytiker 
(Fischer, Struve) kein Kali oder nur eine geringe Menge im Ober- 
Brunnen fanden, dass ferner die dem Ober-Brunnen in den meisten 
Puncten verwandten Quellen, „Mühl-Brunnen* und „Neue Quelle, nach 
meinen, Friedländer's und Ziurek’s Analysen, nur die Zahlen 
0,0081 für die erstere, 0,0540 resp. 0,0025 für die letztere (Quelle 
an schwefelsauren Kali ergeben, #0 liegt mehr objective Wahr- 
scheinlichkeit vor, dass Hrn. Ziurek mit 0,3519 Kalisalfat 
für den Ober-Brunnen ein Irrthum, als dass derselbe mir mit 
0,0268 passirt sei. 

Fiele nun hiermit, die schon ohnehin für beide Analysen nicht 
comjpromittirende Differenz in den schwefelsauren Salzen, auch für 
das schwefelsaure Natron zu meinen Gunsten fort, #0 ist jeden- 
falls die ungeschickt dinlectische Argumentation des Hm. 5t. gegen 
meins früheren Aussprüche um s0 verwerflicher, als derselbe Hrn. 
Holfft gewissermaassen die Ergebnisse der nach seinem Tode ausge- 
führten Ziurek'achen Analyse für seine Aussprüche anticipiren lässt 
(s. Deutsche Klinik, No. 20, S. 183, dritte Alina). 

Die Differenzen der Ziurek’schen Analyse von der meinigen hin- 
sichtlich des Chlornatriums, doppelt kohlensauren Natrons, Kalks und 
der Kieselsäure sind theils offenbar unwesentliche und in den Bereich 
der analytischen Fehlerhaftigkeit fallende, etwa aus kleinen Verände- 


rungen des Brunnens innerhalb 4 Jahren erklürliche, jedenfalls aber, 
da diese Differenzen beiderseits gleich nach der Plus- und der Minus- 
seite ausgeschlagen, sind sie nirgends so beschaffen, dass sie auch nur 
den Verdacht einer absichtlichen Fälschung des Befundes in einer der 
beiden Analysen wahrscheinlich machen können. 

Hinsichtlich der doppelt kohlensauren Magnesia weichen die Re- 
sultate beider Analysen zu stark, um Y des Minimalbefundes, ab, Die 
Bestimmung der Magnesia gehört zu den delicateren analytischen Vor- 
nahmen, Etwas compensirt wird die Differenz durch die gegen- 
theilige Kalkdifferenz und durch den Strontian, — Ziurek's Befund 
für Ober-Brunnen: 0,3916, ist der niedrigste, giebt übrigens wiederum 
die niedrigste und differenteste Zahl für koblonsaure Magnesin, die irgend 
eine der von Stiempelmann zusammengestellten Analysen enthält, 
(Ziurek „Neue Quelle 0,6148, Friediänder dieselbe 0,5621, Va- 
lentiner Über-Brunnen 0,5044 und Mühl Brunnen 0,5823). 

Wesentlich bleiben zwei Pancte: Die Differenz im „Eisengehalt“ 
und die in der Menge der „freien Kohlensäure," 

Hr. Stempelmann hat hier wiederum verschwiegen, dass ich 
sowohl in meiner analytischen Originnlarbeit 1866, als auch in meinem 
Aufsatze gegen Hrn. Helfft ausdrücklich hervorgehoben habe, wie 
meine Zahlen für doppelt kohlensaures Eisenorydul im 
Ober- und Mühl-Brunnen nur die noch nach langem Lagern 
in Flaschen gelöste Spur Eisen geben, und dass ich selbst 
schon im frischen Quell mindestens die 4— Gfache Quantität 
annelhme. Ich gebe gern zu, dass auch diese Annahme noch zu ge- 
ring war, und Hrn. Ziurek's 10 Mal grössere Angabe sei genauer. 
Hr. Ziurek, der in Berlin analysirte, konnte die Eisenbestimmung 
noch vor Ausscheidung des flockigen Eisenniederschlages machen, oder 
hat vielleicht die Quantität des in Flocken ausgeschiedenen Eisens mit 
bestimmt, welches letztere allerdings eine analytische Procedur von 
zweifelhaiter Zulässigkeit wäre, Um die Aufklärung darüber bitte ich. 
Dass Hrn. St.'s weitere Bemerkung hinsichtlich meiner Vergleiche 
des grösseren Eisengehaltes im Mühl-Brunnen, des kleineren im Über- 
Brunnen eine sophistische ist, weil sie verschweigt, dass ineine beiden 
Analysen unter denselben Bedingungen gemacht wurden, daher in jedem 
Falle relativ gültig bleiben und relative Schlussfolgerungen erlaubten, 
brauche ich hier kaum wohl hervorzuheben. Hrn. Stempelmann's 
Muse verleitet ihn hier wiederum, die Resultate der Ziurek "schen 
Untersuchung von 1870 kritisch #0 zu benutzen, als ob ich 1869 
schon dieselbe hätte respeetiren müssen (ef, Deutsche Klinik, No. 20, 
8. 182). 

Und, wenn ich nun zugebe, binsichtlich des Kisenzehaltes im 
Ober-Brunnen durch Hru. Ziurek eines Besseren belehrt worden zu 
sein, was findet sich dann in meinen 1869 ausgesprochenen Urtheilen, 
was nicht auch jetzt noch seine Geltung hätte, falls der „Ober-Brunnen** 
die Zahl 0,0171, die „Neue Quelle die Zahl 0,0307 aufweist? und 
lediglich ein ärztlichus Urtheil über die Vorzüge eines geringeren Eisen- 
gehaltes in einem salinisch-alkalischon Kohlensäuerling enthält? 

Doch endlich die freie Kohlensäure: Ich habe 1855 in lang- 
Iagernden Finschen des Ober-Brunnens 1,2430 freie Kohlensiure, Hr. 
Ziurek hut wahrscheinlich in kurzlagernden Flaschen nur 0,7306 ge- 
funden. Die Differenz ist zu gross für erlaubte analytische Mängel 
der Genanigkeit, sie ist aber kein Gegenstand, der eine nbsichtliche 
Entstellung der Thatsachen auf irgend einer Seite wahrscheinlich machen 
würde, Jedoch im Mühl-Brunnen fand ich auch 1,2430, in der Neuen 
Quelle fand Ziurek 1,2744, Friedländer sogar 1,7248. 

Nun glaube ich, obwohl augenblicklich nicht mit allem winschens- 
werthen literarischen Material verschen, nicht zu irren, wenn ich an 
den Umstand erinnere, daas mit dem grösseren Reichthum an 
kohlensauren Salzen gewühnlich auch der grössere Reich- 
thum an freier diffundirter Kohlensäure verbunden zu sein 
pflegt, wenn die betrofenden Mineralquellen unter ähnlichen geolo- 
gischen Verhältnissen entspringen, Meine in Zürich ansgeführten Ana- 
Iysen hatten nicht sowohl den Zweck, die Salzbrunner Quellen als be- 
sonders reiche Minaralwässer hinzustellen, sondern, mit besonderem 
Aufwand von Mühe und Sorgfalt stellte ich mir die Aufgabe, neben 
einer nothwendig gewordenen newon Constatirung ihrer Zusammensetzung, 
zu ermitteln: Ob diese Mineraiquellen unter verschiedenen 
Phasen atmosphärischer Niederschläge kleine, wissenswür- 
dige, wenn auch nicht medieinisch bedeutende Differenzen 
darbieten, wie dies aus meiner, in die Verhandlungen der Zürche- 
rischen naturforschenden Gesellschaft (April 1866), durch meinen ver- 
ehrten früheren Lehrer, Hrn. Prof. Städeler, niedergelegten Arbeit 
erbellt, Ich habe daher vom Ober-Brunnen 3, vom Mühl-Brunnen 2 
sorgfältige Analysen, monatelang auseinanderliegender Brunnensendungen, 
und viele corrigirende Bestimmungen ausserdem, gemacht. Sollte nun 
Hr. Ziurek sicher sein, dass bei der einzig unerklärlichen Differenz 
unserer Analysen, der der Kohlensäure-Quantität, seinerseita kein Ver- 
sehen untergelaufen ist? Denn dass die Mineralquellen, bei der nahen 
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Uebereinstimmung unserer Resultate in Betreff der Gesammtsumme der 
festen Bestandtheile, blos im Gehalte an freier Kohlensäure sich so 
wesentlich verändert habe, kann man nicht annehmen, 

Ich kann hiermit wohl zum Schiusss schreiten, und bedaure, 
wenn andere wissenschaftliche Kräfte, als Hr. Stempelmann, mit 
einer Mühwaltung belistigt werden, in einer Frage, deren Theilobjeet 
die „Neue Salsbrunn-Quelle' jedenfalls mehr mercantilisch, als vor- 
urtheilsfrei wissenschaftlich behandelt worden ist. Für diese Annahme 
wird man sich wohl allgemein durch Lesen der beiden Schlusspassus 
von Hrn. 8t.'s Aufsatz in No. 20 dieses Blattes entscheiden, Jedoch 
sind die obengenannten Herren nun einmal in Verbindungen mit dem 
Carinstitut der „Neuen Quelle* eingetreten, so dürften sie jetzt nicht 
wohl unterlassen, die letztere entweder nach Möglichkeit zu stützen, 
oder andererseits zu desavouiren. Jedenfalls können die zu erwartenden 
Beiträge nicht ohne manche allgemein- und wissenschaftlich werthvolle 
Erörterung bleiben. 


Zur Kritik der subeutanen Sublimat-Injeetionen. 
Yon 
Stabsarzt Dr. Hagens in Spandau. 


(Schluss aus No. 23.) 


V. Wann soll man injieiren? 

Die Frage, ob gegen Krankheitsanfang, ob erst bei Aus- 
bruch der Seceundärerscheinungen sine Allgemeincur ein- 
treten soll, ist leider noch immer uicht erledigt; ganz speciell ver- 
theidigen französische Mercurialisten das letztere Verfahren und zwar 
nicht nur, wie Perrin, Pannas und Diday, in dem Glauben, das 
Quecksilber si gegen die primären Erscheinungen unwirksam, sondern 
Cullerier sogar aus dem kaum verständlichen Grunde, dass die Sy- 
philie sonst in ihrem regelmässigen Verlaufe gestört werde 'j. — Für 
die subentanen Injestionen hat Lewin sich bündig dahin ausgesprochen, 
dass man dieselben sogleich gegen jede, wenn sicher con- 
statirte Syphilis anwenden solle; dass dieser Rath gut ist, dafür 
spricht nicht allein die aprieristische Annahme, sondern auch die Sta- 
tistik, speciell auch in meinen Fällen; ich berufe mich dabei ebenno- 
wohl auf die nachgewiesene Minderzahl der Kecidire bei 
diesem Verfahren, als anf die ebenfalls constatirte Nothwondigkeit 
längerer Beobachtung und reichlicherer Injeotionen im 
anderen Falle In Füllen unzweifelhaften Durums wird 
daher sofort, bei dubiösen Geschwüren jedenfalls dann zu 
injiciren sein, wenn andere verdächtige Zeichen, z. B, Drüsen- 
schwellungen *) irgendwo beginnen. Nur bestimmte Gründe, z. B. 
Schwäche des Patienten bei langwieriger Buboneneiterung etc. °) dürften 
von dieser Praxis abzugehen erlauben. 

VI. Die ungünstigen Nebenerscheinungen bei der In- 
jeetionstherapie. 

Mit allen anderen eingreifenden Heilverfahren theilt die Subeutan- 
cur den Vorwurf vielfach belästigender Nebenwirkung, 

Der Schmerz bei Jer Einspritzung wird im Allgemeinen unan- 
genehm empfunden, dafür in vielen Fällen gar nicht bemerkt; lüstiger 
sind den meisten Patienten die, besonders den ersten Injectionen fol- 
genden, Beklemmungen der Brust, ganz analog denen bei schnellem 
Eintritt iu kaltes Wasser, welche bisweilen sehr beüngstigend sein und 
wie in Fall 6 zu ohnmachtähnlichen Zuständen führen können; 
Kopfschmerzen habe ich mehrfach, indess nur in Fall 39 in zum 
Aussetzen der Cur zwingendem Maasse, gesehen, ebenso mehrfach 
Diarrhboe und Obstrucetion mit Tenesmus. Alle Kranken klagen 
dagegen über die Erschwerung der Bettlage; bei lüngerer Dauer 
der Cur sieht manchmal der Rlicken, durch hie und da verstreute Su- 
gillationen ebensowohl als durch die oft von Thalergrösse bis Hand- 
breite wechselnden, bisweilen leicht elevirten Indurationen, wie eine Land- 
karte aus, und die Kranken aind wegen des schmerzlichen Druckes in 
der Rücken- und Spannung in der Seitenlage mitunter genöthigt, zur 
Bauchlage ihre Zuflucht zu nehmen; solche erhebliche Grade sind in- 
dess nicht häufig, und man kann durch geeignete Wahl der Injections- 
stellen, weit von einander und weit von indurirten Puneten, vielfach 
dagegen schützen. — Endlich wird immer noch über Abscesse ge- 

’) Sehmid!'s Juhrb. n. a. 0. 

") Besonders wichtig, wenn such nicht palhognomonisch, wie v. Bören- 
sprungangsb, sind Schwellungen der Cubilaldrüsen, weiche wohl 
feblen können, wo atsgenprochen Lues besieht, sber, wenn vorbainlen, 
meial our durch soleha — ausser durch otwaige nahe Localalfecte — be- 


dingt sind 

Auch hier lot gegen v. Bärenaprong darauf hinzuweisen, dass Dura manch- 
mul sehr virulente und destruchve Hubonen nach sich ziehen iz. B. Fall 24, 
26, 33 eic.}, sehr gern »bimpfien (rt. B. 40 und 8), om das ganze Frenulum 
nsuriren (23), leicht gangrünesciren (25, 97 etc.) und endlich mlı verliefien, 
sofinglich weichen Narben heilen können, Alles Merkmale, welche v. B. 
eigenllich nur für Mollia resp. ollenfells Ulcern mirts wolhe gellen lassen 
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klagt). Dieselben kommen genau so oft vor, wie nachan- 
deren subeutanen Injectionen, nach weichen sie jeder Practiker 
bei unvollkommener Lösung des Präparats, bei Abgleiten der Spritze oder 
zu grosser Oberflächlichkeit des Einstichs wohl schon gesehen hat, 
Mir kamen Abscesse nur vor in Fall 3, wo Patient bei der ersten 
Injeetion etwas zu heftig zusammenzuckte (1) und in zwei nicht mit- 
publieirten Füllen im Lazareth, beror der betreffende wachthabende 
Arzt die nöthige Dexterität sich erworben hatte (im Ganzen 3). Die 
Dauer derselben ist etwas gross, 2—4 Wochen, dagegen waren sie 
absolut schmerzlos und heilten unter einem einfachen Verbande, Wo 
ein Abscesa sich einstellt, tritt bald nach der Injeetion eine Verfürbung 
des Gewebes ein, es bildet sich eine Art Bisse, nieht elevirt über das 
Hautniveau und gefüllt mit einer grau-sanguinolenten Flüssigkeit; dann 
mumetnifhicirt der Centraltheil, die Ränder rüthen sich, das necrotische 
Gewebs stisst sich aus mit Hinterlassung einer meist rundlichen, bis- 
weilen wie mit einem Locheisen geschlagenen Wunde, welche eins 
dünne, bald aber gutärtige Eiterung zeigt und sich durch Grannlationen 
schnell füll. Die Narbe ist bald linear und zwar meist elevirt, bald 
aber auch kreisrund; in dieser Beziehung habe ich einen wahrhaft 
drastischen Fall geschen, in welchem ein Patient die Spuren der von 
einem Pommerschen Collegen angestellten Injectionscur in je 6—8 genau 
distaneirten, circa sechsergrossen dunkelrothen etwas eingezogenen Narben 
»u beiden Seiten der Wirbelsäule trug. (Ein ganz ähnliches Vorkomm- 
miss [11 Abscesse bei einem Patienten] macht Desprds auch Lidgois 
zum Vorwurf.) Solche Tättowirungen lassen sich positiv vermeiden; 
die Sublimatinjectionen als solche rufen keine Abscease 
hervor‘). 

Um sicher zu gehen und um alle vorgenannten Uebelstände mög- 
lichst zu vermeiden, glaube ich, noch folgende Cautelen anempfehlen 
zu dürfen: 

Man bentitze statt Silberspritzen lieber solche von Hartgummi ; die 
ersteren setzen leicht Oxydationsproducte ab, welche die Finger be- 
schmützen und die Stempelbewegung erschweren; ausserdem lässt sich 
die Canüle von denselben ungleich schwerer abnehmen, was bei vor- 
zunehmenden Doppelinjectionen in Detracht kommt. Mau tauche die 
Spitze vor der Injection in Oel, halte dieselbe sorgfültig geschürft (ein 
gewisses Knacken der Haut beim Einstich lässt Stumptheit erkennen), 
trockne die etwa schweissige Haut des Patienten gehörig ab, um Aus- 
gleiten zu vermeiden, erbebe die Falte in der Längsrichtung, wodurch 
erfahrungsmässig der Schmerz erheblich geringer int als bei Querfaltung, 
injieire weder zu schnell, noch zu oberflächlich (letzteres besonders zur 
Verhütung von Abscessen), verstreiche die Injectionsflüssigkeit sanft 
und mehrmals von Oben nach Unten durch das Zellgewebe und com- 
primire endlich bei etwaiger Blutung die Stichöfnung gegen eive nächst- 
gelegene Kuochenstütze; eines Pflasters etc, zur Blutstillung habe ich 
nie bedurft. So lange man den Ort der Wahl hat, wird man stets 
am besten in den Rücken injieiren, wie ich dies mit grüsster Leich- 
tigkeit selbst in Fall 7 bei einer schr starken Seolio-Kyphosis gekonnt ; 
vor wenn dort schon zu viele Indurationsknötehen sich gesetzt haben, 
mag man zu anderen Stellen greifen. Nuch empfehle ich dringend, 
stets eine schr frische (höchstens 3—4 Tuge alte) Sublimatiäsung zur 
Hand zu haben, da deren Wirksamkeit sehr schnell durch Nieder- 
schläge u. 8. w. abnimmt, und endlich hat es sich mir gegen die er 
wähnten Beklemmungen, Kopfschmerzen u. =. w. als sehr dienlich er- 
wiesen, die Patienten womöglich gleich nach der Injection in's Freie 
gehen oder doch frische Luft schöpfen zu lassen, 


Rickblickend auf die Ergebnisse, welche bis hierher verfolgt sind, 
komme ich zu nachstehendem Schlussresultat: 

1} Die Injeetionscur verdient nicht die Vorwürfe der 
Wirkungslosigkeit oder nachtheiligen Einwirkung, die sie 
von ihren Gegnern erfährt. 

2) Durch Schnelligkeit des Erfolges, durch Präcision 
und Kleinheit der Dosirung, durch Sehonnug des Digestions- 
tractus, sowie namentlich durch die Möglichkeit einer am- 
bulanten Behandlung — allerdings mit wesentlichen Einschrün- 
kungen des Gesammtregimes —, empfiehlt sie sich vor anderen 
mercuriellen Verfahren *), während sie bezüglich der Re- 


Y) 50 such ganz neuerdiugs von Lebertl[a a. O |, welcher ober, beilöullg er- 
wöhe:, die Meihode im Vebrigan eine werlhvolle nennt, wenngleich er ibr 
keins Verslilgemeinerung pruphezeien mag; noch metr von von Mons, 
weicher die Versuche aufgab, weil er fasi jedes Mal einen hühnereigrossen 
Absceas erzielie (Zülchu 2.0) 

’ Mit Befriedigung babe Ich in der, mir erst wihrend des Druckes durch Güte 

des Hrn. Professur Lewin zur Kenninisa gelangten Disseriation von Zülch 

(8. oben) diese Behnuptung fası mit denselben Worten vorgefunden und kann 

nor billigen, dans elım zoıner Thesen Inter: „Das Aufireien von Hantganyrin 

nach subentuner Sublimatinjectinn beruht auf einem Fehler des Opersienrs “ 

Derblich {a. a. 0.) rünmı noch Relnlichkelt, Unschädlicbken für andere 

Kranke und Wohlfeilbeit; erstere int nicht grösser als bei Pillenverbrauch, 

leiziers, zumal bei der zulänsigen krhfligen Dili, such nich! erkennlier, und 
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eidivirung nach Art derselben mindestens nicht schlechtere, 
nach deren Zahl dagegen entschieden weitaus günstigere 
Verhältnisse bietet. 

3) Gegen einzelne öymptomenreihen, vor Allem Schleim- 
hautaffeote der Mund- und Nasenhöhlen, sowie die Schuppensyphiliden 
der Handflächen ist sie relativ machtlos und scheint sogar zu 
deren Auftreten bei etwaigen Recidiven zu prädisponiren, 
auch kommen bisweilen zahlreiche Reeidive vor, welche 
eine schliessliche Combinstion mit anderen Mitteln rath- 
sam machen. 

4) Man darf daher die qu. Cur nicht als die allein und 
überall am besten auwendbare ansehen, und kann nicht in 
jedem Falle unbedingte Bicherheit des Erfolges von ihr 
erwasrton. Mir scheint daher der Satz, „dass die Beendigung der In- 
jectionen die Vollendung der gegen die Syphilis gerichteten Behandlung 
bezeichne,** etwas zu allgemein gefasst. Da indess auch den übrigen 
Applieationsarten des (Quecksilber derartige Mängel anhaften, wie Bei- 
epiels halber betrefis der Schmiercur, die Hutten’sche Bekehrung zu den 
„Laudes Gusjaci* bezeichnet (Licet intelligere bac in segritudine quid 
go tulerim, undeciea curationem eam erpertus, — Aloys, Luisinus, 
Aphrodisincus 1728, I1., 1117) oder betrefis des inneren Mercurge- 
brauchs Fallopia's nach der Bitte der damaligen Zeit etwas derbe 
Benennung derselben als „Veterinärmittel® (Luisin., IL, 808), so 
ist es wohl berechtigt, die Syphilisbehandlung vermittelst 
aubeutaner Sublimatinjectionen neben den anderweiten 
Curverfahren zur ausgedehnteren Anwendung zu ompfehlen. 


Die angewandte Heilelectricität. 
Yon 


Dr. Th. Clemens in Frankfurt a. M. 


iFortseizung aus No, #4.) 


VE. Artikel. 
Die Krankheiten des Rückenmarks in ihren Be- 
ziehungen zudenelectrischen Strömen als Heilmittel. 


Vierte Abtheilung. 

Die Vorläuferstadien der Spinalparalysen und deren Be- 
handlung durch electrische Ströme. — (Die gestörte Hers- 
innerration.) 

Haben wir uns bei dem paralytischen Flachathmer bereits in ein 
Gebiet gewagt, wo, wie in der eben berührten, sogenannten Base- 
dow'schen Krankheit der Schwerpunet des Leidens mehr in den Be- 
reich des Sympathieus füllt, so treten wir so zu sagen nun in den 
Brannpunct dieses Gebiets bei Betrachtung der gestörten Herzthätigkeit 
der Paralytiker. Bevor ich jedoch näher diese krankhaften Störungen 
erörtern kaun, muss ich meins Stellung und Ansicht der Muskelirrita- 
bilitat gegenüber erst einigermaassen klären, da ein eingehendes Ver- 
ständnies meiner Ansichten und Heilmethoden nur dann möglich sein 
wird, wenn die physiologische Basis, auf der ich nach meinen Beob- 
schtungen stehe, klar gemacht ist. 


Der Muskel ein electrisches Organ. 


Was wir Tonus nennen, das ist der electrisch erregte und der 
electrisch geladene Muskel und es gehört ein gewisser Grad von vor- 
eingenommener Einseitigkeit dazu, wenn wir immer und immer wieder 
Gehirn und Rückenmark als die einzigen Blectrieitätsquellen des thie- 
rischen Organismus betrachten, ohne auch nur einigermassen dem Ver- 
ständniss des Nervenlebens näher zu kommen. — Nur dar bereits 
electrisch erregte, nur der electrisch geladene Muskel gehorcht dem 
Willen, dem Nerventelegraphenapparat, nur die Wechselwirkung zwischen 
der atmosphärischen Eleetrieität und der electrischen Erregung im 
Örganiemus durch Gehirn und Rückenmark, vermittelt, durch das 
Nerveugespinnst, Haut genannt, mit tausenden Fühlern die Ausgleichung 
der thierischen eleetrischen J,ebensquelle mit der allgemeinen Electricitäts- 
quelle des Luftmeers, Hierher gehören die Erkältungskrankheiten, die 
alle sammt und sonders in electrischen Störungen ihren Grund haben. 
Hand aufs Herz, stehen wir mit all unserem Wissen und Experimen- 
tiren auch heute noch auf der Stufe, auf der der alte Haller in der 
Frage der Muskelirritabilität stand. — Umsere Urarerersuche, unsere 

die Schädlenkeli der Schmiercur durch Erfüllung des Krunkenzimmers mi 

mercuriellen Dünsten dürne ein Faclor sein, mit dem kaum zu rechnen ia; 

deswegen also die Cur gerade für Millibriazureihe anzuermpfeblen, liegi keine 
biareichende Berechligung vor, und geradeau verkehrt erscheint mir des- 
halb der Schlusssatz des un und für sich schon unberechligt herban Urihells 
des Dr Doyon [nsch Zülch a. 2.0. pag. 36): „La mölhode „.. nous parali 
deslinde su sort de cas praligues experimeniales, qui, si elles deivert sur- 
vivre b lannde, qui leurs a donnd nalssance |!) ne dapasseront paa du 


moins le seuildal’höpital, ou seulemeni alles peuveni dirs ap- 
pliqudes.* 


Blosslegung der Muskelprimitivfaser, alle diess physiologischen, physi- 
ealischen und chemischen, so weitschweifigen und so volltönenden Arbeiten, 
sie beweisen eben gar nichts, da es eben noch Niemand bisher eingefallen 
int, darzulegen, dass die elsctrische Keastionsfähigkeit organischer Ge- 
bilde von dem magnetischen Verhalten mascher Stofle (Gifte) abhängig 
sein dürfte und gar solır modificirt werden könnte. Der Muskel 
ohne alle Nerven als solcher ist so eletrisch irritabel wie die Flimmer- 
haare, wie die Saamenfäden, wie die niedrigst stehenden Infusorien, 
Aber nicht nur electrisch irritabel ist dieses merkwürdige Organ, 
Fleisch genannt, nein es ist auch eine im Leben unerschöpfliche 
Blectrieitätsqueile, ein Electricitätsreservoir, wie der thierische Orga- 
nismus kein zweites besitzt. Das electrische Gleichgewicht des idio- 
electrischen thierischen Organismus mit der atmosphärischen Electrieität 
ist normale Gesundheit und jede Schwankung Krankheit, Die Todten- 
starre ist der letzte electrische Act des nach dem Nervensystem ster- 
benden Muskels. Der Muskel hat ein vom Nervensystem theilweise 
unabhängiges electrisches Leben und stirbt deshalb auch „päter ala das 
Gehirm, später als die Ganglien, die Todtenstarro ist der letzte Act 
der selbstständigen electrischen Muskelirritabilität. Ich habe bei der 
Erklärung meiner Spiralenbatterie, einem von mir erfundenen und zu- 
erst angewandten Apparat, nachgewiesen, dass ein von einem eleotrischen 
Strom bereits durchflossener Muskei sich gegen einen zweiten einge- 
schalteten elestrischen Strom äusserst reizbar verhält, Der sogenannte 
Tonus des Muskels ist der Ausdruck eines electrisch erregten und zu- 
gleich elestrisch angesprochenen Muskels., Es ist «ino eigenthümliche 
Verirrung und ein besonderes Vorurtbeil, wenn wir wie bisher ber Er- 
klärung thierischer Organismen immer nur in einseitiger Richtung, 
immer nur von dem Nervensystem als Motor und quasi electrischem 
Apparat gesprochen haben, ohue uns darum zu kümmern, ob wir es 
hier mit einem quasi reinen Telegraphbirapparat oder zugleich auch mit 
einem ladenden und electrisch sättigenden Apparat zu thun hätten. 
Dass bei dem Lebensprocess Electrieität frei wird und rückwirkend auf 
die Centralorgane induirt, dass das Nervensystem das Gehirn und 
Rückenmark niemals selbstständig Electrieität entwickelt, sondern nar 
die durch den Leobensprocess frei gewordene Eleetrieität aufnimmt, 
daran hat noch Niemand gedacht und doch ist es so und nicht anders. 
Das Gehirn und das Rückenmark sind electrische Apparate, die theils 
nach Art der Telegraphenapparate arbeiten und dem Willen dienen, 
theils sich mit frei gewordener Electrieität laden, welche vor allem 
durch den Respirationsprocess und den Kreislauf sich entwickelt. Eins 
nolche Ladung kann unter Umständen auch ohne diesen fortgesetzten 
Process eine Zeitlang auhalten (Scheintodt) und bis zu einem Minimum 
geschwunden wieder vollkommen werden (Asphyzie, künstliche Ath- 
mung). — Dass das Blut eisenhaltig int, darf hierbei nicht als zu- 
fällige Thatsache erscheinen und ich werde am anderen Orte die Wich- 
tigkeit des Paramsgnetischsten Metalls in seinem Verhältnis zum 
thierischen Örganisınus erklären. Des Menschen Leben liegt im 
Blote! — Ein gewichtigerer und riehtigerer Ausspruch ist wohl nie ge- 
than worden und wenn wir einmal wissen, dass Respiration und Ca- 
pillarkreislauf die electrischen Hauptquellen sind, aus denen das Nerven- 
system schöpft, mit denen die Centralorgane sich Inden, so wird uns 
dieser Ausspruch eines tiefschauenden Forschers erst klar werden. Weit 
mehr führen die Nervenbahnen von der Peripherie nach dem Centrum 
als umgekehrt, Der electrische Nüährnerr, der Sympathicus mit seinen 
electrischen Depöts, den Ganglien, ist der eigentliche Lebenserhalter, 
der Lader des Kückenmarkse, das Rückenmark selbst läd wiederum in 
zweiter Linie dass Gehirn und vor allem den Telegraphirapparat, Me 
dulla oblongats und Kleinhirn, Die rickwirkende Action dieser Central- 
organe ist Entladung. Die durch die Athmung aufgenommene Quan- 
tität des electrisch erregten Sauerstoffs bestimmt die eleetrische Ladung 
der Centralorgane und die Energie des Kreislaufs. Der Blutkreislauf 
wiederum vermittelt den elestrischen Tonus des Muskels, der in electri- 
scher Atmosphäre seine Ladung lange behält. Ein motorisch geläbmter 
Muskel ist ausser Wechselwirkung mit dem Gehirm und kann ebenso 
wenig sich laden oder geladen werden, wie eine Leydener Flasche, die 
einen Sprung hat. Die Nervenbahnen sind die electrischen Kreis- 
laufsorgune, wie die Blutgefüsss die Kreislaufsorgane des ganzen Or- 
ganiemus. Alle Gefänse nehmen und geben dem Herzen. 
Alle Nerven nehmen und geben dem Gehirn und Rücken- 
mark. Auf dem motorischen Weg der Nervenbahnen ') geht wie in 
den Arterien der elsctrische Strom vom Centrum nach der Peripherie, 
auf dem Wege der ganglien Nerven”) geht der Indende electrische 

' Die Endieungen der Nerven in Schlingen möchten in dieser Annahme der 
elecirischen hit» und rücklüufigen Nervensiräömes vielleicht eber eine Er 
slirung ünden als auf anderer Basis. 

') Man hal sich ofı gewundert, dusa local beschrankis Grenssirangverleizunges 
sofori motorische Lähmungen von sehr silgemeinor Ausbreiiung zur Folge 
hallan und es sind von mir Fülle genug beobachtet worden, wo Irsumntisch® 
Verleizung eines einzigen Spinsiganglions (durch Stich) sofort Lahmung des 
gauzon Unierkörpers zur Folge hatte. Fassen wir, wie ich dies geihan, des 
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Strom von der Peripherie nach dem Centrum. Auf diesem Wege er- 
hält Gehirn und Rlüickenmark wieder, was es gegeben hat, ja es erhält 
noch mehr, indem ihm die allbelebende electrische Ladung zugeführt 
wird, die es wiedergeben soll. Das Hautnervennetz, d.h. die Haut als 
electrisches Organ und die sogenannten Erkältungskrankheiten finden 
nach diesen Erklärungen eine ebenso schwerwiegende, wie such licht- 
vollere Stellung in unserer noch zu gründenden Electro-Physiologie. 
Bei der Zergliederung der electrischen Fische haben sich berühmte 
Physiologen viel Mühe gegeben, das sogenannte electrische Orgun zu 
finden und zu erklüren, während doch nach allen eleetrischen und 
galvanischen Gesetzen der electrische Fisch seine Schläge nicht mit 
dem Organe welches lid, sondern mit den Organen welche geladen 
werden, austheilt. Dem Electriker ist der ganze Vurgang viel räthsel- 
hafter und schwieriger zu erklüren wie dem Physiulogen, welcher in 
dem Glauben lebt, dass der electrische Aal seine Schläge durch und 
mittelst seines electrischen Organs austheilt, während der Klectriker an- 
nehmen muss, dass der ganze Fisch sich läd und entläd. Jedes le- 
bende Wesen ist ebenso geladen wie der electrische Fisch, es besitzt 
nur nieht das Organ und also auch nicht die Fähigkeit, sich willkür- 
lich zu entladen, wie jene rithselhaften Wesen. Das eluctrische Organ 
wäre within bei diesen Thieren nicht das Ladungsorgan, sondern das 
Organ der willkürlichen Entladung, während die Eigenthümlichkeit der 
hohen Spennungsladung in der ganzen Organisstion dieser Thiere zu 
suchen wäre. Oder hüpft der Frosch etwa mit oder durch das Gehirn 
und Rilckenmark allein? Er braucht seine Muskeln so gut zum hüpfen, 
wie der Fisch zum electrischen Schlag. Nüber auf diese Erscheinungen 
einzugehen, verbietet mir hier der Platz, doch soll diess um anderen 
Orte, wo ich das magnetische Verhalten der Bestandtheile des thieri- 
schen Organismus ausführlicher besprechen werde, der Wichtigkeit dieser 
Erscheinungen gemäss, geschehen, Dass der Muskel ein eleetrisches 
Organ ala solches ist, darauf deutet schon vor allen Dingen sein Bau, 
dessen Schichtung wir in dem Product seiner Kraft verstehen können, 
wie als Element zur Batterie. Die Murkelprimitiviaser verhält sich zur 
Muskelfsser und diese zum Muskelbündel wie die einzelne Platte zur 
Volts’schen Säule und die durch den Kreislauf der paramsgnetischen 
Blutflüssigkeit frei gewordene Eleetrieität läd und belebt den Muskel, 
der nur ala eleotrisch bereits geladenes Organ dem Willen guhorcht, 
und wie bereits gesagt, auch noch nach dem Tod des Nervensystems 
in der Todtenstarre seine letzte eleetrische Action kund giebt. Das 
electrisch selbstständige Leben des Muskela ala Sitz und Reservoir einer 
grossen Menge des rüthselhaften allbelebenden Fluidum ist seit Haller 
wohl geahnt, aber weder widerlegt noch verstanden worden. 


Harnblasenlähmung und Secale coruutum. 
Yon 
Physicus Dr, Theodor Roth zu Eutin. 


(Foriseizung aus No. #3.; 


Sechate Beobachtung. W..., Tischler, alt 68 Jahre, führte 
bei guter Nahrung und dem täglichen Genuss von 2 Gläsern Brannt- 
wein ein sehr bequemes Leben. Er blieb dabei gesund bis zum Spät- 
herbst 1940, wo er klagte, dass ihm jeden Morgen grüssere uder 
kleinere Steinchen mit dem Urin abgingen. Diese Steinchen hatten 
gelbe Farbe und wurden in nicht geringer Menge ausgestossen. Bei 
übertnlissiger saurer Reaction des Urins hielt ich bei dieser Griesbildung 
und bei ührigem Wohlbefinden das Kalkwasser für das geeignetste 
Mittel, Jch liess davon täglich 3 Wassergläser voll mit etwas süsser 
Milch nehmen, wena der Magen leer war. Nach dem Gebrauche diesas 
Mittels während 4—5 Wochen war nlle Griesbildung vernehwunden 
und der Urin hatte seine gewöhnliche schwache Säuerung wieder an- 
genommen. Der Mann befand sich durchaus wohl bis 1845, wo sieh 
abermals im Spätherbste, ohne zu erforschende Ursache, ein Binsen- 
leiden, eine Lähmung des Binsenkörpers, ausbildete. Er war nicht im 
Stande, auch nur einen Tropfen Urin willkürlich zu entiseren. Ich 
nahm während 14 Tagen, jeden Morgen und Abend, den Urin mittelst 
Catheters hinweg und gab daneben Extr. nuc. vom. »pir. in stark stei- 
gender Gabe ohne den geringsten Erfolg und ohne das geringste 
Zeichen, dass ich schliesslich doch mein Ziel erreichen werde. Nun 
gab ich, neben Fortgebrauch des Catheters 4 Mal täglich 0,60 Secale 
comut. Schon nach Verbrauch der ersten 12 Pulver konnte Patient 
soviel Urin wilikürlich Inssen, dass ich nur Abends den Catheter ad- 
hibirte, und gab ich nun Pulver des Secala von 0,90. Putient ver- 
trug diese Pulver ohne irgend welche Unbequemlichkeit und war, wenn- 
gleich ich nur dann und wann noch den Catheter anwandte, um mich 
davon zu überzeugen, ob er auch wirklich allen Urin entleere, nach 

Sympalhieus sls elecirischen Nährnerr »uf, ao wird eine solche Vorleizung 


durch Ladungsunfühlgkeil oder Iscomplete elocirische Ladung den scheinbar 
räihseihafıen Vorgang soforı erklären. 








14 Tagen vollkommen wieder hergestellt. Der Urin behielt bei dieser 
Lähmung stets den gewöhnlichen Grad der Säuerung. Der Kranke 
befaud sich nach dieser Attaque wieder ganz wohl und starb 5 Jahre 
später, ohne jemals wieder Beschwerden bei seinem Urinlassen gehabt 
zu haben. 

Diesos war der erste Fall von Blasenlähmung, bei welchem ich 
versuchte, das Secals cornat. anzuwenden. Ich glaubte in diesem Falle 
das Mittel versuchen zu dürfen, weil ich den Kranken in meiner Nähe 
hatte und augenblichklich zur Hand war, wenn die Erfolgs der Theorie 
nicht entsprechen sollten. 

Siebente Beobachtung. Die Hufnerafrau H..., alt 45 Jahre, 
Mutter von 5 Kindern, kräftig und gesund, nur etwas nervös-reizbar, 
entband ich am 20, Februar 1860, nach vorhergehonder Urinentleerung, 
mittelst der Wendung, wobei ich, bei abgestorbenem Kinde und starker 
Zusammenziehung les Uterus um dus Kind, in der Knie-Ellenbogenlage 
ohne Entfernung des sehr tief vorgefallenen Armes nicht zu dem Fusse 
gelangen konnte. Nach susgeführter Wendung und '/, Stunde Ruhe 
wollte die Nachgeburt ungeachtet einiger Wehen nicht erscheinen. Bei 
der Untersuchung fand ich diese incarcerirt. Nach deren Entfernung 
befand die Wöchnerin sich wohl und blieb auch so während der ersten 
3 Tage. Nun aber stellten sich am 23, Februar Blasenbeschwarden 
ein, wobei die Kranke sehr oft in kleinen Portienen uriniren musste, 
Ich sandte auf erbaltene Nachricht Emuls. s. canuab,, Natr. nitrie., 
Exir. hyosc., Byr. ipecac. und da noch keine Stuhlausleerung erfolgt, 
zu diesem Zwecke Blect. lenit. Am 27. Februar erhielt ich die Nach- 
richt, dass der Zustaud derselbe geblieben, dass aber der Urin heiss 
und schmerzhaft sei. Ich gab Natr, carb. ac, in Emuls. s. cannab, 
mit Extr. byoss. und Syr. ipecae. und liess Linimt. vol. camph. mit 
Tinct. opü eroc. über dem Schaambogen einreiben. Bei meinem Besuch 
am 1. März liess Patientin nur dann und wann wenige Tropfen Urin, 


‘die Hitze im Urin hatte sich verloren, kein Schmerz im Unterleibe, 


kein Fieber, die überhaupt sehr schwachen Lochien hatten schon ganz 
aufgehört, Mit dem Catheter nahın ich eine grosse Menge Urin weg 
und gab jetzt Secal, comut. 0,50, Bacch. alb. 0,35, Does 18. Alle 
4 Stunden ein solches Pulver. Am 3. März besuchte ich die Kranke 
wieder. Nach Verbrauch jener Pulver hatte Patientin am Morgen ein 
grosses Wasserglas voll Urin auf einmal entleert; seit der Zeit aber 
konnte sie wieder nichts entlseren. Mit dem Cathetoer nahm ich etwa 
halb soviel Urin, als das erste Mal, hinweg und gab Secal. cormut. 0,75, 
Sacch. alb. 0,35, Doses 12. Alle 4 Stunde ein Pulver. Beim Ge- 
brauche dieser Pulver regelte sich die Urinentleerung so, dass mit dem 
Verbrauche alls Wünsche erfüllt waren. Seit jener Zeit hat Patientin 
keins Beschwerden ähnlicher Art gehabt. 

Achte Beobachtung. B..., wohlhabender Rentier von 84 
Jahren, an Bronchitis chronies seit vielen Jahren leidend, im Uebrigen 
gesund. Derselbs leidet seit 10 Jahren an Erschwerung des Ham- 
lassens, so dass er lange Zeit zu diesen Ausleerungen bedurfte, wobei 
der Urin nur in einem dünnen Strahl abging. Vor mehreren Tagen 
feierte er eine Hochzeit mit, kam spät in der Nacht nach Hause und 
erkältete sich, so dass sein Husten viel heftiger wurde mit starker 
Schleimabsonderung. Einige Tage hindurch setzte derselbe sich noch 
bei nicht sorgfältiger Bekleidung wiederholt einer nasskalten Witterung 
aus, da er sich nicht krauk fühlte. Nur sein alter Husten, kalte Füsse 
und noch mehr erschwerter Uriusbgang quälten ihn. 

Am 1. November 1867 besuchte ich den Kranken. Er hatte in 
24 Stunden seinen Urin eicht entleeren können. Die Urinblase schmerz- 
haft gefüllt über dem Schasmbogen, Puls fadenförmig, sehr beschleu- 
nigt; sunst im Allgemeinen mässig zufrieden »stellend. Ich entnshm mit 
einem silbernen Catheter eine grosse Portion Urin, empfahl Ruhe, Auf- 
entbalt im Bette und gab Emuls. s. cannab. mit Natr. carb ac., Bpir. 
Minder,, Extr. nuc. vom., Lig. ammon. anis,, Syr. ipecac. zweistündlich 
einen Esslöffel voll. 

2. November; Keine willkürliche Urinentleerung. Hatte guten, 
gesunden Schlaf und guten Appetit und Stuhl Entfernung des Urins 
mittelst Catheter, Verordnung: Secal. corn. 0,60, Pulv. rad. ipecae. 
0,015, Sacch. 0,35, Doses 12. Wechselsweise mit jener Mixtur alle 
2 Stunde 1 Pulver. 

3. November: Kein Urinsbgang. Catheterismus, wobei stwas Blut 
abging, obwohl derselbe nicht schwierig war. 

4. November: Kein Urinabgang. Puls fadenförmig, beschleunigt. 
Stuhl gut. Catheterismus, wobei mehr Blut wie gestern abfloss, ob- 
wohl der Catheter nicht schwierig eingeführt wurde, Verordnung: 
Secal. corn. 0,60, Camphor 0,015, Sacch. 0,35, Doses 12 zweistünd- 
lich ein solches Pulver. 

5. November: Patient hatte unter Drängen und Schmerz im Kreuze 
reichlich 2 Tassen voll Urin gelassen. Ich versuchte vergeblich dem 
silbernen Carheter einzuführen. Dasselbe Ergebniss bei Anwendung eines 
elastischen Catheters. Als ich darauf mit dem silbernen Catheter den 
Eingang vorsichtig foreirte, fühlte ich die Spitze mit einem Ruck über 
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den mittleren Lappen der Prostata gleiten. Sie gelangte aber nicht in 
die Blase, sondern es entstand eine stärkere Blutung, die mir weitere 
Versuche zu verbieten schien, um so mehr, weil ich annehmen durfte, 
dass der Blasenhals sich sehr krampfhaft zusammengezogen habe und 
das Hinderniss abgebe. Patient fuhr mit zur Stadt und blieb bei 
Freunden. Um Mittag und Nachmittags liess er unter Öchmerz und 
Drängen im Kreuz wiederholt und reichlich Urin. Verordnung: Kein 
Becale mehr zu nehmen, Ruhe im Bette, Rücken und Leib öfter ein- 
zureiben mit Lin. vol. Camph. mit Tinct, opii eroe, Abends Puir. 
Doweri 0,50. 

6. November: Hat gut geschlafen, es ist unwillkürlich viel Urin, 
aber periodisch und unter Drängen, abgegangen, Rückenschmerz sehr 
viel besser, aber Patient fühlt sich sehr matt. Urinblase nicht schmerz- 
haft, fühlt sich als eine harte, apfelgrosse Kugel über dem Schaam- 
bein. Verordnung: Keine Arznei, Stärkungsmittel. Bonillon, Eier, 
Wein. 

7. November; Patient schlummert ununterbrochen, schwitzt, Puls 
voller, schr beschleunigt, Urin Biesst in grosser Menge unwillkürlich ab, 

Unter fortwährendem reichlichen Urinabgang, anhaltender Schlummer- 
sucht, welche häufig durch starke Schleimabsunderung in den Brunchien 
unterbrochen wurde, ging Patient nach und nach seinem Ende entgegen, 
welches ohne weitere Zufälle und Störungen, als solche, welche eine 
grosse Schwäche und Mangel an Lebenskraft mit sich zu führen pflegen, 
am 10. November erfolgte. 

Neunte Beobachtung: K..., Hufner, alt 36 Jahre, von 





Jugend an stets gesund und blühend, in keiner Weise unmässig, führt | 
eine unruhigs Lebensweise, liebt die Jagd und hat Anlage zu Hä- | 


morrhoiden, Im Jahre 1859 zog er sich einen heftigen, nachhaltigen 
Aerger zu, trank darauf einige Spirituosen und giog am folgenden Tage 
seinen Geschäften wieder nach. 14 Tage »pliter meldete derselbe sich 
krank. Er litt an einer krampfhaften Eirkrankung der Leber mit den 
eine solche begluitenden gastrischen Beschwerden. Da die muthmaass- 
lichen Ursachen dieses Zustandes (der Aerger) atets fortwirkten, s0 ver- 
ging das Jahr 1859 damit, ehe jene Beschwerden verschwanden. Im 
Sommer 1860, der sehr nasskalt war, fröhnte er seiner Jagdliebhaberei, 
fiel dabei auch in einen Graben, wobei er durchaus durchnässt wurde; 
liess aber in seinem Jugdeifer und weil es ja Sommer sei, das durch- 
nässte Zeug auf dem Leibe trocknen. Im September trat darnach ein 
dreitägiges Wechselüeber ein, welches zwar dem Chinin mit Rheum 
wich, aber doch wohl als kritisches Naturbestreben busser noch eine 
Zeitlang bestanden haben möchte (dieses war jedoch nicht vorherzu- 
schen, da die Apyrexie ganz war), denn bald darauf bildete sich ein 
heftiges gastrisches Fieber aus, welches sich unter galligem Durchfall, 
starken Schweissen, Schlaf und Hämorrloidalfluss entschled, Mit der 
Besserung dieses gastrischen Fiebers fing Patient an über trügen, sehr 
zögernden Urinabgang zu klagen, wobei jedes Mal nur kleine Portionen 
ausgeleert wurden, Die Uirinausleerungen wurden immer träger, un- 
vollkaommener, unter wieder stärker auftretenden gastrischen Beschwerden, 
als dickbelegter Zunge, grlinen Stuhlausleerungen bei geringem Appetit. 
Am 24. September war Blasenlähmung eingetreten. Patient hatte in 
18 Stunden keinen Tropfen Urin entleert, die Urinblase stark gefüllt, 
durch den Catheter wird eine grosse Menge Urin entleert, Verordnung: 
Becals cornut. 0,50, Extr. nuc. vom. 0,10, Extr, bellad. 0,015, Dosen 
12. 4 Mal täglich 1 Pulver. 

26. Septembor: Keine Urinentleerung, Blass übermässig gefüllt, 
Catheteriemus, der dem Kranken jedes Mal grosse Schmerzen verur- 
sachte und deshalb sehr gefürchtet war. Blutung war dabei jedoch 
nicht erfolgt. 

27. September: Keine Urinausleerung. Catheterismus und Ver- 
ordnung: Secal. cornut. 0,60, Extr. nuc. vom. 0,10, Extr. bollad, 0,02, 
Doses 12. 4 Mal täglieh I Pulrer. 

29. September: Liess Patient einigen Urin wilikürlich. 

30. September: Liess Patient schon mehr Urin. 

1. October: Entleerte Patient mit Leichtigkeit eine grosse Menge 
Urin. Diese eingeschobene Medication, welche ınöglichst dem allge- 
meinen Zustande angepasst wurde, hatte auf diesen keinen nachtheiligen 
Einfluss, denn die Zunge hatte sich gereinigt. Appetit gut, Schlaf vor- 
trefllich, Neigung zur Übstruction. 

6. October: Urinausieerung durchaus befriedigend. 

29. October: Die Klagen über beschwerliches Harnlassen, Schlaf- 
losigkeit, krampfhafte Schmerzen im Unterleibe vermehrten sich wieder. 
Bie wurden abermals durch Secalis cornut, 0,60, Morphii acet, 0,005, 
Doses 24, 4 Mal täglich I Pulver in 3 Tagen gehoben, wonach Patient 
sich in jeder Hinsicht so wohl befand, dass er nur noch einiger Stärkungs- 
mittel bedurfte. Seit jener Zeit ist das Leiden nicht wiedergekehrt. 

(Schluss folgt.) 
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Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Bericht über die im Jahre 1869 im Friedrich-Wilhelms- 
Hospital vorgekommenen Krankheitsfälle, 


Von 
Dr, med. Poppelauer. 
(Foriselzung aus No.%3.) 


Krankheiten der Muskeln und des fibrösen Knochen- 
und Knorpelgewebes. 

Nicht minder beunrnhigend und quälend für die Alten war die 
Myotalgie. Dieses Leiden befällt gewöhnlich Greise, die das 70. Lebens- 
jahr übernehritten oder wo die Cachexia senilis praematura auftritt. Die 
Schmerzen sind meist unbestimmt, vage reissend, befallen bald den 
Rumpf, bald die Extremitäten, vorzüglich aber die Krenzgegend, jedoch 
ohne Anschwellung der schmerzhaften Stellen, ohne Fiebererscheinungen, 
nur mit Störungen der Functionen der betreffenden Theile verbunden. 
Dieselbe ist früher mit Rheumatismus oft verwechselt worden, jedoch 
schützt die Thatsache, dass eigentlicher Muskelrheumatismus im vor- 
gerückten Alter sehr selten vorkommt, ferner die Beobachtung, dnss 
oft Kranke davon befallen werden, die aus irgend einem anderen Grunde 
permanent dns Zimmer hüten müssen, vor Verwechselung. Ueber die 
eigentliche Natur des Uebels steht bis jetzt noch nichts Positives fest. 
Nur das Eine können wir mit Bestimmtheit behaupten, dass der Site 
des Leidens im Muskelaystem zu suchen ist, Ob, wie einige Sehrift- 
steller behaupten, die dem Greisenalter eigenthümliche Muskelverfettung 
den Grund zur Myotalgie abgeben soll, will ich dahin gestellt sein larsen, 
In ähnlicher Weise und öfter mit denselben complieirt, verliefen die so 
überaus häufigen Crampi (Krämpfe). Sie kamen zumeist am Unter- 
schenkel vor, wo dann die Wadenmuskeln vollkommen contrahirt waren, 
während der Fuss eine gestreckte Stellung einmahm. Der Zeit nach traten 
sie meist des Nachts auf, raubten den alten Leuten den Schlaf, wenn 
auch die Anfälle nur kurze Zeit dauerten. Im Gegensatze zu den bis 
jetzt negativen Befunden in dem oben genannten Leiden, *nren die in 
der Arthritis um so bedentender. Dieselben boten alle die bekannten 
Structurverinderungen dar, wie wir sie auch in den etwas früheren 
Lebensaltern zu beobachten Gelegenheit haben. In den niederen Graden 
sah man blos eine Schiefstellung der Finger zur Mittelhand, in höherem 
Grade günzliche' Unbrauchbarkeit und Verkrüppelung der ganzen Hand. 
Was die Anschwellung der Gelenke selbst anbetrifft, so trat sie auf 
zweierlei Weise auf, Die eine Form fühlte sich ziemlich weich wie 
Cautschuck an und befiel meist fette oder jingerse Individuen, die 
andere und hänfigere fühlte sich uneben und hart wie Elfenbein an, 
bildete scharfe Vorsprünge und war auf Druck nicht empfindlich. 
Greisinnen zwischen dem 60.— 70. Lehensjahre stellten das grüsste 
Contingent, bei Männern kam die Gicht nar sehr selten vor. Anders 
verhielt es sich mit dem Geleukrheumatismus, hier machte das Ge- 
schlecht keinen Unterschied. In einzelnen Fällen schienen beide 
Affectionen verbunden zu sein. 





Gehirnerkrankungen. 

Die oben angedeutote Reihenfolge beibehaltend, kommen wir jetzt 
zu den Krankheiten des Gehirns. Dieselben kamen entweder als Hyper- 
ämien oder als Apoplexien vor. Die ersteren waren meist acnt, nur 
zuweilen chronisch. In den acuten Fällen wurden die Kranken plötz- 
lich vom Schwindel befallen, verloren das Bewusstsein, delirirten, be- 
kamen periodenweise Zuckungen des Gesichts und der Extremitäten, doch 
dauerten diese Anfälle meist nicht lange und beschränkten sich Tüng- 
stens auf 2—3 Tage. 

Bei der chronischen Form verhielten sich die Anfälle nicht so 
intensiv, wiederhelten sich aber daflir desto häufiger. Die geringste 
Veranlassung, ein einfaches Bücken des Oberkörpers, eins mässige An- 
streugung bei der Defäcation, genügte, um den Anfall hervorzurufen. 
30 günstig meistens die Hyperämien verliefen, so ungünstig war der 
Verlauf in den Apoplexien. Im Ganzen hatte der Anfall viel Achn- 
lichkeit mit dem der acuten Hyperämien. Kehrte nach einigen Stunden 
das Bewusstseins wieder, so erwies sich die Prognosis ad vitam besser, 
wenn auch erst dann die Lähmungserscheinungen sich deutlicher heraus- 
stellten. Bei allen Individuen, die das 80. lebensjahr überschritten 
hatten, war der Anfall absolut tüdslich und dauerte nicht länger als 
2—3 Tage. 

Die Section ergab gewöhnlich, dass der Sitz des Blutergusses in 
den gronsen Ganglien der Seitenrentrikel zu suchen war, in einzelnen 
Fällen befand sieh der Heerd in den grossen Gehirnlappen und zwar 
ausschliesslich in den hinteren Lappen. Interessant war der Befund 
bei einer 74jäbrigen Fran. Dieselbe erlitt, nachdem sie einige Tage 
über Schwindel geklagt hatte, eine apoplectische Affeetion mit darauf 
folgender Lähmung der linken Seite, 8ie erholte sich mit der Zeit 
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von dem Anfulle, das Allgemeinbofinden wurde ein besseres, sogar die 
Lähmungserscheinungen gestalteten sich etwas glustiger. In einer 
Nacht bekam sie auf einmal ein starkes Bluterbrechen, das nicht zu 
stillen war, die Kräfte schwanden in rapider Weise, so dass sie noch 
an demselben Tage verstarb. Die darauf gemachte Section ergab ausser 
einer Hypertrophie des linken Ventrikels und eines Hühnereigrossen 
Extravasats des rechten hinteren Lappens, ein einen Thaler grosses 
Geschwür an der kleinen Uurvatur des Magens. Auf dem Grunde des 
Geschwüres waren eine Anzahl stark erweiterter Gefässe zu sehen, zum 
Theil mit freiem Lumen, zum Theil trumbosirt, 

Der Fall ist insofern interessant, als Jdie Patientin während ihrer 
ganzen Krankheit nicht die geringsten Symptome eines Magenleidens 
darbot, am allerwenigsten aber die eines bedeutenden Magengeschwüres. 
Es ist aber dieses characteristisch für die senile Patbulogie, dass sie 
io vielen Fällen einer genauen und vollständigen Diagnose fast unzu- 
gänglich ist, indem sie in ihren Symptomen s0 sehr von den der 
früheren Lebensalter abweicht, dass sie die eigentliche Krankheitslehre 
der jüngeren Lebensalter vollkommen auf den Kopf stellt. 

Um nun anf die Apoplexien zurückzukommen, so waren dieselben 
in jüngeren Jahren gewöhnlich mit Hypertrophien des linken Ventrikels 
verbunden, jedech meist ohne Klappenfehler. Bei älteren Individuen 
war Ateromatosis der Basilargefässe in allen Fällen vorhanden, dem- 
ungeachtet könnte eine Ruptur der Gefüsse nicht nachgewiesen werden. 
Die Gohimsubstanz selhst zeigte sich gewöhnlich in der Entfernung 
von einigen Linien zertrümmert. Uft fanden sich deutliche Kesiduen 
(hämorrhagische Narben) von früher abgelaufenen Processen, zum Theil 
in der Nähe des neuen Ergusses, zum Theil an anderen Stellen des 
Gehirns. Der Verlauf des Prozesses schien häufig von der Grösse des 
Extravasates abhüngig, je grösser der Blutverlust, desto schneller der 
Verlauf. 


Erkrankungen der Respirationsorgane. 

Wir kommen jetzt uun zu einam nicht minder wichtigen Abschnitt 
der Alterskrankheiten, und zwar zu dem der Respirationsorgane. Vor 
Allem war es der Bronchialeatarrh, der das grösste Contingent stellte. 
Die Pathologen haben versucht, denselben in eine Menge Unterabthei- 
lungen zu bringen, indem die Einen den anutomischen Standpunet 
inne hielten, die Anderen mehr auf die Secrete Rücksicht nahmen. 
Ausserdem haben mehrere Kliniker einen allgemeinen senilen Lungen- 
catarrh angenommen. 

30 gerechtfertigt jede dieser Eintheilungen in gewisser Beziehung 
sein ınag, so habe ich es demungeachtet vorgezogen, vorläufig daven 
Abstand zu nehmen und denselben lieber der Einfachheit wegen in 
dieberhafte und fieberluse unterschieden. Die fieberhuften Lungencatarrhe 
waren gewöhnlich mit Störungen der Ernährung und des Nervensystems 
verbunden und deshalb die schlimmeren, Die chronischen, an und für 
sich das Allgemeinbefinden für den Angenblick weniger alterirend, 
wurden später durch ihre unvermeidlichen Complieationen, als Em- 
physem, Bronchectasie etc., dem Leben verderblich, Der acute Lungen- 
entarrh verlief gewöhnlich in günstigsten Fällen innerhalb 


Lungenödem hinzu. Am häufigsten war der L’ebergang in die chro- 
nische Form. Es hörten freilich Jann die Fiebererscheinungen auf, 
auch das Allgemeinbefinden gestaltete sich für den Augenblick etwas 


14 bis | 
21 Tagen, in ungünstigsten Fällen trat Lungenhrpostase oder nentes | 


günstiger, dech blieb der Husten anhaltend, ebenso die Schleimnbaon- | 


derung, letztere steigerte sich hänfig und nahm dann die Form der 
Bronchorrhoe an. Ein anderer Ausgang war, wie bereits oben erwähnt, 
die Bildeng von Bronchectasien, noch häufiger in Lungenemphysem, 
letzteren gab wieder Veranlassung zu venösen Stauungen, Anasarca und 
Ascites etc. Der pathologisch-unatomische Defund war beiden gemein- 
schaftlich, bei beiden Vaseularisation, Schwellung und Lockerung der 
Schleimhaut, Die Bronchien erschienen bei beiden von puriformem 
Schleim rollgepfropft, der auf den leisesten Druck bervorquoll, Was 
nun den sogenannten senilen Catarrı anbetrifit, so will ich absichtlich 
auf denselben nicht ausführlich eingehen, weil ich mich von stiner 
selbstständigen Existenz bis jetzt noch nicht überzeugen konnte, Be- 
kanntlich haben ihm die älteren Schriftsteller, um mich »0 ausendrücken, 
eine physiologische Bedeutung beigelegt, ja sie gingen sogar so weit, 
ihn für eine natürliche, wohlthätige Ableitung zu erklären, der nicht 
unterdrückt werden darf, weil er die daniederliegende Hautthätigkeit 
zu ersetzen habe. Nuch meiner Ansicht jat die Warnung überflüssig, 
«in chronischer Lungencatarrh im Greisenalter Hisst aich so leicht nicht 
unterdrücken. Trotz der s4 hänfigen Bronchialcatarrhe kam derselbe 
selten inolirt vor. Zu den häufigsten Complicationen gehörte die Preu- 
monie. Letztere kam unter drei verschiedenen Formen vor. 

Die erste und häufigste die broochopneumonische, die zweite die 
lobäre und endlich die hypostatische, In Betreff uller dieser Varietäten 
ist zu erwihnen, dass die Symptomatologie der Pneumonie der Greise 
manchen Abweichende hat; so unter Anderm fehlt sehr häufig der 


Schüttelfrost, die blutigen Sputa, der rhytmische Verlauf und der 
Schmerz, so Jass die Diagnose keine leichte ist, indem selbst die der 
Pneumonie eigenthämlichen physicalischen Zeichen schr häufig fehlten, 
so z. B. das bronchiale Athmen. Dasselbe ist nämlich im Greisenalter 
nicht so constant und oft schr undentlich zu vernehmen, einerseits 
wegen der Schwäche der Respiration, andererseits wegen des meist 
gleichzeitig vorhandenen starken Schleimrasselns. 

Nicht minder unzuverlässig ist die Perousaion, hier ist es wieder 
die libermässige Sonorität der Greisenbrust, wodurch sich die Dämpfung 
sehr undeutlich markirt. 

Ebenso charasteristisch ist der pathelogisch-anatomische Befund 
zumal in der Bronchopneumonie. 

Geist schildert ihn schr treffend in folgender Weise: 

Durchschueidet man eine solche Lunge, so beobachtet man, dass 
die Schnittfächen ein äusserst ungleichartiges Aussehen darbieten, wel- 
ches am meisten dem Granit gleicht. Dieses Ansehen wird von vielen 
kleineren und grösseren, stecknadolkopf- bis wallnussgrosson Gewebs- 
partien hervorgebracht, weiche zerstreut, nesterfürmig oder auch con- 
eentrirter inmitten eines hyperämischen, splenisirten Geweben sitzen 
und es allenthalben durchdringen. Diese Partien sind Iuftieer, weich, 
brüchig, granulös, aus dem umgebenden Parenchym lässt sich eine 
seridse Flüssigkeit ausdrücken, die sich aus den infiltrirten Lungen- 
bläschen ergiesst, Schwarzes Pigment durchzieht das Parenchym und 
trägt nicht wenig dazu bei, dem Befunde das granitartige Anschen zu 
geben. Die Bronchialschleimbaut ist hochgradig hyperämisch, nicht 
seiten gewulstet, mit purulentern Schleime bedeckt, entzündet, Wulstung 
und Schleimanhänftng lassen sich in die feinsten Bronchien verfolgen. 


Tubereulose. 

Die Anstalt beherbergt eine ziemlich grosse Anzahl von tuber- 
eulösen Kranken, ea sind dies theils jüngere Individuen, die als un- 
heilbar der Anstalt überliefert werden, andererseits sind os ältere, wo 
die Tuberculose scheinbar erloschen oder mit anderen Leiden complieirt 
ist und erst die Section den Befund constatirt. Die jüngeren boten 
in ihrem Krankheitsverlanf nichts Abuormes dar, hier waren es zulotet 
die Consumptionserscheinungen, an denen die Kranken zu Grunde gingen. 
Uebereinstimmend mit den Symptomen war auch der anatomische Be- 
fund, namentlich fehlten weit verbreitete folliculäre Geschwiüre ober- 
halb und unterhalb der Valvula Bauchinii fast nie, in einzelnen Fällen, 
zumal bei sehr herabgekommenen Individuen, fand sich Verfettung oder 
amyloide Entartung der Leber und Nieren. Anders verhielt es sich bei der 
Tuberceulose in der Senescens, hier fand man oft post mortem Tuber- 
keln, die bald verkalkt, bald im käsigen Zerfall begriffen waren, neben 
grossen Cavernen, oft von Hühnereigrösse, weit verbreitete grüssere 
und kleinere Goschwüre im Darmeanal, ohne dass irgend ein Symptom 
im Leben darauf hingedentet hätte. Die physicalischen Zeichen 
liessen auch hier meist im Stich, weil die Carernen nicht selten von 
sehwieligem Gewobe ausgekleidet waren, Weit seltener, als man ge 
wöhnlich anzunehmen pflegt, kamen Erkrankungen des Herzens und 
der grossen Gefässe vor, Ich abstrahire hier freilich von ateromatösen 
Processen, wie sie dem Öreisenalter eigenthilmlich sind, ebenso von 
der Hypertrophie des linken Ventrikels, weil dieselbe in der Involution 
fast die Regel bildet, ebenso von den mässigen Verkalkungen der 
Klappen, und beschränke mich blos auf wirklich pathologische Befunde, 
Hier muss ich vor Allem die Thatsache constatiren, dass ich frische 
Affectionen des Pericardiams nicht zu beobachten Gelegenheit hatte, 
dagegen kamen Gewebsregetationen in Form von Schueflecken, mässige 
Verwachsung des parietalen mit dem viceralen Blatte Biter zum Vor- 
schein. In einem Falle machte ich insofern einen interessanten Befund, 
als gleichzeitig mit dem obigen ein uleeröser Process dea Endocardiums 
verbunden war, Es betraf dies eine Frau von 65 Jahren, die unter 
den Erscheinungen der Nephritis par., Bright'schen 'Nierenkrankheit, 
Anssarca und Ascites verstorben war. Dieselbe hatte während der 
ganzen, mehrmonatlichen Krankheitsdauer eine durch nichts zu be- 
schwichtigende Unruhe, klagte über vehemente Schmerzen in der 
Magengegend, die sich namentlich beim Genusse von Speisen steigerten, 
so dass sie fast gar nichts mehr zu geniessen im Stande war. Hier 
fand sich im Endocardium an der Spitze des linken Ventrikels ein 
mit theilweise organisirten blutigen Gerinnseln bedeekten Geschwir von 
der (jrösse einen Achtgroschenstiicks, an dem noch einzelne Trabeeulan 
carneae zu erkennen waren, ein etwas kleineres an der Mitralklappe 
und endlich ein eben solches im rechten Herzohr. Ebenso war auch 
die Intima der Avrta thoracica stellenweise zerstört und daflir mit 
grossen Fibrinaufagerungen bedeckt, welche theilweise organisirt waren, 
Im Uebrigen ist es chnracteristisch, dass die Greise trotz der fast eon- 
stanten Verfettung und Hypertrophie des linken Herzens nie über 
Herzpalpitationen klagten. 

(Schluss folgt.) 
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Personalien, 

Ehrenbeseugunger. Dem Professor Dr. Jessen zu Hom- 
heim bei Kiel int der Künigliche Kronen-Örden 2. Classe, sowie dem 
practischen Arzt Dr. Adolph Theodor Richard Ulrich in Berlin 
der Character als Sanitäterath und dem Hof-Zahnarzt des Prinzen 
Georg von Preussen, Wilhelm Suersen in Berlin, der Character als 
Hofrath verliehen worden. 

Personalveränderungen. Austellungen: Per Kreiswundarzt 
Stellmacher in Neutomysl ist ans dem Kreise Buck in den Kreis 
Krüben versetzt worden. Niederlassungen: Der practische Arzt Dr. 
Melsheimer ist von Darmstadt nach Dotzheim, Landkreis Wiesbaden, 
verzogen, Verzogen sind: Dr, Evers von Ringelheim nach Salzgitter, 
Banitäterath Dr, Fischer von Lippspringe nach Homburg, Dr. W. 
Raabe von Ershausen nach Fulda, Dr, Matthes von Bornheim nach 
Birstein, Dr. Witzel von Grebenstein nach Casael, Dr, Stolzenberg 
von Lippstadt nach Cassel, Dr. Michel ron Eltville nach Cöln, Dr. 
Wachendorf von Jülich nach Holzweiler, 

Todesfälle. Dr. v. Deyn in Neuenfeld, Physieus Sanitätarath 
Dr. Heseler In Lützenburg in Holstein. 


Ausser den bekannten Physicata-Vorbereitungen bin ich auch bereit, 
den Herren Üursisten Repetitorien für Btaalsarsneikunde und Hygiene zu 
halten, 


Berlin. 








Dr. Lion sen., k. Kreiswundarzt, Newenburger-Str 15. 


Dr. med. I. Hesse 


hat seinen Wohnsitz von Ruhla nach 

Bad Liebenstein verlegt und ist zur 

ärztlichen Behandlung von Curgästen 
bereit. 


MARIENBAD 
Vorsendung der „a Böhmen. als: der bekannten 


Kreuzbrunn und Ferdinandsbrunn, 
der Waldquelle (gegen Catarrhe der ee ann der Rudolphsquelle 
Krankheiten der Hamor Brunne der aus demselben 
bereiteten Pastillen und des er welcher an Eisengehalt von 
keinem anderen übertroffen wird, Der Bezug in Glasbonteillen ist der 
besseren Conserrirung des Wassers wegen rorzusichen, Brunnenschriften 
und Gebrauchsanweisungen sind gratis zu besichen von der 


Brunnen-Inspeetion, 
Niederlage bei: J. F. Heyl & Conip. in Berlin, 


Dr. med. Rolfes, pract. Arzt in Wiesbaden, 


empfiehlt sich den Herren Collegen zur Behandinug von Kranken, 


Bad Schwalbach. 


Wie früher wird auch in diesem Jahre 


Dr. med. Ludwig Senff 


zur Ausübung der Praxis anwesend sein. 











CARLSBAD. 


Carlsbad gehört in die Reihe der alkalinisch-sslinischen Mineralguellen, 
deren erster Repräsentant es int. 

Die Carlsbader Quellen behaupten durch ihre ausserordentlichen, in den 
manntgfaltigsten Fällen erprobte Wirksamkeit unter den versendeten natür- 
lichen Mineralwässern unbestritten den ersten Rang, 

Die Carlabader Quellen kalt genommen, wirken bedeutend mehr lösend, 
als wenn sie erhitst sind; der Gebranch der kalten Carlsbader Quellen int 
daher vorzüglich bei Vorcuren in Betracht zu ziehen, wenn sich derselben 
Vollblütige oder Solche beilienen, die an hartnäckiger chronischer Ver- 
stopfung lahariren, 

Die Füllung und Versendun Mineralwässer, des Sprudelsalzes, 
der Sprudelseifa und der a wird nur besorgt durch 

Heinrich Mattoni, 
Brunnen-Versendnngs-Direction in Garlsbad (Böhmen). 

Die natlirlichen Quellen und Producte von Carisbad sind in den 
meisten Apotheken und Mineralwasserhandlungen zu haben 

P. 8. Ich beebre wich noch, den P. T, Herren Aersten anzuzeigen, 
dass ich auf Verlangen das Wasser loco Quelle gratis, ausserdem das Wasser 
mit entsprechender Bonifieation bei directer Bestellung für Hausapotheken 
zur Verfügung stelle. 


we Bad Mildenstein, Kan 


Saison 1. April bis Decbr. Belzende za Lage. Kiefernadel-, 
Dampf-, Römische, Sand-, 300l- und Curb Molken. Bedürfnissweise 
Erwärmung aller Bade- und Wohnräume. Pension von 8 Thaler an pro 


Woche. 
Alexandersbad 


in Bayern nahe bei Eger-Franzensbad im Fichtelgebirge. 
Wasserheilanstalt und Cnrort für Nervenkranke. 
Dr. ıned. E. 


Arnstadt am Thüringer Wald. 


Das Sool- und Kicfernadelbad ist am 1. Mai erölfnet, 


Batlı Dr. Niebergall. 


Asyl für Gemüthskranke 


(Herren), 
Charlottenburg bei Berlin, Berliner Btrasse 18, vis-h-vis dem Thiergarten, 
Pensionspreis 100 Thlr, vierteljährlich. Prospeete gratis. 
Dr. Edel, 


Das Instramentarium des verstorbenen Professor Dr. Middeldorff in 
Breslau steht bei mir sum Verkauf, 
H. Windler, 


Instrumentenmacher, Berlin, Dorothsenstr. 3, 


Mein neues Preis-Conrant mit 1300 Abbildungen ist erschienen. Die 
Herren Aerzte, welche dasselbe noch nicht erhalten haben, wollen sich 
dirset an mich wenden. 

H. Windler, 


instrumentenmacher und Bandagist, 
Berlin, Dorotheenstr. 3, 


Im Verlage vn Georx Keimer in Berlin ist soeben erschienen 
und durch jede Bachkandlung zu beziehen: 


Lehrbuch 
der 


Chirurgie und ÖOperationslehre, 
mit freier Benutzung von Vidal’s Traitö de pathologie externe 
et de medicine opwratoire, 
besonders für das Bedürfniss der Studirenden, 
bearbauer von 
Dr. Adolf Bardeleben. 


Sechste Ausgabe. 
Erster Band, Preis: 2 Thir. 15 Sgr. 





Sachnen, Ara r. Babnhof — 





Cordes. 











Wasser-Heilanstalt Laubbach bei Coblenz. 


Dampfschilf- und Eisenbahnstation Coblenz, 


Arst: 
Das ganze Jahr hindurch geöffnet und besucht, 


Herr Sunitätsrath Dr. Petri. 
Wasserenr ohne grundsätzliche Aunschliessung anderer Heilmittel. 


Wöchentlicher Preis für 


Wohnung, Bebandiung, Bäder und Badeleinwand, Bedienung und vollständige curgeminne Beköstigung Thlr. 10',—22'/,. 


Die Direction. 


ı Den Herren Aecrzten thelle ich ergebenst mit, 
stets In frischer 


Natürliche Mineralbrunnen direct von den Quellen.| Tubeng verkdg in. 1akı bins um pamnigte 


Versendungscomptoir: 


Berlin, Dr. Lehmann, Spandauer Strasse 77. 





natärliche Pastillen, Molkenpräparate ete., in- 
dem ich sebleunige und sorgfältige Ausführung 


Aufträge auf diene sowle auf Mutterlaugensalze, 
| derselben versichere, 


Sonnabend, 


Besiellungen auf diese Zeit» 
schrifl, welche allwüchent- 
lich Sonnsbends erscheint, 
nehmen alle Buchhandlungen 
und Posl-Anstalten so. 


N 25. 


Deuische Klinik, 


18. Juni 1870, 


Preis vierieihrlich zwei Tha- 

ler. Beltrüge werden franco 

unter der Adresse der Ver- 
lagshandinng erbeisn. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von @eorg Reimer in Berlin. 





Inhalt; Beilröge zur Kenniniss der Wirkungen des Codeins VYonC.Ph. Falck in Marburg. — Ueber das Wesen und die Behundlung der missmalischen Krankheiten. 


Von Dr, med. Augusi Dyes, Obersisbs- und Regimenisarzt in Hildesheim. — Das Wurstgift. Von Dr. Müller in Minden. (Fortseizung.| 


- fericht über die im 


Jahre 1889 im Friedrich-Wilnelms-Hospital vorgekommenen Krenkhelisfälle. Yon Dr. med, Poppelauer. (Schluss) — Feullloion: Nach Beichenball, Von 


Dr. Göschen. Il. 





Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Codeins. 
von 
C. Ph. Falck in Marburg. 


Die rationelle Mediein hat eine unantastbare Theorie der Wirkung 
des Opiums nöthig, weshalb man eine solche zu erreichen suchte, aber 
bis jetzt nicht erhalten hat. Verstände man sich dazu, folgende Auf- 
gaben in folgender Reihenfolge zu lösen, so dürfte der lang gehegte 
Wunsch wohl erfüllt werden. 

Erstens ist die Wirkung eines jeden Stoffer, den man bis jetzt 
als „Mohnstoff‘ erkannte, »o genau wie möglich zu erforschen. 

Zweitens ist Aufklürung tiber die Wirkungen künstlicher Com- 
plexe, namentlich der stärker wirkenden Mohnstoffe, zu schaffen. (Wie 
wirkt eine Lösung von 1 Theil salzsaurem Thebain mit 5,10 oder 
15 Theilen salzsaurem Morphin? Wie wirkt eine Lösung von I Theil 
salzsanreın Thebain mit 5,10, Id u. ». w, [heilen salzsaurem Cudein? 
etc. etc.) 

Drittens ist ein grösserer Vorrath von Opium zu trocknen und in 
ein feines Pulver zu verwandeln, das Pulver in eine grosse Flasche zu 
füllen und gut aufzubewahren, damit seine chemische Constitution nicht 
verändert werde, 

Viertens ist ein zureichender Theil des aufbewahrten Opiumpulvers 
so zu analysiren, dass die procentische Zusammensetzung desaelben 
klar hervortritt und die Richtigkeit der Bestimmung der näheren Be- 
standtheile durch Bestimmung des gesammten Gehalts an Stickstoff, 
Kohlenstof und Wasserstoff! zu eontrolliren. 

Fünftens ist die Wirkung des Opiums, dessen chemische Con- 
stitation durch eine sorgsame Analyse klar geworden ist, durch geeig- 
nete Experimente aufzuklären, 

Sechstens sind ans dem in der Flasche reservirten Opinmpulrer 
Exstracte darzustellen, und zwar sowohl unter Verwendung yon Wasser, 
als von Alcohol, Aether, Chloroform, Benzin n. », w. 





Feuilleton. 
Nach Reichenhall, 


Von 
Dr. Göschen. 
I. 

Ich habe schon im vergangenen Jahr darauf hingewiesen, dus 
man in Reichenhall einen Versuch gemacht hat, die Traubencur ein- 
zuführen. Es liegt auf der Hand, dass hierzu in erster Reihe an die 
Verwendung von Tyroler Trauben gedacht werden musste, da die Cultur 
der am Staufen angelegten eigenen Weinberge theil« noch nicht vor- 
geschritten und ergiebig genug ist, theils, weil die Reife daselbst immer 
um ein paar Wochen gegen Süd-Tyrol zurückbleiben wird. Die Eisen- 
babnverbindung macht ea leicht, täglich über frische Trauben in Reichen- 
hall zu gebieten, von deren Vortrefflichkeit sich bereits im vergangenen 
‚Jahre eine Reihe von Kramken und viele Gesunds überzeugen konnten, 
Die Zahl der ersteren, welche won der nenen Einrichtung profitirten, 
war nicht klein und da jedenfalls die Organisirung dieses neuen Zweiges 
der in Reichenhall zur Disposition gestellten Heilmittel nach den Er- 
fahrungen des ersten ‚Juhres eine weit zweckınlssigere sein wird, ist es 
wohl geboten, die Herren Collegen wiederholt anf ihn aufmerksam zu 
machen. Wie ich höre, wird ein regelmässiger, controllirter Verkauf 
in grösserem Manssstabe heuer im Curgarten von Achselmannstein ein- 
gerichtet werden, und ünden sich ja ausserdem auch Obatbaden an ver- 

beutsche Klieik. 1870, 





Siebentes sind die Wirkungen der dargestellten Extraete möglichat 
genan zu studiren. 

Die Nothwandigkeit der Ausführung dieser Arbeiten ergiebt sich 
daraus, dass die chemische Forsehung das Opium als ein wechselndes 
Gemenge wechselnder Stoffe erkannte und dass die bis jetzt geführten 
Untersuchungen über die Wirkungen der Mohnstoffe den Gedanken 
absolut ausschliessen, als ae mur eim Mohnstoif die Quintessenz des 
Opiams oder der eigentlich wirksame Körper, 

Blicke ich in die Vergangenheit zurück, #0 muss ich gestehen, 
dass schon Orfila beinahe wusste, wie eine unantastbare Theorie 
der Wirkuug des Opiums zu schaffen ist. In seiner Toxicologie be- 
sprach er die Wirkungen der damnls bekannten Opiumalkaloide, sowie 
des Meconins vor der Abhandlung der Wirkung des Opiums, und bei 
dieser führte er die Ergehnisse seiner sowohl mit dem Opium als mit 
verschiedenen Extracten desselben angestellten Versuche an. Merk- 
wirdiger Weise sah der grosse Toxicologe nicht ein, dass die Unter- 
suchung der Wirkung des Opiums nicht an eine Waare von unbe- 
kannter, sondern von genan gekannter chemischer Constitution 
anknüpfen muss. Auch Albers, Bernard und Schroff sahen die 
Nothwendigkeit des Studiams der Wirkongen der Opiumaikaloide ein, 
unterlivssen es aber, auch ihre weiteren Untersuchungen mit Opium von 
geonnu bekannter chemischer Constitution anzustellen. 

Wenn es nun richtig ist, dass kanm ein einzelner Mensch alles 
das ausführen kann, was zur Erreichung einer unantastbaren Theorie 
der Wirkung dea Opiums gethan werden muss, so begreift es sich, 
wie wiinschenawerth es int, dans Viele auf dasselbe Ziel hinausarbeiten. 
Fs scheint jetzt einige Aussicht auf Erfüllung dieses Wunsches vor- 
handen zu sein, 

Das Nächste, was geschehen mnse, ist die Durcharbeitang der zur 
Zeit gekannten Mohnsteife sowohl vom Standpuncte ‚der Pliysiologie, 
wie der Toxicologie und Pharmacedynamik, und diese Arbeit hat einen 
recht guten Anfang gehabt. 


schiedenen Theilen der Stadt vor. Dass man an dem elimatischen Cnrort 
Reichenhall weit früher, als 0# «lie noch heisse Jahreszeit in Meran 
etc. angenehm macht, mit der Traubencar beginnen kann, halte ich für 
einen grossen Vortheil und habe daher die neue Einrichtung mit be- 
sonderer Freude begrüsst. Ea führt mich diese Betrachtung auch auf 
die Wiederholung von schon früher Gesagtem, nnd geben mir dazu 
noch besonderen Anlass die Schlussworte einer neuesten Mittheilung 
des Dr. v. Liebig '): „Besonders in der letzten Hälfte des Mai und 
im September ist der Aufenthalt in Reichenhall noch sehr empfehlens- 
werth.“ Eine Reihe von Jahren hat rich mein Aufenthalt in Reichen- 
hall bis in die allorletzten Tage des September erstreckt und so kann 
ich denn aus eigener Eifahrung sagen, dass gerade dieser Monat sich 
ganz vortreffllich zum Anienthalt dort eignet. Ea kann ja sein, dass 
das Wetter im September überall, also auch in Reichenhall, unschön 
int, es gehört das aber entschieden zu den Ausnahmen und die Aun- 
nahme trifft an seltensten die zweite Hälfte des Monats, 30 war, wie 
erinnerlich sein wird, im vorigen ‚Jahre im Angust nm in der ersten 
Hälfte des September das Wetter sehr wechselnd nnd der unfreundlichen 
Tage gab es weit mehr als der heiteren, gerade aber in der Mitte des 
Istzteren kam ein Umschwung und -wir hatten herrliche Herbsttage,. 
Vehrigens darf nicht vergessen werden, dass die niederen Temperatur- 
grade im Gebirge viel leichter ertragen werden, als im Flachlande, und 
man selbst olıne Nachtheil im Freien sitzen kann bei einer (radexahl, 
die in der nordischen Heimath ans» Hans fesseln würde, Richtig ist 
’) Ueber die Einflüsse der Temperator und Feuchtigkeit »01 die Gesundheit, 
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Ich habe bereits in dieser Zeitschrift mitgetheilt, was mir über 
die Wirkung des Thebains, des giftigsten aller Mohnstoßie, bei zahl- 
reichen, theils von mir selbst, theils von Anderen unter meinen Augen 
angestellten Versuchen bekannt wurde. Jetzt möchte ich die Wirkung 
eines zweiten Mohnstofes, des Codeina, zur Sprache bringen. Ver- 
anlasst bin ich dazu dadurch, dass bei mir zahlreiche Versuche mit 
diesem Alkaloid, oder genauer gesprochen, mit dem im Wasser lös- 
lichen salzsauren Codeim an den verschiedensten Thieren angestellt 
wurden. Ein gutes Theil dieser Versuche stellte Hr. Dr. Wachs in 
insinem Institute an. Er besprach die Frgebnisse derselben in einer 
Dissertation "), auf die er hier am 24. October 1568 promovirt wurde, 
Nachdem der genannte Herr erklärt hatte, dass er nicht weiter expo- 
rimentiren könne, habe ich uoch andere meiner Schüler veranlasst, mit 
dem salzsauren Codein Versuche an Thieren anzustellen. Ich glaube 
aber jetzt sämmtliche Resultate zusammenfassen zu müssen. 


Die au Süäugethieren angestellten Versuche. 


Zur Instruetion über die chemischen Verhältnisse des Codeins 
glaube ich nur Weniger sagen zu müssen. Das Alkaloid wurde 1832 
von Rebiquet entdeckt und von diesem auch chemisch untersucht. 
Weitere Beiträge zur Kenntnis seiner chemischen Verhältnisse gaben 
bis jetzt E. Merck, J. B. Couerbe, J. Pelletier, V. Regnault, 
C. Dolfus, Th. Anderson, H. How, T. 8. Hunt, H. C. Hartung- 
Schwarzkopf. Um die Kenntuiss seiner Zusammensetzung und seiner 
Salze machte sich Th. Anderson in Edinburgh besonders verdient, 
der 1851 seine Arbeit darüber veröffentlichte. 

Hr. Wachs hat die Ergubmisse der chemischen Forschung über 
das Codein und seine Salze, welche im Sommer 1868 veröffentlicht 
waren, mit grosser Sorgfalt und sehr übersichtlich zusammengestellt. 
Ueber das salzsaure Codein spricht er sich also aus: 

„Balzsaures Codein wird mit Leichtigkeit erhalten, indem man 
heisse verdünnte Salzsäure mit Codein süttigt. Wenn die Lösung hin- 
reichend eoncentrirt wird, so erstarrt sie beim Erkalten beinahe voll- 
ständig. Aus verdünnteren Lösungen setzt sich das Salz in starnförmig 
gruppirten kurzen Nadeln ab, welche sich unter dem Mieroscop als vier- 
seitige Prismen mit zweiflächiger Zuschürfung zu erkennen geben. Man 
erhält das Salz nie in grossen Cryatallen; es braucht 20 Theile Wasser 
von 15'/, °C. zur Lösung, und weniger als I Theil bei Siedhitze. 
Aus der kaltgesättigten Lösung wird das Codein durch Kali sogleich 
gefällt; Ammoniak giebt keinen Niederschlag, aber nach einiger Zeit 
scheiden sich farblose Crystalle aus. An der Luft getrocknet, hält das 
Sulz 4 Acg. Wasser, von welchen 1 Aeq. bei 100 °C. entweicht, 
während die übrigen 3 erst bei 120 *C. fortgehen. Hierbei verliert 
das Sale zugleich Säure und nimmt eine alkalische Reaction ein, Das 
Infttrockene Salz entspricht der Formel: C,H, NO,, HC + 4HO. 
Unter nicht näher gekannten Verhältnissen tritt auch ein wasserfreies 
Salz auf, welches Anderson aber nur einmal erhielt; es entspricht 
der Formel: C,, H,, NO,, HCL* 

Diese Information hat für uns deshalb besonderen Interesse, weil 

"L.0. Wachs aus Hansu: Das Codeln. Eine Monsgraphie. Inaug -Dissert. 

Marburg 1868. 8. 52 8. 


die in meinem Institute angestellten Versuche alle mit salzsaurem 
Codein, nicht mit Codeinum purum s. insonjunctum angestellt wurden. 

Um nun auf diese Versuche selbst einzugehen, so muss ich zu- 
nächst hervorheben, dass ich das zu den Versuchen bestimmte salzsnure 
Codein nicht selbst darstellte, sondern von den Besitzern der chemischen 
Fabrik in Darmstadt, den Herren Merck, Anfangs Juni 1869 bezog. 
Selbstverständlich wurde das Prüparat in einem gut geschlossenen Glase 
gut, d. h. gegen jede Verunreinigung geschützt, aufbewahrt. Jede zu 
einem Versuche bestimmte Portion des Salzes wurde besonders und 
unmittelbar vor dem Verbrauche abgewogen und in einem Rengirglase 
mit einer zureichenlen Menge von destillirttem Wasser gelöst. 

Die zu den Versuchen bestimmten Säugethiere (Hunde, Katzen 
und Kaninchen) waren alle gut gehalten und gesund, Das salzsnure 
Codein wurde bei den meisten Versuchen subeutan, bei einigen durch 
künstlich bewirkte Venenöffnungen in das Blut gespritzt. Ich glaube 
über diese Applicationen weiter nichts sagen zu müssen, als dass sie 
vach den Regeln der Kunst und glücklich vollführt wurden. Ver- 
geudungen des salzsnuren Codeins kamen niemals vor, die ganze zum 
Versache bestimmte Menge des Salzes wurde, ich möchte sagen, bis 
auf das letzte Atom dahin gebracht, wahin sie sollte. 

Nach diesen Vorbemerkungen lasse ich zumächst die lehrreichsten 
Versuchsprotocelle felgen. Ich kann mich nicht zur Ansicht derer 
bekennen, welche die Casuistik nach Aufstellung der daraus genommenen 
Generalien für „verbraucht“ erschten. Man frage die Toxieologen von 
Profession, ob sie in Orfila’s Trait& de Torieologie nur die Gene- 
ralien, oder auch die mitgetheilte Casnistik losen, oder, wenn man so 
lieber fragen will, ob sie winschen, dass die Casuistik in das genannte 
Werk gar nicht aufgenommen sei. Ein gewisses Manss won Uasuistik 
ist auf dem Gebiete der Giftwirkungslchre ebenso nothwendig, wie auf 
dem Gebiste der Nosulogie und der klinischen Wissenschaften überhanpt, 


Erster Versuch, 

3 U. 22',—24 M.: Einspritzung einer Lösung von 2 (Gramm 
salzsaurem Codein mit genügend viel Wasser in den Unterhantzellstof 
des Rückens eines 19 Pfund schweren, männlichen Hundes, dessen 
Temperatur kurz zuvor im Rectum gemessen = 33,1 °C. betrug. 

Unmittelbar nach der Application wird der Hund losgelassen, er 
läuft einige Schritte durch das Zimmer, bleibt dann »tehen, erhebt den 
Schwanz und entleert diinne, gelb gefärbte Fäces. 

3 U. 28 M.: Nimmt eine ganz sonderbare Stellung ein, senkt 
nämlich den Kopf nach dem Boden, lässt den Schwanz hängen und 
taumelt hin und her; dann aetzt er sich auf den Hintern und lüsst schnar- 
chende Töne hören. Aus der Nase fallen einige Tropfen helle Flüssigkeit. 

3 U. 30M.: I.ässt Urin fliessen, legt sich mit dem Leib und 
dem Kopf auf den Boden, ist unzweifelhaft schläfrig, die Pupillen sind 
ziemlich eng. 

3U. 33 M.: Erhebt sich, setzt sich anf den Hintern, hält „ber 
den Kopf sehr gesenkt, aus der Nase fallen fortdanernd Tropfen. 

3 U. 35 M.: Entleert wieder Fäces, 

3 U. 39 M.: Temperatur = 37,0. °C, 

3 U. 42 M.: Liegt jetzt auf der rechten Kürperseite, zuckt zu- 
weilen zusammen. 


es, dass die Tage kurz werden und damit die Stunden zur Promenade 
Abbruch leiden, es wird dafür aber auch die Möglichkeit geboten zu 
früherem Aufbruch, da die Mittagsstunden nicht mehr so driickend 
sind, wie im ‚Juli und August und dass nicht selten noch in den letzten 
Tagen des Aufenthaltes die milde Abendluft bis 10 Uhr, ja länger im 
Freien, wenigstens in der offenen Halle des Curgartens zu sitzen ge- 
stattete, kann ich weiter noch berichten. Sehr leid haben mir nach 
solchen eigenen Erfahrungen diejenigen gethan, die sich durch einige 
nasskalte Tage in der ersten Hälfte des September bestimmen liessen, 
auf und davon zu gehen, um behaglicheren Aufenthalt in Meran etc. 
zu suchen Fast immer war, wenn wir sie nach kalter, widriger 
Brennerfahrt an ihrem Zielpunet eingetroffen wussten, an der SBaalach 
bereits wieder das schönste Wetter, gleich die ersten Briefe der Flücht- 
linge aber klagten über die unerträgliche Hitze jenseits jener grossen 
Scheide zwischen Nord und Süd. Die Rückkehr ist dann freilich ab- 
geschnitten, und die Armen mussten dafür büssen, dass sic in ihrer 
Ungeduld sich besserem, auf Erfahrung gestütztem Rath verschlossen 
hatten. Im vorigen Jahr kamen einige Spätlinge erst gegen Ende 
September nach Reichenhall und gebrauchten Molken- und Badecur his 
in den October hinein. Sie hatten ein gutes Theil erwählt; denn sie 
konnten die Beobachtung bestätigen, dass, wenn der Herbst im Ge- 
birge mal sein sonniges Feierkleid angelegt hat, er sich gern lange mit 
ihm geschmückt erhält. Es ist noch ein anderer Grund, aus dem ich 
denen, die frei über ihre Reisezeit verfügen können, im September den 
Aufenthalt in Reichenhall empfehle, ja selbst zu bleiben in den October 


hinein, doch freilich müssen sie eine andere Geschmacksrichtung mit mir 
theilen. Mit der zweiten Hälfte des September nimlich lichten sich die 
Reihen der Gäste ziemlich rasch und die noch Verbleibenden gewinnen 
daher nach allen Seiten hin an Spielraum, freier Bewegung und Ge- 
müthlichkeit des Lebens. Wer also lieber im kleineren Kreise sich 
behaglicher Kahe orfreut, als in dem lauten Trubel vieler, aus allen 
Gegenden der Welt zusammengeströmter Menschen sich heramtummelt, 
der gebe dem Monat, in dem Sommer und Herbst sich die Hand 
reichen, den heissen Tagen des Juli und August den Vorzug; er kann 
an hellen Tagen sich Abends dann auch der zahlreiehen Sternschnuppen 
freuen, die eilig vom Himmel zur Erde niederfallen, und der Tausende 
von Glühwürmern, welche den grünen Grund der letzteren funkelnd er- 
leuchten. Was ich hier sage vom September, gilt in vieler Hinsicht 
such vom Mai, doch kann ich hier nur vom Hörensagen berichten, 
während Erinnerung an selbst erlebte Lust und Freude mir oben die 
Feder führte. Dass die Möglichkeit, die Traubenenr zu gebrauchen, 
dazu beitragen möge, die Saison in Reichenhall mehr und mehr in den 
Herbst hinein zu verlängern, dazu möchte ich durch diese Zeilen bei- 
tragen, in der festen Uieberzeugung, dass dadurch manchem Kranken 
genützt werden kann. Wenn im Laufe der Jahre immer früher die 
ersten Curgäste in Carlsbad sich einfinden und man die Saison daselbst 
sich jetzt auch bis zum November ausdehnen sieht, wenn Wintercuren 
in Teplitz, Auchen, Wiesbaden mehr und mehr zur Anwendung ge- 
langen, warum sollten nicht die schönen, klaren Herbsttage im Gebirge 
mit ihrer stärkenden Luft in gar manchen Krankheiten wohl sehr zu 
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3U. 46 M.: Fällt von einem Stahl, auf den er gelegt war, 
herunter auf den Boden und bleibt hier liegen. 

3U. 50M.: Lässt viele Zuckungen erkennen, liegt zu einem 
Kreis gebogen, so dass die Nase fast den After berührt. 

3 U. 52 M.: Hat starke Zuckungen und wälzt sich dabei auf dem 
Boden herum, legt sich aber bald wieder auf den Leib, 


3 U. 52'%, M.: Legt sich auf die rechte Seite, 
3U. 53 M.: Wälzt sich unter Zuckungen, die Respiration wird 
frequenter. 


3 U. 54 M.: Wälst sich wieder unter Zuckungen auf dem Boden, 
die Pupillen sind eng, die Augen sowie die Nase sehr feucht. 

3U.55M.: Liegt erst auf der rechten Seite, wälzt sich dann 
unter vielen Zuckungen, erhebt sich, legt sich wieder anf den Bauch, 
sthmet sehr frequent und mit weit geöffneten Maule. 

3 U.57M.: Bauchlinge, frequentes Athmen, häufige Erschütterungen 
des Körpers. 

3 U. 58 M.: Streckkrampf; dazu gesellt sich hernach masticato- 
rische Bewegung; dann fulgen 

3 U. 59 M.: Austretende Bewegungen; dann bemerkt man masti- 
eatorischen Krampf mit Auftreten von schaumigem Speichel zwischen 
den Kiefern; auch kommen clonischs Krämpfe vor. 


4 U. 0 M.: Sehr frequente Respiration. 

4U. 1 M.: Temperatur = 38,5 °C. 

4U. 2M.: Streckkrampf, dann fulgt ein adynamischer Zustand. 
4 U. 3M.: Clonische Krümpfe, darauf folgt frequentes Atlımen. 
4U. 4 M.: Temperatur = 39,2 °C. 

4U. 5M.: Liegt auf der linken Körperseite, bat viel Geifer im 


Maul; Pupillen mittel. 

4 U. 5'4 M.: Streckkrampf. 

4 U. 6 M.: Respirationspaose mit Ruhe des Körpers; dann athnet 
er wieder und die Respiration wird allmälig sehr frequent und laut 
hörbar. 

7, M.: Clonische Krämpfe mit Kaukrampf. 
. 8M.: Ruhiges Hinliegen, das Athmen kaum merklich. 


4 U. 9 M.: Ruhe, Herzschlag kaum hörbar. 

4 U. 9'% M.: Scheintodt, dann fulgt noch eine Athmungszuckung 
und uın 

4 U. 10 M. streckt aich das Thier, 

4 U. 10'4 M.: Erschlafung, Tod. Temperstur = 38,8 °C. 


4U. 22 M.: Anfang der Todesstarre. 

5 der Section wurde Folgendes aufgeschrieben: 

Au der Applicationsstelle des Rückens ist der Zellstoff blutig, 
ödematös und emphysematös, wahrscheinlich deshalb, weil ein grosser 
Theil der injieirten Flüssigkeit nieht resorbirt wurde. 

Beim Einschneiden des Brustkorbes hörte man einen von aus- 
tretender Luft bewirkten zischenden Ton, 

Das Herz ist sehr ausgedehnt, daher kugelig rund geformt, in 
allen Höhlen mit dunklem schwarzem Biute sehr erfüllt, 

Die Lungen sind collabirt, nicht diatendirt, liegen im hinteren 
Brustraume und bedeeken das strotzend gefüllte Herz wicht. Die 
Einschnitte der Lungen sind nicht hyperämisch. 

Die Leber ist dunkelkirschroth, sehr bintreich, 


Die Milz ist derb, hellroth, gerunzelt, die Durchschnitte bietem 
keine Bluttropfen. 

Der Magen ist ausgedehnt und enthält Luft, sowie eine helle, 
klare Flüssigkeit und etwas Schleim. Die Häute sind weiss, 

Der Darm ist ziemlich contrahirt; alle Häute sind weiss. 

Die Hirnhäute sind hyperämisch, am Gehirn ist nichts Auffallendes 
bemerklich, 

Die behaarte Hant des Tieres ist blutleer; die Muskeln sind 
braunroth, der Triangularis sterni dunkelroth, der Zellstof ist überall 
weiss, nur nicht an der Applicationsstelle. 

(Fortsetzung folgt.) 


Ueber das Wesen und die Behandlung der mias- 
matischen Krankheiten. 


Yon 
Dr. med. August Dyes, 
Obersiabs und Aegimentis-Arzt in Hildesheim, 

Die ärztlichen Heilmethoden gegen alle miasmatischen Krankheiten 
(ägyptische Augenlidkrankheit, Masern, Scharlach, miasmatische Bräune 
[unpassend Diphtherie genannt], Ruhr, Brechruhr, asiatische Cholera, 
Typhus, Menschenblattern, gelbes Fiober) ersielten bislang sehr un- 
günstige Resultate. Die Minsmen, ein unbekanntes Etwas, standen den 
Aerzten wie unsichtbare und unbekannte Feinde gegenüber; kein 
Wunder, dass sie mit ihren Waffen, den Arzneien, meistens nutzlos 
dagegen in die Luft strichen, ohne den Gegner gehörig und wirk- 
sam zu treffen, und ihn unschädlich zu machen. 

Die üblichen Heilmethoden und Heilmittel gegen diese Krank- 
heiten waren, weil man das Wesen der Miasmen und die Weise ihrer 
Wirkung auf den Organismus nicht kannte, nicht radicale, dh. 
solche, welche gegen die Ursache der Krankheit gerichtet ind, aon- 
dern nur symptomatische, welche nur unter Umständen im Stande 
waren, einzelne Symptome dieser Krankheiten zu mildern. 

Die symptomatischen Mittel sind demnach keine Heilmittel, 
sondern nur Linderungsmittel, und als solches nahm das Opium 
unter ihnen den ersten Platz ein. 

Diejenigen Kranken, welche beim Gebrauch symptomatischer Mittel 
von solchen Krankheiten genasen, verdankten ihre Rettung nlso nicht 
etwa den angewandten Mitteln, sondern dem glücklichen Umstande, 
dass ihr Organismus stark genug war, der schädlichen Einwirkung 
der Miasmenvergiftung zu widerstehen. 

Nachdem das Mieroscop Aufschluss gebracht hat über das Wesen 
der Missmen, und uns belehrt hat, dass die Miasmen gewisse Spe- 
cien von Schimmelpilzen sind, deren Sporen sich wegen ihrer Leich- 
tigkeit in die Atmosphäre erheben künnen, und welche wegen ihrer 
constanten schädlichen Wirkung auf den Organismus der Menschen als 
giftige bezeichnet werden müssen, seitdem zählen die miasmatischen 
Krankheiten zu den Vergiftungskrankheiten. 

Dieser Aufschluss ist für die Therapie vun ausserordentlicher 
Wichtigkeit; denn es ist einlenchtend, dass bei allen Vergiftungskrank- 





empfehlen sein, die gerade fiir Reichenhall ein bedeutendes Contingent 
stellen? Bewahrheiten sich die Wetterprophezeihungen für dieses Jahr, 
bleiben die eigentlichen Sommermonate wechselnd and unsicher, uın 
dann einen schönen Ilerbst auf sich folgen zu Inssen, s»0 würden gerade 
für diesen Jahr meine Vorschläge sich zur Beachtung denjenigen em- 
pfehlen, die frei über ihre Zeit zu verfügen haben, uder für die Keichen- 
hall nur die erste elimatische Station bedeutet, das Vorland für Meran, 
Mentone, Nizza etc. 

In früheren Mittheilungen habe ich wohl schon die Wanderlustigen 
auf den und jenen reizenden Punet jener Gebirgswelt aufmerksam ge- 
macht, den ich auf eigenen Wanderungen besucht und der nicht so zu 
alltäglicher Benutzung an der allgemeinen Tonristenstrasse lieg. Bit 
derartigem mag denn auch mein diessjähriger Bericht schliessen. Der, 
von dem ich sprechen will, liegt übrigens an der Strasse und doch ist er 
bis vor Kurzem ganz unbenchtet geblieben; ich meine das Lofer- 
Hochthal. Wer von Reichenhall aus der Innsbrucker Strasse Über 
Melleck und Unken fulgend, die Seisenberger Klamın besucht hat, der 
weiss auch vun dem Endpunet des überwältigend schönen bei Unken 
beginnenden Thales, vun dem üsterreichischen Markt Luter, seinem vor- 
trefflichen Gasthaus zur Post und dessen stattlicher, freundlicher Wirthin. 
Von hier aus nun künnen auch die weniger Rüstigen mit Leichtigkeit 
einen Blick in ein eng begrenztes mächtiges Stück Alpenwelt thun. 
Wo sich gleich am Ausgänge des Ortes die Landstrasse gebelfürmig 
theilt, folgt der Wanderer der rechts führenden etwa 20 Minuten bis 
zu einem Wehr, das rechts der Strasse den gewöhnlichen Lauf der 





Lofer beschleunigt. Ein leicht erkennbarer Fussweg führt ihm gegen- 
über dem Waldrande zu und nach kurzer, sehr allmäliger Steigung an 
Ort und Stelle. Urplötzlich öffnet sich ein weiten, weites Amphitheater, 
dessen Podium «ein üppig grüner Wiesenplan bildet, und das im Halb- 
kreis umgrenzt ist von den himmelanstrebenden Felswänden der Lofer 
Steinberge in ihrer nackten Schönheit, Die einzelnen Furchenschnitte 
der senkrecht aufsteigenden Felsen mit ihren 8000 Fuss hohen Gipfeln, 
den Ochsenhörnern, dem Reif- und Flachhorn, füllt ewiger Schnee und 
ringsum zu ihren Püssen legeu unzählige, mächtige Felsblöcke Zeugniss 
von den Umwälzungen ab, welche in undenklicher Vorzeit die Gletscher- 
welt erfahren, Ueberwältigend, im ersten Augenblick schier beängstigend 
ist der Eindruck dieses grossartigen Thales, das mit reinen riesigen 
Hinterwänden an den Obarsee bei Berchtesgaden erinnert. Was dort 
Wasser, ist hier, nur in noch grösserer Ausdehnung, Wiesengrund, dem 
aber sonst jede andere Vegetation fehlt. Kein Baum, höchstens am 
Rande ein Strauch unterbricht die einfürmige Kigenartigkeit dieser 
weiten Plane. .fe lünger aber der Blick auf ihr, auf den mächtigen 
Wächtern, die ihre Einsamkeit schützen, ruht, wm =0 tiefer wird der 
Sinn erregt, um so länger möchte man hier in der Stille grossartigster 
Schöpfung weilen, und darum möge Niemand, 
für Naturschönleit nach Lofer kommt, es sich versagen, dieses Hoch- 
thal zu besuchen; der Spaziergang selbst, von hin und her wenig mehr ale 
einer Stunde, wir sich reichlich lohnen, aueh können Schwache ja bia 
an jenen Wehr auf bequemer Strasse führen. 
nn 


der mit offenem Sinn - 
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heiten die erste Aufgabe des rativnellen Arztes (and andere sollte es 
nicht geben) darin bestehen muss, das in den Organismus gelangte Gilt 
so schnell ala möglich zu entfernen, zu vernichten oder zu 
neutralisiren, um seine schädliche Wirkung so bald als möglich 
aufzuheben, oder doch zu mindern. 

Als die wirksamsten Desinfeetionsmittel gegen die Miasmen bu- 
sitzen wir das Chlor, das schwefelsanre Eisen und die Mineral- 
säuren. 

Es muss auffallend erscheinen, dass ınan diese Antimissmatica, womit 
man seit langer Zeit die mit Missmen erfüllten Räume und Sachen 
desinficirte, nicht auch dazu benutzte, die in den Organismus der 
Menschen und Thiere gelangten Miasmen zu vernichten und un 
schädlich zu machen, obwohl es selbstverständlich ist, dass gerade 
diese Minsmen vorzugsweise zuerst und eiligst berücksichtigt und un- 
schädlich gemacht werden müssen, um sie zu hindern, ihre schäd- 
liche und giftige Wirkung zu vollenden. 

Die nur symptomatische Behandlung der minsmatischen Krank- 
heiten int eben »0 erfolglos und irrationell, als die symptematische 
Behandlung der übrigen Vergiftungskrankheiten. 

Wie seit Bunsen’s und Berthold's Entdeckung jeder rationelle 
Arzt gegen Arsenikvergiftung das Eisenoxydhydrat als allein ra- 
dieales Heilmittel anwendet, um das in den Organismus gelangte Gift 
durch Nentralisation unschädlich zu machen; #0 ist gegen alle 
miasmatischen Krankheiten die Anwendung der antimiasmatischen 
Mittel indieirt, unter welchen das Chlorwasser den ersten Rang ein- 
nimmt, weil es am schnellsten desinfeirt, am besten vertragen 
wird, und keine schädliche Nebenwirkung bat. 

Die sofortige Desinfestion zu unterlassen, dem Gifte Zeit zu 
gewähren, seino schädliche und giftige Wirkung zu vollenden, und 
dann gegen die ausgebildete Krankheit symptomatische Mittel au- 
zuwenden (antiphlogiste, schmerzstllende), das dürfte als eben so ver- 
kehrt zu bezeichnen sein, als wenn ein Arzt einen in einen Körper- 
theil eingedrungesen fremden Körper (Kugel, Nadel, Dorm) stecken 
lassen, und sich begnügen wollte, gegen die dadurch errugte Ent- 
zündung lege artis antiphlogistische Mittel, gegen die Schmerzen und 
Schlaflosigkeit Opium zu verordnen. 

Gegen miasmatische Halsbräune und Scharlachbräuue (von Bre- 
tonneau sehr unpassend Diphtherie genannt), Ruhr, Brechruhr, Typhus, 
asistische Cholera und Blattern wandte ich das Chlorwasser mit dem 
entschiedensten guten Erfolge an, wie ich mehrfach mittheilte; und 
meine Beobachtungen ergaben, dass dieses wundervolle Heilmittel, wenn 
es gegen die Vorboten und das erste Stadium dieser Krankheiten 
zur Auwendung kommt, che das Gift Zeit hatte, seine schädliche, 
reizende und blutrergiftende Wirkung vollstäudig zu äussern, 
im Stande ist, die beginnende Krankheit zu coupiren; während 
dasselbe, wenn «es erst im zweiten oder dritten Stadiam zuerst gereicht 
wird, noch im Stande ist, den Grad der Krankheit und deren Ge- 
fährlichkeit mehr oder weniger abzuschwächen. 

Am auffallendsten zeigte sich diese moderirende Wirkung bei der 
Cholera, wo ich beobachtete, dass das Chlorwasser, zuerst im dritten 
Stadium (bei Mitzühlung der Prodromi im vierten: Reiswasserstühle, 
kalte Haut, Kolik, Muskelkrämpfe) genommen, immer im Verlauf einer 
Stunde Schweiss und Linderung veranlasste, 

Von zwölf solcher Kranken starben drei im Verlauf einiger Tage, 
aber nicht den qualvollen Chuleratod, sondern den sanfteren Typhustod 
im Delirium; während bei den anderen neun Kranken sich gleichfalls 
die Cholera in Typhus verwandelte (moderirte), wovon sie im Laufe 
der Wochen genasen. 

Acht Cholerakranke kamen leichenkalt, pulslos, im Stadium 
asphyeticum in meine Behandlung, nachdem die üblichen symptowatischen 
Mittel sich nutzlos erwiesen hatten; bei allen (ich zeigte solches dem 
Herrn Generalarst Dr. Berthold) rief das Chlorwasser sehr Iald 
Schweiss hervor, linderte die Beschwerden und verwandelte die qual- 
volle Cholera in den milderen Typhus; vier von ihnen genasen im 
Laufe der Wochen; bei den vier anderen war offenbar die Blutvergif- 
tung zu hochgradig, und sie starben, aber nicht den schnellen und 
qualvollem Choleratod bei vollem Bewusstsein, sondern im Verlauf 
einiger Tage den sanfteren Typhustod ohne Bewusstsein. 

Auch diese Moderation der Krankheit und des Tores, selbst wenn 
das Chlorwasser verspätet zur Anwendung kommt, ist noch ein grosser 
Gewinn für diese arınen Kranken. 

Auch für die Angehörigen, Wärter uud Aerzte ist diese Wirkung 
des Chlorwassors höchst erfreulich, weil der Anblick des Choleratodes 
wahrhaft schauderhaft ist. 

Eine ungleich grössere Wohlthat ist freilich die conpirende 
Wirkung des Chlorwässers bei frühzeitiger Anwendung. 

- Um dieser Wohlthat theilbaftig zu werden, ist im Erkrankungs- 
falle die sofortige, oder duch frühzeitige Anwendung dieses Mittels 
eine Cunditio sine qua non. 


Dein stellt sich leider die leidige Gewohnheit der Menschen ent- 
gegen, dass sie beim Erkranken meistens einen oder eimige Tage (in 
der Hoffnung auf Naturhülfe) zögern, die Hülfe des Arztes in 
Anspruch zu nehmen. Bei Vergiftungskrankheiten reicht aber die Natur- 
hälfe (Erbrechen, Durchfall) nicht aus, weil dadurch das in den Or- 
ganismus gelangte Gift nicht vollständig entfernt wird. 

Da es einleuchtend int, dass bei Vergiftungskrankheiten die Ver- 
spätung der ärztlichen Hülfe voreugsweise gefährlich ist, s0 muss 
es die Aufgabe der Aerzte sein, ihre Clienten zeitig und sorgsam 
über das Wesen der minsmatischen Krankheiten zu unterrichten, na- 
mentlich bezüglich der Erkennung der Vorboten und des ersten Sta- 
diums der miasmatischen Krankheiten. 

in der Saison der miasmatischen Krankheiten, und während einer 
herrschenden Epidemie muss die Aufmerksamkeit des Publicnms in- 
sonderheit rege sein. 

Welch ein Unterschied, ob man die Vorboten und das erste Sta- 
dium dieser Krankheiten mit einigen Gaben Ühlorwassers coupirt, 
oder ob man mit dem Löschen des inneren Feuers zögert, bis die 
Flammen der Schleimhautentzündung und der Blutvergiftung das Leben 
bedrohen, und quaivolle Schmerzen erzeugt haben! 

Aerzte, welche den ängatlichen Müttern fürsorglich, wenn auch 
nutzlos, Breclumittel io Reserve geben, um eventuell, wenn sich ein 
Croupton hören lüsst, die vermeintliche Panscee zur Hand zu haben; 
diese würden ungleich mehr Grund haben, ihren Clienten, zumal den 
Landbewohnern, zu rathen, während einer Epidemie ein Gläschen voll 
Chlorwasser vorräthig zu halten, um eventuell den sich einstellenden 
Vorboteu dieser Krankheiten wirksam begegnen zu können. 

Bei der Ruhr, Brechruhr und Cholers ist schon eine Verspätung 
der Desinfection von einigen Stunden sehr nachtheilig, bisweilen 
gefübrlich. Bei miasmatischer Bräune und beim Typhus hat man zum 
Coupiren der Krankheit 2—3 Tage Zeit. 

Die Aerzte können das Publicam darüber ebenso gut belehren, 
ala über die Nothwendigkeit schneller Hülfe bei anderen Vergiftung 
krankheiten und beim Croup ete. 

Die Ansteckung durch alle miasmatischen Krankheiten (mit Aus- 
nabme der miasmatischen Augenkrankheit) Äussert sich, wenn 
auch dem Grade vach verschieden, unter ähnlichen Symptomen; Priekeln 
der Zungenspitze, Ekel, Neigung zum Ausspeien, Trockenwerden der 
Zunge, Uebelkeit, bisweilen Erbrechen, abwechselnd Schaudern und 
fliegende Hitze; bei der miasmatischen Bräune ausserdem llalsschmerzen 
und vergebliches Schlingen; bei der Cholera Schwindel. 

Die Vorboten dieser Krankheiten entstehen also durch die Wir- 
kungen der Miasmen auf die Schleimhaut der Zunge, der Mund- und 
Rachenhöhle., 

Unss dem so ist, beweist der Umstand, dans meistens schon das 
blosse Ausspülen des Mundes mit Chlorwasser (zur Hälfte mit Wasser 
verdünnt) die Symptome der Vorboten sofort tilgt. 

Sicherer freilich geht man, weil schon ein Theil des Giftes in den 
Magen gelangt sein könnte, einige Gaben (theelüffelweis) des in gleicher 
Weise verdüntten Chlorwassers zum iuneren Gebrauch zu empfehlen. 
(5 Minuten nach dem Einnehmen muss etwas Wanser nachgetrunken 
werden, um durch nachträgliche Verdünnung des Chlorwansers jeder 
Reizung desselben vorzubeugen.) 

Die Wirkung dieses Mittels ist vorzüglich bei Cholerainfeetion 
überraschend: Taumelnde und niederstürzende Erkrankte, welchen 
ich dieses Mittel reichte, raflten sich nach 5—10 Minuten auf und 
erklärten, dass alle Beschwerden verschwunden seien, Natürlich dlirfte 
dann der Fortgebrauch dieses Heilmittels der Vorsicht angemessen sein. 

Werden die Vorboten dieser Krankheiten nicht getilgt, gelangt das 
Gift mie dem Speichel oder mit den Nahrungsmitteln in den Magen, 
so stellt sich durch Reizung der Magenschleimhaut Magencatarrh 
ein, welcher sich vom einfachen Magencatarrh dadurch unterscheidet, 
dass die Symptome der Prodromi daneben fortbestehen. 

Das erste Stadium der inneren ') missmatischen Krankheiten ist 
also ein durch miasmatisches Gift entstandener Magenestarrh, 
welcher freilich bei den verschiedenen Arten der Krankheiten der Zeit 
und dem Grade nach sehr verschieden ist- Zu den Symptomen der 
Vorboten kommen dann hinzu: Belegte Zunge, Vollsein in der Magen- 
gegend, Magenbeschwerden verschiedenen Grades, Aufstossen, Steigerung 
der Uebelkeit bis zum Erbrechen: bei der Cholara ia Folge der Auf- 
saugung des Üiftes beginnende Biutvergiftung, sich äussernd durch 
wiederholtes Schaudern, Frostanfälle, Kaltwerden der Haut, innerlichen 
Brand, Zunahme des Schwindels, Durst. 

Während einer Epidemie sollte man aus Vorsicht jedem Mugen- 
catsrrh, wie dem wmiasmatischen, mit einigen Gaben Chlorwasser be- 
gegnen, zumal dieses Mittel gegen den einfachen Mageneatarrh nicht 
weniger passond ist, als eins der gebräuchlichen indiferenten Mittel. 

‘ 


bie minsmalische Brüune Ist bis zuın 6. oder ?. Tage IGangran der Mandeln) 
=ls Aussere Krankheit und von da an als innere Ärankneit zu beirachlen. 
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Wer den miasmatischen Magencatarrlı irrigerweise für den einfachen 
hält, und nur indifferente Mittel verordnet, der wird sein Versäumniss 
bald, aber zu spät, gewahr werden, wenn die unverkennbaren Symptome 
des zweiten Stadiums dieser Krankheiten sich bemerklich machen. 

Dann aber ist das Versäumte nicht mehr nachzuhoulen und gut- 
zumachen; denn im zweiten Stalium sind die miasımatischen Krankheiten 
nicht mehr zu coupiren, weil das Gift Zeit hatte, in den Darm- 
eanal zu gelangen, dessen noch reirbarere Schleimhaut zu afficiren, 
und durch die aufsaugenden Gofüsse derselben in's Blut zu gelangen. 

Die Unterlassung der Desinfertion hat also die Weiterrerbrei- 
tung des Giftes, und insunderheit die Biutrergiftung zur Folge, 
wogegen bislang ein Heilmittel nicht bekannt geworden ist, welche 
vielmehr, sofern sie nicht zu hochgradig ist, durch die Elimination der 
Natur geheilt wird, 

Um die Nothwendigkeit der frühzeitigen Desinfection der in 
den Magen gelangten Miasmen recht ml oculos zu demunstriren, möchte 
ich ein vergleichendes Beispiel anführen: Die Wirkung des Emplastrum 
Cantharidum auf die äussere Hant hat mit der Wirkung der Minsmen 
auf die Schleimhäute grosse Aehnlichkeit; und ich zweifle nicht, «dass 
man durch Verschlucken von Uantbaridenpulver eine Krankheit er- 
zeugen würde, welche mit den inneren missmatischen grosse Aehnlich- 
keit hätte, Wenn nun ein Fliegenpfluster nach etwa sechsstündiger 
Application binsenzieheud wirkt, so wird es, vor Ablauf dieser Zeit 
entfernt, nur eine grüssere oder geringere Rötlung der Haut bewirkt 
haben, während er bei längerem Liegenbleiben unvermeidlich die bo- 
kannte Necrosis der Haut zur Folge hat. 

Dem rechtzeitigen Entfernen des Fliegenpflasters, wenn es nur 
reizend, nicht biasenziehend wirken soll, gleicht die frühzeitige Des- 
infection der in den Magen gelangten Miasmen auf ein Haar; und es 
ist einleuchtend, dass die Verzögerung dieser Minsmenzerstürung 
immer nachtheilig, häufig gefährlich sein muss. 

Die Wirkung der Missmengifte auf die Schleimbäute ist immer 
eine reizende; was den Grad und die Oertlichkeit aubelangt, sehr ver- 
schiedenartige. 

Bei der granulosen Angenlidkrankheit und bei der missmatischen 
Bräune (Diphtherie) können wir die Art uud den Ausgang dieser 
Miasınenreisung mit Augen sehen und verfolgen; und wir können daraus 
auf die Vorgänge der inneren miasmatischen Krankheiten schliessen, 
und uns in Folge dessen eine Vorstellung machen über das Wesen der 
miastnatischen Krankheiten, welche uns bisher gänzlich fehlte, 

(Schluss folgt.) 


Das Wurstgifte. 
Von 


Dr. Müller in Minden. 
(Fortsetzung aus No.22,| 


Wie auf «las Herz, »0 wirkt das Wurstgift auch auf die Lungen 
lähbmend ein. „In die Gewebe der Lungen abgesetzt," sagt Falk "), 
„rermögen «lie Gifte wolche Alterationen zu schaffen, dass bald mehr 
die Function, bald mehr die Ernährung der Respirationsorgane gestört 
wird. So veranlassen Pierotsxin, Ammoniakalien u. a. m. eine profuse 
Abscheidung von Flüssigkeit auf den die luftwege auskleidenden 
Schleimhäuten, während Bleiprüparate etc, «die Bildung von Bronchial- 
secretion mehr unterdrücken. Yutride animalische Stufe u. a. m. vor 
anlassen bisweilen Kntzündung. Vereiterung, Erweichung, Brand der 
Respirationsurgane. Leberdiess können Gifte, wie 2. B. Picrotexin, 
Blausüure, Nicotin, Schlangengift u. a. m. spastische und paralytische 
Affectionen in den Geweben der Lungen veranlassen, die mitunter 0 
heftig sind, dass Athemnoth und Asphyzie erfulgen,“ 

Auch im Butulismus sehen wir eine starko Abscheidung von 
Schleim auf den die Luftwege auskleidenden Schleimbäuten und para- 
Iytische Affectionen in den Geweben der Lunge. Die contractilen 
Fasern der Luftröhre und der Bronchien sind erschlafft. Die voll- 
kominene Ausdehnung der Lunge ist dadurch gehindert und wird noch 
mehr beschränkt durch die hüchst mangelhafte Action der Athem- 
muskeln, der Intercostalmuskeln und besonders durch die gelähmte 
Thätigkeit des Zwerchfells. Weiss, I. c., pag. 189, sagt: „Die 
sanften Bewugungen «es Brustkastens erfolgen nicht. Von der Kespi- 
ration und von einer Theilnahme des Unterleibes war bei einigen 
Kranken gur nichts zu bemerken. Ich musste mich immer beinühen, 
die Bewegungen der Brust, sowohl den Anschauen, als dem Gefühle 
nach zu bemerken und duch beklagten sich die Kranken nicht dabei 
über Brustbeschwerden, wohl aber beim besonderen Anfragen über ein, 
mit keinem unangenehmen Gefühl verbundenes Vollsein der Brust, Es 
muss daher, abgesehen von einem Lähmungszustands der Lungen, an 
welchem diesso Kranken eigentlich sterben, nicht nur der Mangel an 

) Faik, lc, paR 46. 


Ausdehnung derselben allein sein, denn bei allen Lungen- und Brust- 
leiden erhebt sich der Brustkasten bei der Respiration mehr, als in 
gesundem Zustande, ls beruht diess neben der Lähmung der Lungen 
selbst mit in dem Lähmungszustande der Muskeln des Bruntkastens. 
Da nicht nur die motorischen, sondern auch die sensibeln Zweige les 
Vagus und Sympathicus gelähmt sind, #6 hören wir den Kranken sehr 
selten klagen übor Hals und Brust. Auf jeder Seite und in allen Lagen 
vermag er zu athmen.* Lutckunger scheint indessen nicht selten in 
schweren Fällen empfunden zu werden. 30 raffte ein Patient von 
Weiss noch kurz vor dem Tore sich auf, um am offenen Fenster für 
seine beengte Brust Luft schöpfen zu können. Das physiologische 
Experiment und ınehrere Krankheitsfälle, in denen die Leitung des 
Vagus durch andere Einflüsse gehemmt war, liefern ähnliche Erschei- 
nungen, wie wir sie hier beobachten. 30 sah Reid nach Durch- 
schneidung der Vagi mitten am Halse, dass die Thiere, #0 lange sie 
in Ruhe blieben oder nur müssig sich bewegten, mit Leichtigkeit Athem 
holten, sobald sie sich aber anstrengten und stärker und öfter einzu- 
aıhmen genöthigt wuren, traten Erstickungsanfälle ein, die wiederum 
sofort beschwichtigt wurden, wenn man sie von der Arbeit und An- 
strengung zurückhielt '. Andral*) erzählt von einem Kranken, dessen 
Vagus durch tubereulös angeschwollene Lymphdrüsen zusammengedrückt 
wurde, „so oft der Kranke versuchte aus dem Bette zu steigen, wurde 
die Bespiration keuchend. In einem heftigen Anfall von Orthopube 
erfolgte der Tod.‘ Desgleichen sugt Romberg ’): Am häufigsten wird 
die Leitung des Vagus durch Scrofeln der Hals- und Brustdrüsen be- 
einträchtigt und die davon abhängenden Erscheinungen begleiten mehr 
oder weniger die im kindlichen Alter häufige Phthisin bronchialis, Es 
sind folgende: Antälle von Beklemmung, welche auf jede Anstrengung 
sich einstellen und durch Versuche tief zu inspiriren an Intensität bis 
zur drohenden Erstickung zunehmen, geräuschvolles, zischendes Athmen, 
Atisternde, rauhe, heisere Stimme, Hustenstösse, die wegen des gellen- 
den, schrillenden Schalles beim Einathmen mit der Tussis convulsira 
Ashslichheit haben“ u. s. w. Und ebendaselbst pag. 99: „Allein selbst 
wenn die Leitung in der Bahn des Vagus gehemmt wird, kaun das 
Achmen vor sich gehen, so lange kein respiratorischer Aufwand er- 
fordert wird. Denn bei ruhigem Athemholen sind die normalen Be- 
wegungen der Glottis fast unmerkbar, die Stimmritze bildet eine drei- 
eckige Oefinung- Nur bei tiefen Inspirationen und Anstrengungen des 
Athmens nähern sich, wenn die Uffnenden Muskeln den motorischen 
Impuls eingehüsst haben, in Folge des Druckes der atmosphärischen 
Luft die Ränder der Glottis und hinders den Eintritt der Luft. Ea 
erklärt sich hieraus die trotz der Andauer des comprimirenden Anlasses 
(hier trotz der Andauer der durch die Intoxication verursachten Läh- 
mung) paroxysmenweise befallende Dyspnöe und drohende Erstickung.“* 
Sehr interessant ist, dass die vergleichende Pathologie hierza ähnliche 
instruetive Belege giebt %) und dass man bei Thieren als Ursache 
dieser Vaguslähmung unter Anderem auch Bleivergiftung beobachtet hat, 

Weiss fand den Athmungsprocess „immer fast bis zur Lähmung 
geschwächt, die Kranken meistens ohne eigentliche Brustbeschwerden 
und ein stilles Athemholen* (l. c.. pag. 188 und 189). Doch finden 
wir auch bei ihm gegentheilige Demerkungen, 30 in seiner sechsten Ge- 
schichte, wo es heisst, zuletzt habe der Kranke noch hart und sehr 
beschwerlich geathmet (1. e., pag. 58) und ferner bemerkt derselbe 
Autor über eine andere Krauke {l,c., pag. 85): „Sie lag im Bette 
mit Jem Kopfe rlickwärts gebogen und atlımete sehr schwer, mit offen 
stehenden Munde.“ Auch Kerner fand das Athmen häufig erschwert 
und sehr beengt (1. c., pag. 167, Neue Beobachtungen, pag. 46, 234 
und 32), schnell und kurz (l. e., pag. 234). Die Bewegungen des 
Brustkastens, von welchen Weiss angiebt, dass aie #0 sehr oft fast 
bis auf Null vermindert seien {l. c., pag. 96, 112, 189 und 192), 
wegen Lühmung der Intercostalmuskeln (l. c., pag. 191) fand auch 
Kerner äusserst schwach. Auch Kerner hält die Brustmuskeln für 
gelähmt (Weiss, Le, pag. 189, Anmerkung). Ebenso bemerkt Dr. 
Steinbuch, „die Contraetion der Brust- und der Bauchmuskeln 
scheint deın inneren Hustenreize nicht autsprechen zu wollen (Kerner, 
l. ©, pag. 118). 

Der Functionsstörung der Lunge im Lebenden entspricht der Zu- 
stand derselben in der Leiche. Die Gefässe der Lungen sind, wie die 
Section fast in jedem Falle nachwies, strotsend mit Blut gefüllt. Aus 
den strotzend gefiliten Gefüssen findet Ausschwitzung in das Parenchym 
der Lunge statt, wodurch die Consistenz des Gewebes derselben fester 
wird. In den meisten Fällen fand man die Lungen besonders in ihrem 
unteren und hinteren Theile mit einem schwarzrothen Blute überfüllt, 
Bei einem Einschnitt Aoss reichlich dunkles Diut heraus. Die Lungen 


') Romberg, Lehrbuch der Nervenkrankheiten des Menschen, 111. 2. Abiheik., 
psg: Pb. 

Andrel, Clioiquo medicale, 3 edit. tom. IN, pag. 393. 

”" Komberg,l.c., pug PR. 

*; Komberg, I. c., pug. 100. 
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knisterten beim Druck daselbst nicht. Die Ueberfüllung der Lunge 
mit dem nicht entkoblten, dunkelblauen Blute giebt ihr jene dunkle, 
marmorirte Farbe, wie sie so häufig in diesen Leichen gefunden wird '). 
Folge des an Stase grenzenden hyperämischen Zustandes der Gefüsse 
der Lunge ist ferner das so hüufig angetroffene Oedem der Lunge. 
Auch die Entstehung des öfter gefundenen Emphysems in den noch 
athmungsfähigen Theilen der Lunge ist unter den obwaltenden Um- 
ständen leicht za erklären. 

Ebenso wie die Gefüsse der Lunge sind auch die der Lufteöhre 
bis in die feinsten Beonchienverzweigungen hinab überfüllt. Daher 
die dunkelblaurothe Färbung der inneren Fläche der Luftröhre, duher 
auch als Folge der Ausschwitzung der die Schleimhaut der Trachen 
bedeckende Schleim und die Pseudomembranen. Dass Farbe und pla- 
stisches Exsudat der Luftrühre nicht die Folge der Entzündung, sou- 
dern des lihmungsartigen Zustandes der Capillargefüsse sind, beweist 
das Fehlen aller Entzündungserscheinungen im Lebenden (Husten, 
Schmerz este.) und in der Leiche jeder Mangel au Auflockerung oder 
Verdiekung der Schleimhaut. 

Der hyperämische Zustand der Lunge, die Athembeschwerden, die 
so sehr mangelhafte Respiration wirken ihrerseits wieder auf die Kreis- 
laufsverhältnisse störend zuriick. Das fast gelähmte Herz kann nur 
mit sehr geschwächter Druckkraft das Blut durch den Körper treiben. 
Zeugniss dafür giebt auch der schwache, kleine, langsame und seltene 
Puls. Da nun schon durch die Eivwirkung des Giftes der Tonus in 
den Gefüssen so sehr geschwächt, die Wandungen erschlafft *) und die 
Gefässlumina erweitert sind, »0 hänft sich, da auch von dieser Seite 
die forttreibende Kraft fehlt, das Blut in den Capillargefässen und 
Venen an. Es entsteht passive Hyperämie, Stase und Exrsudation. Der 
hyperämische Zustand in dem Capillargefisssystome und Venen wirkt 
aber in Verbindung ınit der Blutüberfüllung und Unwegsamkeit der 
Lunge mit Nothwendigkeit hemmend zurück auf die ohnehin schon so 
deprimirte Action des Herzens. Mit immer geringerer Kraft treibt das 
linke Herz dus Biut weiter, in immer grösserer Menge häuft sich 
dasselbe im rechten Herzen an. Auch dieses arbeitet mit halber Kraft. 
Dazu mangelt suf der einen Seite die Vis a tergo, welche das Blut 
ihm zuführt, auf der anderen Seite tritt der hyperämische Zustand der 
Lunge und die mangelhafte Ausdehnung derselben beim Athmen dem 
Eintritte des venisen Bintes hemmend entgegen. Die nächste Folge 
hiervon ist Rückstauung des venösen Blutes in die Vena cava inferior 
In ihren Zweigen; daher die Hyperämie der Uuterleibsorgane; daher 
Rückstauung des Blutes namentlich auch in den Jugularen und in den 
Venen des Gebirns; daher die Hyperümie der Meningen; daher die 
Hyperämie der Retina und der Chorividen. 

Die Entkohlung des Blutes kann unter solchen Umständen nur 
schr langsam, überhaupt nur höchat unvollkommen erfolgen. Das ohne- 
hin schon dyserasische Blut wird durch den gestörten Öxydationsprocess 
in seiner Mischung immer mehr noch von der Norm abweichen. Durch 
fortgesetzte Assimilstion des Giftes wird das Alut seiner Vitalität 
immer mehr beraubt. Dem Nerrensysteme führt es nicht nur das 
lähmends Gift zu, sondern entzieht ihm auch noch durch seine Ent- 
mischung die zu dessen Action durchaus nöthigen, belebenden und 
erhaltenden Bestandtheile. Das Nervensystem erlahmt, Der abnorıne 
Zustand der Nerven wirkt aber wiederum lähmend zurück auf das’ Blut, 
sowuhl auf die Cireulation, wie auf die Beschaffenheit desselben. Die 
Blutmasse kann sich der in ihr angehäuften schädlichen Stoffe nicht 
mehr entledigen und mit der Hemmung des Oxydationsprocnsses schreitet 
nicht nur die Entmischung des Blutes, sondern auch die Abnahme der 
Lebenskrüfte gleichmässig voran. Daher sehen wir meistens den Tod 
unmerklich, ohne allen Kampf, aus gänzlicher Erschöpfung erfolgen. 

Es wurde oben bereits erwähnt, dass durch die geschwächte Kraft 
des Herzens und durch die Erschlaffung der Gefüsswandungen in Folge 
der Lähmung der Gefüssnerven sich sehr schnell pasaire Hyperämie 
und Stase im Capillargefässsysteme ausbilde. Durch die so sehr ver- 
langsamte Stromgeschwindigkeit in den Capillaren verweilen die Blut- 
körperchen in denselben länger, nehmen Kohlensiiure in grösserer Menge 


’) Weiss, I. c., psg 87: „Die Lungen genz schwarz, ohne alles Kath, Nluorid 
und beim Einschneiden drang ganz schwarzes, verkohles, flüssiges Blut 
bervor.* — Pag 195: „Die Lungen boien bei dem noch so jungen und 
vorber blühenden Individuum an keiner Seile irgend einen roiben Flecken 
den Augen dar, sondern zeiglen ganz voll mil Kohlensioll ein schönes, hell 
dunkelblaues, mit Schwarz vermischies, Aurserat fein maroriries Netz au 
ihren äusseren Flächen.” 

?) Falk, lc. pe. 44: „Indem das vergiftein Blut seine Habnen durchläuft, 
kann en auf die Wandungen der Gefässe sehr verschieden einwirken. Es 
kann Entzündung, Störung der Ernlihrung derselben, sbnorme Verengerungen 
und Erweiterungen der Gefässlichtung mit Essudasionen, Pfropfbildung und 
Erweichung, Congestion und Stase, Übsiruclion und andere Leiden des afli- 
cirien Stromgebietes hervorbringen. 80 bemerkt inman nsch der Einverleibung 
vos Nicolia und Blausäure paralytische Alleclionen der Gefässe mil Erw eite- 
rung ıhrer Lichtung und Hyperämie dor heiroffenen Regionen.“ Dieselben 
Verinderungen scheint auch das Wursigifi hervorzubringen. 


auf und bekommen dadurch eine blaurutlie Nuance '. Bei Lebenden 
giebt sich diese passive Hyperämie im Capillargefässaysteme häufig im 
Gesichte zu erkonnen durch biaurothes Aussehen der Lippen, der 
Wangen und der Nasenspitze, durch blaue und dunkelschmutzigrothe 
Farbe der Zunge, Mundhöhle und Rachenhöhle. 50 fand Dr. Röser 
bei einer Vergiftung von 8 Personen die dunkle Röthe der Mund- und 
Rachenhöhle bei allen Vergifteten ohne Ausnahme. 

Aus demselben Grunde sind die Venen an den Extremitäten nicht 
selten strangartig augefüllt, iu der Leiche finden sich nicht selten die 
Capillargefüsse wunderbar schön injieiet. „In der Nähe des Herzens, 
in der Zeilenhaut des Herzbeutels und der Brustscheidewände sind die, 
wie mit einer rothen Farbe ausgenpritzten, kleinsten Gefässchen als 
solche erkenntlich.“ „Damit zusammen hängt die Färbung der inneren 
Gefüsshäute, die nirgends in su schönem, abwechselndem Roth in den 
Arterien und wieder in violett dunkelblau schmutziger Farbe in den 
Venen geschen werden können, als bei l.eichenöfuungen an Wurst- 
vergifteten“ ®). ls wurde bereits im Capitel der pathologischen Ana- 
tomie angeführt, dass man in ‚der Leiche ein elienso schön injieirtes 
venöses (iefüssoetz in der Luftröhre, im Oesophagus, im Magen und 
Darmeanale gefunden, welche Theile darch die hyperämischen Gefüsse 
nicht selten eine dunkelblaurothe Farbe bekummen. Als Folge dieser 
huchgradigen Stase in den Gefissen finden wir massenhafte Exrsudation, 
Ausschwitzungen, welcfe als Paeudomembranen grössere und kleinere 
Stellen der Tonsillen, des Schlundes, der Speise- und Luftröhre be- 
decken *) und häufig in der Reconvaleseenz ausgehustet werden *) oder 
als klebriger, zäher, gelblicher Schleim Zunge, Gaumen, Zähne und 
Zahnfeisch bekleiden, 

Unter der Schleimhaut der inneren Organe erscheinen diese Ans- 
schwitzungen als Eechymosen, unter der Epidermis als Petechien. Daher 
such in allen Fällen die so zahlreichen Todıenflecke, welche meistens 
die ganze Hückenfliche der Leiche bedecken und sis wie dunkelbraun 
gefärbt erscheinen lassen. 

Im Magen schen wir die dunkelblaurothe Färbung besonders auf- 
fallend an den Curvaturen um die Cardia herum. Nicht selten werden 
auch hier Eechymosen angetroffen. Dr. Rüser sagt: „Die Fürbung 
und Gefüssentwickelung an der inneren Fläche des Dickdarms geben 
ihr iast ganz das Ansehen, welches dieselbe so oft in Ruhrleiehen 
hat.“ Es fehlen bier aber alle Spuren stattgefundener Eutzündung, 
wie Verdickung, Auflockerung, Exooriationen der Schleimhaut. 

Fortsetzung [ulgt.) 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Bericht über die im Jahre 1869 im Friedrich-Wilhelms- 
Hospital vorgekommenen Krankheitsfälle, 


Von 
Dr. med. Poppelaner. 
‚Schluss aus No. #%.| 


Krankheiten der Verdauungsorgane. 

Vorzugsweise war es der Magencatarrh, der zur Behandlung kam, 
er trat am häufigsten, wie das meist immer der Fall ist, in den Sommer- 
monsten am stärksten auf, ebenso in vermehrtem Grade gleich 
nach den Festtagen; hier war es der Genuss des Schweinebratens, der 
einen nachweisbaren Einfluss auf die Vermehrung der gastrischen Magen- 
estarrhe ausübte. Derselbe hatte bei den Greisen das Eigenthümliche, 
dass er weniger das Bild vines Saburralzustandes, als den der Atonie 
darbot. 

Gewöhnlich fand man eine nicht sehr dick belegte Zunge, eine 
dünne Exsudatschicht auf dem Zahnfleisch, eine Neigung zur 'Trocken- 
heit des Mundes, einen faden Geschmack, Schwere des Kopfes, Neigung 
zum Schlaf, selten Fieber, vielmehr grosse Schwäche in den Glieder. 
Es liegt daher sehr nahe, dass die Anwendung der Brechmittel, die 
unter anderen Lebensvorhältnissen eine entschiedens Besserung hervor- 
raft, hier nicht ihren erwünschten Erfolg hat, Bei dieser Gelegenheit 
kann ich nicht umhbin, auf die auch von anderen Boobachtern gemachte 
Erfahrung hinzuweisen, dass die Anwendung derselben in der senilen 
Praxis so viel wie möglich zu beschränken sei. Ich habe in meiner 
einjährigen Praxis weder in der Gastross noch bei Lungenaffectionen 
durch Brechmittel besondere Erfolge erzielt, der Hauptgrund liegt wohl 
darin, dass das Erbrechen nur im beschränktem Maasse geschieht und 


t Kerner, e., pag. 186. Weiss, l.c., pag. (#5, 

2) Weiss, ke,pag 48%. 

’) Korner, | c., pag. 197, 129. 

*; Kerner,i.c., pag. 139, pag. 137, png. 225, — v, Faber, Würtemb. Corr- 
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nieht ergiebig genng ist, ausserdem hinterlässt es einen grossen Collapsus. 
Der Grund für die geringe Wirkung des Erbrechens ist wohl theils in 
der perpendieulären Stellung, die der Magen im vorgerückten Alter 
einnimmt, theils in den vielem Verwachsungen, die er mit den be- 
nachbarten Organen, theils in der Veränderung der Muskelschicht zu 
suchen. Zwar nicht so häufig, aber um so hartmäckiger und lang- 
wieriger ist die Gastritis chronier in der Invelutionsperiode; dieselbe 
ist entweder idiopathisch oder was viel häufiger geschieht, in Verbin- 
dung mit allen möglichen Krankheiten. Im Betreff des Symptomen- 


complexen, hat sie nichts Specifisches, nur hinterlässt sie, was in der | 


Natur der Sache liegt, einen sehr lange dauernden Schwächezustand. 
Auch ulceröse Processe der Digestionsorgane hatten wir zu beobachten 
Gelegenheit. Dieselben begannen meist in der Speiseröhre und gingen 
dann später auf den Magen über. In der Speiseröhre war die Thei- 
lungsstell« der Trachen der Hauptsitz, es fanden sich daun meist grüssere 
Geschwüre mit unregelmässigem und unebenem Boden, welche den 
ganzen Umfang der Speiseröhre umfassten, ©s zeigten sich denn auch 
in dem Magen buld kleinere, bald grössere kreisrumis Geschwiüre mit 
etagenförmigen Rändern, Jie zuweilen bis auf die Seross führten. Das 
klinische Bild bot nichts Ungewühnliches dar, die Kranken klagten go- 
wöhnlich im Anfauge über Schmerzen in der Gegend der unteren 
Partie der Fauces und der Cardia, waren später nur im Stande Alissige 
Sachen herunterzuschlucken, zuletzt stellte sich Erbrechen ein. Die 
Ermährung wurde dadurch in hohem Grade beeintrüchtigt, es trat eine 
bedeutende Abmagerung ein. Die Augen lagen tief in der Urbite, las 
Gesicht bekam einen ganz eigenthümlich leidenden Ausdruck, eine 
schmutzige, gelbgrüne Farbe. Die Gemüthsstimmung dieser Kranken 
war anfangs sehr deprimirt, später ganz apatlisch, Unter den Symp- 
tomen allgemeiner Schwäche trat der Tod ein. In einzelnen Fällen 
ergab die Section alte Cavernen von verschiedener Grösse, so dass 
vielleicht ein gewisser Zusammenhang mit tubereulösen Affeetionen an- 
zunehmen wäre. In ähnlicher Weise verhielt es sich mit den Ent- 
zündungen des Peritoneum und des Darmcanals. 

Die Peritonitis kam als selbstständige Affoction nur sehr aelten 
zur Beobachtung, entweder war sie wie gesagt Theilerscheinung all- 
gemeiner Tuberenlose, wo dann die gunze Membran sammt dem Me- 
senterinm von einer Anzahl harter Knötchen mit schiefergrauem Hofe 
durchsetzt war, oder dieselbe erschien mit Enteritis complicirt. Hier- 
nach gestaltete sich auch natürlich des klinische Bild. Im Gauren 
fehlten eine Anzahl von Symptomen, wie wir sie in früheren Lebens- 
jahren zu finden gewöhnt sind. Namentlich war die so sehr bedeu- 
tende Schmerzhaftigkeit und Empfindlichkeit, so wie auch das grasgrüne 
Erbrechen fast nie vorhanden. Nur auf Druck und bei spontanen Be- 
wegungen fühlten die Patienten einen mässigen Schmerz. Ebenso ge- 
staltete es sich mit der Enteritis, Eine acate selbstständige Euteritia 
habe ich noeh nicht beobachtet, dagegen wie ich oben erwähnt habe, 
ala Symptom der allgemeinen Tubercnlore. 

Chronisch verlaufende Unterleibsentzündungen fanden sich öfter 
in dem sehr vorgerückten Alter vor. Der Verlauf war in Kurzem 
folgender. Es traten successive Diarrbüen ein, die Öfter sogar mit 
Obstructionen abwechselten, nach und nach wurden aber die Eotleerungen 
sehr copiös, übelriechend, zuletzt blutig. Die Kranken coilabirten sehr 
stark, verloren allen Appetit und sterben an Entkräftung. Die Unter- 
suchung des Unterleibs bot in diesen Fällen nichts Besonderes dar, 
mit Ausnahme einer allgemeinen Empfindlichkeit des Leibes, dagegen 
war derselbe gar nicht aufgetrieben, im Gegentheil mehr algeflacht. 
Die Section zeigt dunkle, violette Röthe einzelner Darmpartien, Vaseu- 
larisation and Lockerung der entsprechenden Darmschleimhaut, neben- 
bei Geschwürsbildung, welcke sich über den ganzen Dickdarm und die 
untere Hälfte des Dünndarms verbreitete, Dieselbe ging bis auf die 
Serosa, in einzelnen Fällen perforirte sie auch diese. 


Krankheiten der Leber und Gallenblase. 

Dieselben kamen nicht zu häufig vor, am allerwenigsten 
ständig. 3 

Die Gelbsucht, die man früher, meist als die Folge von Leber- 
krankheiten betrachtete, beobachtete ich blos einmal. Wegen der Eigen- 
thümlichkeit des Verlaufs und Befundes erlaube ich mir den Fall in 
Kürze mitzutheilen. Derselbe betraf eine S3jährige Greisin, die sich 
angeblich in ganz normalen Gesundheitsverhältnissen befunden hatte. 
Am 3. September v. J. sah ich dieselbe zum ersten Mal. 

Dieselbe war für ihr Alter gut genährt, die jeterische Färbung 
erschien gleichmässig über den ganzen Körper verbreitet, nur die 
Schleimhaut der Lippen und der Zunge behielten die normale Färbung; 
Patientin klagte über geringen Appetit, Empfindlichkeit der Magen- 
gegend und über ein starken Kältegefühl der rechten Extremitäten. 
Die Untersuchung des Unterleibes ergab nichts Abnormes, Urin saturirt, 


aelbet- 


das speciische Gewicht 1007, ebenso waren die Fücalmassen von nor- ! 
In diesem leidlichen Zustande verharrte sie ' 


maler Beschaffenheit, 





14 Tage hindurch, da änderte sich auf einmal das pathologische Bild. 
Der Leib, der bis dahin vollkommen weich sich anfühlte, wurde ge- 
spannt, die Leberdämpfung überragte nach unten die normalen Ürenzen, 
ausserdem fühlte man deutlich unterhalb der Leber eine derbe, harte 
Geschwulst von mindestens einer Faustgrösse, In welcher Verbindung 
dieselbe mit der Leber stand, darüber konnte ich keine vollkommene 
Gewissheit erlangen, da ein bestimmter Zusammenhang weder durch die 
Palpitation noch durch die Percussion nachzuweisen war. Im Laufe 
der künftigen Woche wurde das Allgemeinbefinden entschieden schlachter; 
Patientin fing an die wenigen Speisen, die sie zu sich nahm, auszu- 
brechen, so dass sie zuletzt nicht das Geringste bei aich behalten 
konnte. Das Erbrochene hatte eine dunkle Farbe, das Ansehen von 
zersetztem Blüte, was es auch wirklich war. In den letzten Tagen 
ihres Lebens entleerte sie per os reines Blut. Die Kräfte fingen mı- 
türlich sehr zu sinken an, bis sie nach sechswöchentlicher Krankheit 
unter den Erscheinungen allgemeiner Erschöpfung zu Grunde ging. 
Der Befund war folgender: Der rechte Leherlappen stark nach unten 
gezogen und durch eine feste Narbe an die Bauchwand vor dam Blind- 
darm an diesen selbst angeheftet. In dem Narbenstrang fühlte man 
einen steinharten Körper, derselbe besteht aus einem Gallenstein von 
1'/, Zoll Durchmesser, von höckeriger Oberfläche und schwarzbranner 
Farbe, Derselbe liegt in einem Divertikel des Grundes der Gallen- 
bluse, dessen am tiefsten gelegener Theil der Wand vollständig ge- 
schwunden ist und nur durch Narbengewebe gebildet wird, Gallenwege 
durchgängig, Leber sonst normal, nur an der Stelle über der Gullen- 
biase vollständig geschwunden. Im Pylorustheil des Magens sind kleine 
bintige Suffusionen. Im Fundus führt eine trichterförmige Vertiefung 
nach einer schwarz pigmentirten Lyınphdrüse. Am Grunde des Trichters 
int die Magenwand durchbrochen. Die Section ist in doppelter Weise 
von Interesse, einerseits ist es die Grösse des Steins, die zu den 
Seltenheiten gehört, andererseits ist es die Complication mit den ulce- 
rösen Processen des Magens, die jedenfalls erst später entstand und 
schliesslich die Todesursache bildete, Ausserdem fanden sich öfter 
Cirrhosen mässigen Grades, ebenso fettige, wie amyloide Entartungen 
der Leber, zumal bei Cachectischen und Tuberculösen. Eine Diagnose 
im leben war nur in den seltensten Fällen zu stellen. 


Nierenerkrankungen. 

Nicht anders gestalteten sich die Erkrankungen der Niere; auch 
diese kamen als selbstständige Krankheiten nur selten zur Beobachtung, 
dagegen fanden sich Hyperümien, Trübungen der Corticalsubstanz, 
mässige Verfettungen, Kiterheerde, vor Allem Cysten von jeder mög- 
lichen Grörse vor. Die grösste Cyste, die wir fanden, war die von 
Kindeskopfgrösse und zwar bei einer Frau, die seit langer Zeit die 
deutlichen Zeichen des Aseites darzubieten schien. Dieselbe befand 
sich im Uebrigen leidlich wohl, der Urin war während ihrer ganzen 
Krankheit klar, das speufische Gewicht zwischen 1020 und 1025, 
ohne Eiweiss. Trotz des Alters von 81 Jahren ging die Verdauung 
so ziemlich von Statten und nur eine durch Erkältung hinzugezogene 
Bronchitis war die Ursache ihres Todes. Die Section ergab, dass in 
der Bauchhöhle sich zwei grosse Cysten befanden; die eine schon oben 
erwähnte ging von der rechten Niere aus. Die Wand der Cyste er 
schien stellenweise verdünnt und durchscheinend, von den dichteren 
Stellen der Wand sprangen mehr oder wenige Scheidewsnde in das 
Lumen vor. Der Inhalt derselben bestand aus etwas getrübtem, grau- 
lichgelbem Serum. Der Uretor inserirte sich in die Wand, seine Oeff- 
nung war obliterirt, die linke Niere etwas grösser als normal. Eine 
etwas grüssero Cyste fand man ausserdem in dem unteren Theil der Bauch- 
höhle, ebenfalls vollkommen abgekapselt und mit einer zelligen Mem- 
bran ansgekleidet. Den Inhalt bildete eine blutige, serüse Flüssigkeit. 

In Betreff der Nierenfunctionen im Greisenalter habe ich ausner- 
dem noch zu bemerken, dass erntens das specifische Gewicht des Urins 
durchgängig sich etwas höher stellt, und zwar 1020-1030; dagegen 
ist die Quantität desselben geringer, ungefähr 500— 1500 Gramm, ein 
Resultat, das nuch mit den Befunden von Geist lbereinstimmt. Die 
Untersuchung der chemischen Verhältnisse behalte ich mir für eine 
spätere Bearbeitung vor, nur die eine Bemerkung kann ich nicht unter- 
drücken, dass trotz der verschiedenartigsten Affection im Greisenalter 
der Befund von Eiwelss ein sehr seltener iat. 


Wassersucht. 

Die hydropischen Transsudationen waren allgemein und partiell. 
Allgemein kamen sie entweder als hydrämische Crasia des Blutes bei 
älteren, früher sehr fetten Personen, oder als Folge von Cireulations- 
störungen In den Centralorganen des Kreislaufen, dem Herzen und den 
Lungen vor. Partiell fanden wir sie bedingt durch locale Hemmungen, 
so nnter andern durch Druck. Bei einem Kranken wurde Oedem der 
Füsse hervorgerufen durch Druck der retroperitonealen Drüsen. Die- 
selben waren nämlich stark vergrössert, sarcomatös entartet, bildeten 
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beinahe Zoll dicke Stränge an beiden Seiten der Vena cava inferior 
und deren Assten, namentlich waren die Venae iliacas communes stark 
comprimirt. Am häufigsten brachten Obliterationen rerp, Varicositäten 
an dem Unterschenkel Oedem zu Wege. Was nun den Ascites anbe- 
trifft, so bildete derselbe eigentlich nur eine Theilerscheinung, begleitete 
vorzugsweise die pathologischen Zustände der Organe des chylopoetischen 
Byatems; so z. B. die tuberculüsen und amyloiden Entartungen der 
Leber, des Bauchfells und Netzes. Eigenthümlich ist die Thatsache, dass 
diese geschilderten hydropischen Zustände über das 75. Lebensjahre 
hinaus nur selten zum Vorschein kamen. 

Zum Schluss kann ich nicht umnbin eines Diabetikers Erwähnung 
zu thun, den wir seit mehreren Monaten im Hospital beherbergen. 

Es ist diess eine Greisin von 78 Jahren. Dieselbe will bis vor 
1, Jahren gesund gewesen sein. Ueber die Entstehung resp. Ur- 
»ache ihrer Krankheit, weiss sie nichts Positives anzugeben, nur will 
sie viel Gram und Kummer in der letzten Zeit erlitten haben. Als 
sie in die Anstalt kam, was Anfangs November v. J. geschah, ergab 
die tägliche Monge des gelnssenen Urins 9060—10000 Gramm; wäh- 
rend dieser Zeit varüirte dieselbe und sank als Minimum auf 3000 Gr. 
herab, Der Procentgehalt des Zuckers war weniger variabel und be- 
trug zwischen 4'/—5 plt. Trotz dieses hohen Procentgehaltes be- 
findet «ich Patientin leidlich wohl. Therapeutische Experimeute, die 
ich mit derselben anstellte, ergaben kein sicheres Resultat. in der 
ersten Zeit schienen grosse Dosen von Morphium entschieden günstig 
anf die Verminderung der Harnmenge zu wirken, so dass dieselbe in 
einer achttägigen Periode von 10000 Gr, auf 5000 Gr. herabsank ; 
jedoch war die Wirkung nur vorübergehend, indem sie in der darauf 
folgenden Woche, wieder die frühere Höhe erreichte. Augenblicklich 
beträgt die Quantität des gelassenen Urins 5000 Gr. Ich habe diesen 
Fall absichtlich erwähnt, um die auch von früheren Autoren gemachte 
Erfahrung zu bewahrheiten, dass der Diabetes der Senescens lange nicht 
so geführlich ist, als der in jüngeren Lebensaltern. Trotz des so 
grossen Verlustes an Zucker und trotz des Lmstander, dass dis Kost 
in der Anstalt Innge nicht so nahrhaft ist, wie wir sie solchen Kranken 
in der Privatpraxis gewöhnlich verordnen, ist Patientin ganz wohl 
und munter. 





Berichtigung. 
Seite 232, Spalte links, Zeile 4% von vben, lies „da die Anyrexie ganz Fein 
war“ slslt „da die Apyresie ganz wur*, 





Sitzung der Hufelandischen Gesellschaft. 
Freitag, den 24. Juni 1870, 7’, Uhr Nachmittags. 
Neue Friedrichsstranse 56. 
Tagssorduung: 
Herr Privatdocent Dr. Ravoth: Ueber die Plagen und Gefahren der 
Nabelbrüäche, 





Beuron, 


Molkencurort im romantischen Thale der oberen Donan, von Sigmaringen 
in 3 Stunden per Wagen auf einer durch 9 Tunnel führenden Chanssee 
zu erreichen. Stärkende Gebirgsluft, vortreffliche Molken nehst täglich 
frisch bereiteten Kräutersaft, stiller billiger Aufenthalt, 


Dr. med. Rolfes, pract. Arzt in Wiesbaden, 


empfiehlt sich den Herren Collegen zur Behantlung von Kranken, 


Dr. med; I. Hesse 


hat seinen Wohnsitz von Ruhla nach 

Bad Liebenstein verlegt und ist zur 

ärztlichen Behandlung von Curgästen 
bereit. 


nn, 
Das Instrumentarium des verstorbenen Professor Dr. Middeldorff in 
Breslau steht bei mir sum Verkauf, 








4. Wiudler, 
Instrumentenmacher, Berlis, Dorotheenste, 3, 





MEPEEFaieh Fenceerel Begzreeh eier 
Mein neues Preis-Courant mit 1300 Abbildungen ist erschienen. Die 
Herren Aorzte, welche dasselbe noch nicht erhalten haben, wollen sich 
direet au mich wenden, 
H. Windler, 
Instrumentenmacher und Bandagist, 
Berlin, Dorotbesnstr. 3. 


Verlag von F. C. W. Vogel in Leipzig. 
Soeben erschien: 


Die Heilanstalt für arme Augenkranke zu Leipzig zur 

Zeit ihres fünfzigjührigen Bestehens, Eine Erinnerungsschrift von 

Dr. Ernst Adolf Coceius, Professor der Augenheilkunde, dirig. 

Arst und Appellationsrath Dr. Theodor Wilhelmi, Vorsitzender 

ob. Anstalt. gr. 8. 13 Bogen. geh. 1 Thlr. 

Diese Festschrift enthält ausser den amtlichen Nachrichten eine Dar- 
legung des klinischen Unterrichts unter dem ders. Direotor, dessen zwei- 
jäbrigen Bericht über Augvubrankhbeiten, 127 Fülle der Lauisrextractiom, 
inehrere Behandiungsmeihoden und Operationen, die Anwendung eines neuen 
Ophkebalmomoters und Polarisutionsaugennpiegels, 





CGarlsbad. 


Die grosse und wunderbare Heilkraft der Carlsbader 


Thermen ist weltbekannt. 


Obgleich man die Car allbier zu jeder Jahreszeit gebrauchen kann, findet die Eröffnung der eigentlichen Cursaison am 
1. Mai statt, an welchem Tage sämmtliche Trink- und Badeanstalten, sowie die zahlreichen Restaurationslocalitäten eröffnet werden, 


Die Verwaltung der Curstadt war eifriget bemüht, für die Bedürfnisse und Bequemlichkeiten der geehrten Curgäste bestens Sorge zu tragen. 
Die Eisenbahn von Eger bis Carlsbad wird sicher im Anfange des Monat Juli eröffnet werden. 


Der Stadirath. 





Natürliche Mineralbrunnen direct von den Quellen.| 


Versendungscomptoir: 


Berlin, Dr. Lehmann, Spandauer Strasse 77. 


Hierbei „Monatsblatt für medieinische Statistik” No. 6. 1870, 





; Den Herren Avrzien heile jch ergebenst mit, 
dass sämmtliche Brunnen stein in frischer 
Füllung vorräthig sind, lch bitte um geneigte 
\ Aufträge auf diene sowie auf Mutterlaugensalze, 
natürliche Pastillen, Molkenpräparnte ete,, in- 
dem ich schleunige und sorgflltige Ausführung 
derselben versichere. 


Sonnabend, 


Bestellungen auf diese Zeit- 
schrin, welche allwöchent- 
lich Sonnsbends erscheint, 
vebmen alle Buchhandlungen 
und Posl-Anstalien an. 


N 26. 


Deuische Klinik. 


25. Juni 1870, 


Preis vierteljährlich zwei Tha- 
lar. Beiträge werden franco 
anier der Adresse der Ver- 





Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alexander Göschen. 
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Ueber das Wesen und die Behandlung der mias- 


matischen Krankheiten. 
Van 
Dr. med. August Dyes, 


Obersiabs und Hegimenis-Arzi in Hildesheim. 


!Schluss aus No. 29. 


Ueber die Natur und Entstehung der Miasmen sind wir noch 
nieht genügend anfgeklärt. Die Angaben der Mieroscopiker sind von 
einander abweichend. 

Wenn das Mieroscop bei einzelnen dieser Krankheiten verschiedene 
Species von Schimmelpilzen nachgewiesen hat; so bin ich meines Orts 
der Ansicht, dass die Ruhr und Cholera vorzugsweise auf Vergiftung 
durch ein animalisches Gift beruhen. 

Die Kuhr entsteht ganz constant durch den Gennss gewisser 
Früchte, welche befallen sind (Mehlthau, Honigthan); die Loupe zeigt 
uns aber, dass diese Früchte mit unzähligen, zum Theil gellügelten 
Thierchen überzogen sind; und die Erfahrung lehrt, dass diese Früchte 
durch sorgfältigen Abwaschen -ihre Schüdlichkeit durchaus verlieren. 
Möglicherweise erzeugt dieser Honigthau {der an solchen Früchten be- 
findliche klebrige, süssliche Saft scheint aus den Excrementen der be- 
zeichneten Thierchen zu bestehen) auch Behimmelpilze; oder es er- 
zengen sich an diesen Früchten zuerst Schimmelpilze, und an diesen 
jene microscopischen Thierchen, 

Die Typhusmiasmen erzeugen sich durch lüulniss organischer 
Stoffe, häufig in austrocknenden Gräben und Canälen und vorzugsweise 
in flachen und inhaltreichen Aborten. 

Die Choleraminsmen halte ich für eine Potenzirung der Typhus- 
missmen, und zwar durch eine Complication von Sporen des Typhus- 
schimmels mit microscopischen Thierchen, welche sich an diesem 
Schimmel erzeugen. Ob diese Thierchen sich bei gewissen Witterungs- 
verhältnissen spontan erzeugen können, oder nur durch Einschleppung, 
steht nach nicht fest, 

Dass die Cholera auf einer Complication des Typhusgiftes beruht, 
beweist der Umstand, dass sie sich, wenn man im letzten Stadium 
derselben das Chlorwasser zuerst anwendet, in Typhus verwandelt 
und wie dieser verläuft. 

Dass diese Complieation eine animalische sei, schluss ich aus 
einer Wahrnehmung, welche ich 1867 machte, als in Hildesheim die 
Cholera herrschte: Wiederholt empfünd ich bei nüchtlichen Krunken- 
besuchen in der* Nähe von schlechtzebunten, Auchen, unbedeckten 
Abortsgruben und unvollständig beideckten Canälen einen die Hautnerven 
des Gesichts berührenden Schwaden, ähnlich dem Gefühl, welches 
man empfindet, wenn man un milden Sommerabenden mit dem Gesicht 
in einen Schwarm jener kleinen Insecten, welche man hier Gnitten 
nennt, geräth. 

Dieses eigenthümliche Gefihl konnte nur durch die tanzende Be- 
wegung vieler Geschöpfe erzeugt werden. 

Fast immer, wonn ich einen solchen Schwaden wahrnahm, fühlte 
ich sofort die Vorboten der Ansteckung, welche ich dann durch Chlor- 
wasser schnell tilgte, 

Unter welchen Umstünden sich diese Cholerainfusorien erzeugen, 
ist noch nicht ermittelt. r 

Io Hildesheim wurde sie im Jahre 1867 durch einen Schneider- 
gesellen, welcher von Cüln über Elberfeld (woselbat die Cholera herrschte) 
krank einwanderte, sehr wahrscheinlich eingeschleppt, Im hiesigen 
Krankenhnuse, innerhalb der hiesigen Armenanstalt gelegen, aufge 
nommen, starb er innerhalb 24 Stunden unter den unverkennbaren 
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-weit, als man ale mit dem Geruchsinne wahrnehmen kann, 


Symptomen der Cholera. Sogleich nach dem Tode dieses Mannes er- 
krankten und starben einige andore Kranke dieses Krankenhauses; und 
uneh 8—14 Tagen war dieses Hans und die Armenanstalt mehr ent- 
völkert als deeimirt, 

Dann erkrankte und star ein Maun, welcher im Kraukenhause 
Hülfe geleistet, aber in seine Wohnung ausserhalb dieser Anstalt zu- 
rückgekehrt war; unmittelbar nachher erkrankte seine Tuchter und 
starb. Zu der zweiten Tochter dieses Mannes wurde ich gerufen, als 
sie schon im letzten Stadium der Krankheit lag; ich reichte ihr das 
Chlorwasser, und machte zum ersten Male die Wahrnehmung, dass da- 
durch die Cholera in Typhus verwandelt wird, wovon sie nach Verlauf 
siniger Wochen genas. 

Von diesem Hause ab (Hagemann im Wohld) verbreitete sich 
die Krankheit schnell nach drei Seiten hin, in den Gassen der ärmeren 
Bewohuer die Häuser aufsuchend, welche in Folge der schlechten An- 
lage ihrer Aborte und Abzugseanäle einen sehr widrigen Geruch ver- 
breiteten. Die Nachbarn eives unsauberen inficirten Hauses müssen 
natürlich mitleiden, denn die Aura «eines infleirten Hauses wirkt so 
Diese Aura 
wird durch den Wind ziemlich weit hingetrngen. 

Meine Wohnung, in der Nähe einer infieirton Gasse gelegen, aber 
von dem nüchsten infieirten Hause etwa 200 Schritt entfernt, war 
wochenlang verschont geblieben; als sich dann der Wind von dort 
gegen meine Wohnung richtete, erkrankten sofort mehrere meiner Haus- 
genossen, die Krankheit wurde aber bei allen durch Chlorwasser coupirt, 

In mehrereu Nachbarhäusern machte ich dieselbe Wahrnehmung. 

Als der Wind einige Tage darauf wieder eine anders Richtung 
nahm, kamen in meinem Wohnbereich keine noue Erkrankungen mehr 
vor; während sich die Krankheit vorzugsweise mit dem Winde ver- 
breitete. Iodess waren die auf diese Weise Erkrankten, sofern in ihren 
Häusern die Latrinesangelegenheit geordnet war, nur leichtkrunk, wäh- 
rend die Bewohner unsauberer Häuser (wo sich Abortsgeruch bemerk- 
lieh machte) immer schwer erkrankten. 

Die Bewolner der unteren Stockwerke dieser unsauberen Häuser 
litten immer im hohen Grade und zahlreicher, als die der oberen Stock- 
werke: Je näher der Abort, desto schwerer die Erkrankung. 

Während der Nacht erkrankten ungleich mehr Personen, als während 
der Tageszeit; wie denn auch die Aura der Aborte während der Nacht- 
zeit ungleich merklicher und ausgebreiteter war, wo dann auch die 
höheren Stockwerke mehr betroffen wurden. 

Die Choleramiasmen werden nieht nur durch den Wind verbreitet, 
sondern auch durch Fliegen und Mücken, wenn auch in weniger ge- 
führlicher Weise. Diese Beobachtung machte ich zuerst an jenem Tage, 
als der Wind von der infieirten Strasse her die Richtung «uf meine 
Wohnung bekommen hatte: Als ich etwa 10 Uhr Abends heimkehrte, 
bemerkte ich, dass die mir vorgesetzten Speisen von einem grossen 
Schwarme von Stubenfliegen bedeckt war, sulass ich mich nicht ent- 
schliessen konnte, davum zu essen. Diese Fliegen waren offenbar krank, 
denn sie trugen ihre Flügel nicht wie gesunde, horizontal, sondern auf- 
würts stehend; sie tswnelten, wenn sie sich foribewegten, wie trunken, 
und liessen sich nicht von den Speisen verscheuchen, 

Im Verlauf der nächsten Wochen beobachtete ich bei vielen Per- 
sonen haselnussgrosse Karbunkel im Gesicht und an den nicht beklei- 
deten Theilen der Arme; und einige dieser Personen wussten es, dasa 
diese Karbunkel von Micken- und Fliegenstichen herrührten. 

Ueberall in den Häusern, wo Cholera vorkam, wie auch in den 
benachbarten Häusern lagen viele todte Fliegen umher, wie in solchen 
Zimmern, wo Fliegengift gestellt int. 
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Die Cholerakranken, insonderheit die sterbendesn, wurden durch 
Fliegen ausserordentlich belästigt; und da jene den Mund immer offen 
halten, s0 drängten die Fliegen sich vorsugsweise ap ihre Lippen, wenn 
die Wärter sie nicht entschieden abwehrten, 

Ob die Cholerainfusorien geflügelt sind, oder ob sie mit den 
Sporen der Schimmelpilze in die Luft gelangen, verdient erforscht zu 
werden; wegen der gedachten Empfindung der Gesichtehautnerven möchte 
ich diese Thierchen für geflügelt halten. 

Die v. Pettenkofer'ache Grundwassertheprie bestätigte sich hier 
weder während der Cholersepidemie, voch 1868 während der hier herr- 
schenden Typhusepidemie. Gegen meine Ansicht, dass die Typhus- 
und Choleramiasmen sich vorzugsweise in Aachen Abortsgruben und 
schlecht bedeckten Abzugscanälen erzeugen, könnte der Umstand geltend 
gemacht werden, dass sieh beide Seuchen auch auf Bohifien erzungen, 
obwohl daselbst solche Einrichtungen fehlen, 

Wann aber auch diese Reservoire für menschliche Excremeute auf 
den Schiffen fehlen, so fehlen die Exerements selbst doch nicht, und 
können beim Mangel an Reinlichkeit die Schiffsräume um so leichter 
mit ihrem Dunst erfüllen, als die Ventilirung daselbst schwieriger ist. 

Zum Theil sind die Passagiere unsaubere (Gäste, welche der 
nöthigen Sorge für Reinlichkeit um so weniger genügend ubliegen, ala 
das Siisswasser dazu fehlt. 

Wie aber steht es mit der Reinigung der Kranken, zumal solcher, 
welche am Durchfall leiden? Insonderheit missen die Schiffsräume mit 
verpesteter Luft erfüllt werden, wenn viele Passagiere ssekrank sind, 
und wenn bei anhaltend stürmischem Wetter die Passagiere ihre Schiffs- 
räume nicht nach Bedarf verlassen können. Und wie will man die 
Luft derjenigen Schiffsräume in einem salubern Zustande erhalten, in 
welchen eine grössere Anzahl von kleinen Kindern ihren Aufent- 
halt hat? 

Die Sehiffsrheder würden wohlthun, für Reinlichkeit und Ventilation 
der Schifferäume alle möglichen Vorkehrungen zu treffen; und es dürfte 
der Vorsicht angemessen sein, gleichzeitig nieht eine zu grosse Zahl 
von kleinen Kindern als Passagiere aufzunehmen. 

Als vor einigen Jahren auf einem Hamburger Schiffe von etwa 
500 Passagieren 105 an der Cholera starben, da ergab die Unter- 
suchung, duss p. m. 50 kleine Kinder mit eingeschifft waren. 

Die Entwickelung des Typhus und der Cholera auf Schiffen spricht 
also nicht gegen, sondern gerade filr meine Ansicht; wogegen die 
v. Pettenkofer'sche Grundwassertheorie bei diesen Schiffsseuchen 
gänzlich in's Wasser fällt. 

Wenn sich auf einem Schiffe miasmatische Krankheiten zeigen, 
so dürfte es rathsam sein, die Kranken sofort in einem auf dem 
Deek einzurichtenden Zelte unterzubringen, um die schwer zu lüftenden 
Schiffsräume vor Ansammlung der Minsmen zu bewahren. 

Solche Schiffsräume aber, in welchen sich missmatische Krank- 
heiten erzeugt haben, müssen täglich zeitweilig evacuirt, gereinigt, 
desinfieirt und sorgfültig ventiliet werden. 

Wie auf Schiffen solche Kranke aus den mit Misswen erfüllten 





Feuilleton. 


Mittheilungen tiber einige climatische Curorte 

von 
Dr. Lange, Brunnenarzt in Ems. 

Wenn anch Vieles und Eingehendes über die Curorte, welche ich 
einer Besprechung unterziehen will, geschrieben worden ist, #0 werden 
doch die nachstehenden Notizen, die sich auf eigene, sorgfältige Beob- 
achtung stützen, nicht unwillkommen sein. 


1. Meran mit Ober- und Untermais und Gratach. 


Am Weihnachtabend des vorigen ‚Jahres verliess ich München bei 
leidlich milden Wetter und Regen. Bis nach Kufstein waren die 
Waggons der Eisenbahn geheizt, von da an nur mit Fusswärmern ver- 
schen und schlecht verwahrt; die einzelnen Coupds nur durch niedrige 
Scheidewände getrennt. Bei der Fahrt durch das Innthal und beson- 
ders über den Brenner war die Kälte recht empfindlich und waren die 
Wagenfenster bis obenhin zugefroren. Ich kann versichern, dass es 
recht unbehaglich ist, aus der bayrischen, behnglichen Wärme in die 
österreichische Kälte so plötzlich versetzt zu werden. Sehr erwünscht 
würe es gewiss, wenn gerade die durch Tirol und tiber den 6000 Funs 
hohen Brennerpass sich hinziehende Eisenbahn geheitete Wagen ein- 
führen wollte, Der Kostenpunet kann doch nicht eo erheblich in's 
Gewicht fallen. 

Auf der Südseite der Alpen gegen Brixen hin wurde es wieder 
wärmer. 

In Botzen verlässt man die Eisenbahn, um den Weg nach dem 


Räumen baldigst entfernt, und in luftigen, miasmeufreien Zeiten unter- 
gebracht werden müssen, wenn man ihre Heilung möglichst sicherstellen, 
und die Gesunden vor Ansteckung bewahren will, so muss bezüglich solcher 
Krankeo auf dem Lande eine gleiche Sorgfalt in Hinsicht auf Wahl 
des Krankenzimmers und Sorge für gründliche Ventilation stattfinden. 
Am schnellsten und sichersten genasen solche Kranken, wenn sie in 
recht luftigen Bodenkaminern untergebracht werden. Die Ventilation 
geschieht am hesten durch Offenstehen zweier gegenliberliegenden Fenster, 
oder durch Thür und Venster. 

Der Kranke muss natürlich vor direeter Zugluft gesehütet worden 
durch ein vorgehängtes Laken oder durch Improvisirung eines Venti- 
lators, indem man ein Brett, von der Grösse des geöffneten Fensters, 
schräg nach innen und aufwärts gerichtet, anbringt, s0 dass die ein- 
dringende Luk nur aufwärts strömen kann. 

Die systematische und starke Ventilstion (Erregung von unter- 
brochener Zugluft) war bisher von Stromeyer als eins der vorzüg- 
lichsten Heilmittel beim Typhus empfohlen, 

En ist aber leicht einzusehen, dass die sorgfältigste und ergiebigste 
Ventilation bei allen minsmatischen Krankheiten ebenso nothwendig 
ist, als die Desinfestion der in den Organismus gelangten Minsmen. 

Der Arzt, welcher solche Kranke ohne Noth in den Regionen 
der Miasmen (im Erdgeschoss unsauberer Häuser) liegen lässt, sie nicht 
in's höchste Stockwerk, oder an einen sonst salubren Ort verlegt, 
hat bei hochgradigen Krunkheitsfüllen wenig Aussicht auf guten Er- 
folg; und wenn die gute Natur solcher Kranken in einzelnen Fällen 
duch siegen sollte, so hat der Arzt wenigstens nicht das Verdienst, 
dazu hülfreich mitgewirkt zu haben, 

Der Arzt, welcher solche Kranken in den Regionen der Miasmen 
ohne Noth liegen lüsst, und nicht eine der Gefährlichkeit der Krank- 
heit entsprechende scharfe Ventilstion anurdnet, wird ebenso zu be- 
ortheilen sein, als derjenige, welcher einen in einem mit Kohlenoxydgas 
erfüllten Ziminer liegenden Scheintodten liegen lassen wollte, ohne für 
den Zutritt der frischen Luft zu sorgen; denn wie in diesem Falle ohne 
Ventilation alle anderen Wiederbelebungsversuche erfolglos sein würden, 
so könnte bei hochgradigen miasmatischen Kranken «die Desinfeetion 
der in den Organismus gelangten Miasmen nur einen temporären 
Werth haben, weil der Aufenthalt des Kranken in mit Minsmen er- 
füllter Luft die Infection immer wieder herbeiführen würde. Eine 
solche wiederholte Vergiftung wit Miasmen müsste aber dasselbe un- 
günstige Resultet erzielen, als wenn ein durch Arsenik Vergifteter ab- 
wechselnd Eisenoxydhydrat und grosse Gaben Arsenik nehmen wollte. 


Anhang. 

Meine Vermuthung, das Choleramissma bestehe in einem DPoppel- 
gift, dessen schliimmerer Theil animalischer Natur sel, wurde noch 
zuversichtlicher, als im Laufe dieses Sommers in hiesiger Gegend unter 
dem Vieh die Klauenseuche und Maulfäule ausbrach, deren Entstehung 
darin ihren Grund haben dürfte, dass alle Feldfrüchte und Futterkräuter 
vom Honigtbau (Mehlthau) befallen waren. Vorzüglich waren es die 


6 Stunden entfernten Meran im Wagen zurückzulegen. 
quemes, geschlossenes Fuhrwerk dahin fordert man 10 A. und Trink- 


Für ein be- 


geld = 6 Thlr. 8 Sgr. Dem weniger Bemittelten mag es wichtig 
sein, zu wissen, dass einige Mal täglich recht gute Stellwagen für 
18 Sgr. schneller, wenn auch etwas weniger bequem, befördern. Die 
projestirte Fortsetzung der Eisenbahn von Botzen nach Meran liegt 
leider noch in weiten Felde, da die Ausführung derselben bisher wegen 
der resultatlosen Unterhandlungen über die Regulirung der Etsch mit 
den anliegenden Grundbesitzern verschoben werden musste, 

Wer zum ersten Mal nach Meran kommt, wird bei dem Anblick 
der wunderbaren Gegend sich einem Gefühl der Ueberraschung nicht 
entschlagen können, Der Thalkessel, in welchem die Stadt liegt, bildet 
einen grossen weiten Garten, wingrenzt won der grossartigsten Alpen- 
natur, von 610000 Fuss hohen Bergen. Drei herrliche Thäler, das 
Passeier-, das Etschthnl und der Vintschgau minden in denselben ein 
und vermehren den Reiz der Landschaft, die ihr Wasserlanf belebt. 
Dass die Nähe des Waldes, welche viele der deutschen Curorte so vor- 
theilbaft auszeichnet, vermisst wird, hat weniger Bedentung, da Meran 
son Kranken hauptslichlich im Herbst und Winter besucht wird, wo 
man diesen Mangel weniger fühlt, Wem jedoch das Bergsteigen nicht 
lästig füllt, findet nicht allzuweit schöne Kastanien- und Tannenwal- 
dungen. LVeberhnupt sind die Gänge in die nächste und weitere Um- 
gebung veixend und von grösster Abwechselnng. Eine grosse Zahl von 
Burgen, theils Ruinen, theils ausgebaut und benutzt zieren die Vor- 
berge und gewähren prachtrolle Aussichten. Vor Allem zeichnıt sich 
diejenige von dem gut erhultenen Schloss Tirol aus, dann die von 
Schönna, Trautmannusdarf, Goryin, Zenobers, Lebenberg etc. 

Meran liegt B00—1000 Fuss und der anstossende Ort Obermais 
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Feldbohnen und der Klee, und viele andere breitblättrige Kräuter, 
welche stark befallen waren, in der Art, dass die untere Seite der 
Blitter mit einer dichten Lage von schwärzlichen, milbenartigen, ge- 
Aügelten Thierchen, dicht bedeckt erschien, während die obere Seite 
der Blätter mit einem klebrigen Bufte (Honigthau, Mehlthau) überzogen 
wär, welcher nichts anderes »ein konnte, als die Excremente der ober- 
halb hausenden Thierchen. 

Das Weiderieh bekam gleichzeitig die Klauenseuche und die 
Manlfäule; also mussten die an den Futterkräutern haftenden 'Thierchen 
ein scharfes Gift sein, welches eins den Canthariden ähnliche Wirkung 
hat, wenn es andauernd die Füsse und die Schleimhant der Mundhöhle 
berührt. 

Die Klauenseuche beginnt als ein entzündlicher Vorgang an der 
Krone der Klauen, welcher mit Geschwürbildung, bisweilen mit der 
Lostrennung des hornigen Theils der Klaus endigt. Sollte nicht durch 
Cantharidenpulver ein ähnliches Resultat zu erzielen sein? — Ohne 
Zweifel. — Bei Menschen wenigstens habe ich oft genug bei hart- 
nückigen Nagelgeschwüren durch Appliestion eines Einplastrum Cantha- 
ridum den Nagel entfernt, weil die übliche, höchst schmerzhafte, mög- 
licherweise gefahrbriugende Methode des Nagelausreissens mir wider- 
wärtig erschien, 

Die Maulfänle beginnt mit Entzfindung der Schleimhaut der Mund- 
höhle, welche mit Geschwürsbildung (fauligem Geruch) endet, Pa 
solche Kranke ihren Appetit gänzlich verlieren, schnell abmagern und 
nicht selten crepiren, so ist anzunehmen, dass auch die Schleimhaut 
des Magens und Darmsanals mitafficirt sind; und die Fälle, welehe mit 
Milzbrand enden, lehren, dass diese miasmatischen Gifte auch bei 
Thieren Blutvergiftung und Milzgaschwulst herbeiführen. 

Da diese Krankheiten generell mit den miasmatischen Krank- 
heiten der Menschen grosse Achnlichkeit haben, so rieth ich mehreren 
Besitzern von Vieh den Gebrauch der bekannten antimiasmatischen 
Mittel an; und zwar vorzugsweise das Eisenvitriol, weil die Darreichung 
des zur Hälfte verdünnten Chiorwassers der Anordnung eines Sach- 
verständigen überlassen bleiben dürfte. Einen Theil Eisenvitriol liess 
ich mit 30 Theilen Wasser mischen, und ordnete an, davon 3 Mal 
glich eine Tasse voll einzugeben; oder, weil diese Procedur bei 
Thieren Schwierigkeiten veranlasst, mit dieser Solution halbstündlich 
mittelst eines Schwammes die Zunge und Lippen zu bestreichen. 

War die Zahl der von mir beobachteten Fälle auch nicht gross, 
so war bei denselben der gute Erfolg doch so schnell und sichtlich, 
dass ich mich gedrungen fühlte, dieses Verfahren öffentlich bekannt 
zu machen. 

Die bei den Schweinen so häufig epidemisch auftretende Bräune 
hat mit der minsmatischen Bräune (Diphtherie) der Menschen die grösste 
Ashnlichkeit, und zweiße ich nicht, dass die Anwendung des zur 
Hälfte mit Wasser verdünnten Chlorwassers, sowie das in 30 Theilen 
Wasser aufgelöste Eisenvitriol auch bei dieser Krankheit sich bewähren 
wärde; wio auch gegen die Rinderpest (Milzbrand) diese Mittel vor- 
a 0 0 len Se on indieirt scheinen dürften, 


1000-1100 Fuss über dem Adrintischen Meer und zählt zusammen 
etwa 4000 Einwohner. Die umgebenden hohen Berge schützen das 
nur nach Süden offene ‘Thal einigermassen gegen ranhe Winde, und 
wenn man auch ein italienisches Clima nicht erwarten darf, so ist es 
doch verhältnissmässig milde und zeichnet sich durch viele windstille 
Tage aus. Der Herbst bildet, wie Dr. Pircher in seiner Schrift über 
Meran sagt, die Ölanzperiode des Meraner Ulimas. Die herrliche Um 
gebung prangt noch in dem vollen Schmuck der Biume und Wein- 
berge, während die Bergspitzen mit Schnee bedeckt sind; dabei ist die 
Temperatur Tag und Nacht noch milde, meist heiterer Himmel und 
Windstille. 8o im September und October. Im November und De- 
cember zoll es viel regnen. Der Winter ist etwas milder, als am Rhein 
und endet etwas früher. Ich kam gleich nach Weihnachten in Aeran 
an bei heftigem Schneefall, auf den eine Kälte bis zu I Grad folgte 
und so mit einigen Schwankungen bis zum halben Januar anhielt, wo 
ich Meran verliess. Der Schnee war liegen geblieben und lag noch 
bei ziemlich derselben Külte, als ich gegen Ende desselben Monats von 
Venedig aus Rotzen passirte. Während dieser Zeit war am Rhein fast 
Frühlingswetter. Ich muss gestehen, dass ich mir den Winter in Meran 
milder vorgestellt hatte, der übrigens allen Mitiheilungen zu Folge ein 
ungewöhnlich strenger war, trotzdem konnten jeduch die Kranken während 
der Mittagsstunden bei der fast beständigen Windstlle auf der Winter- 
anlage im Freien sein und an geschützten, sonnigen Stellen im Freien 
sitzen. Im Februar soll es schon wärmer worden. März und April, 
besonders ersterer, sind nicht günstig wegen des wechselnden und sehr 
windigen Wetters, und ist es nicht rathsam, in dieser Zeit Meran zum 
Aufenthalt zu wählen, wohl aber wieder im Mai, um daselbst gutes 
Wetter für den Alpenübergang abzuwarten. Im Sommer wird es in 


Nachtrag. 

Da die Typhus- und die Choleramissmen aich vorzugsweise in 
sölchen Häusern erzeugen, deren Aborte, Latrinen und Abzugscanäle 
zu flach und ungenügend bedeckt sind, sodsas die atmorphärische 
Luft Zutritt zu deren Inhalt erhält, und die Gährung und Schimmel- 
bildung befördert; #0 möchte cs rathsam sein, in den Stälten Sanitäts- 
commissionen einzusetzen, deren Auordnungen unter polizeilicher Auf- 
sicht auszuführen sein würden. 

Wenn es rathsam erscheint, diese Reservoire der menschlichen 
Exeremente jährlich wiederholt auszureinigen, weil schon die Ver- 
minderung der Masse eine Verminderung der Miasmenerzeugung zur 
Folge haben muss; so ist zur gänzlichen Verhiitung der Missmen- 
erzeugung das vorzüglichste Mittel, täglich, oder doch mindestens 
alle paar Tage den luhalt der Abortsgraben mit Kaf, Bückerling, Lohe, 
Sand oder Erde so zu bedecken, dass die atmosphärische Luft 
davon ausgeschlossen wird, 

Es würde Sache der Sanitätseommissionen sein, durch Wort und 
Sehrift (Schutzmittel zur Verhütung der Miasmenerzengung) das Pu- 
blieum zu belehren. 

Die übliche Desinfoction der Aborte mit Chlorkalk oder Eisen- 
vitriol erweist sich ungleich weniger wirksam, als das Ucberschütten 
der Exeremente mit trockenen Deckmitteln. 

Dieser Verfahren ist am so mehr zu empfehlen, als es melr als 
alles andere dem übeln Geruch der Aborte vorbeugt, während die Au- 
wendung der Antimiasmaticn schr fatale Gerliche veranlasst. 


Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Codeins, 
Von 
C. Ph. Falck in Marburg. 


{Forisetzung aus No.25.| 


Zweiter Versuch. 

8. Januar 1869. 

12 U. 44 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,5 Gramm salz- 
saurem Codein in den Unterhautzellstotf des Rückens eines 20'/, Pfd. 
schweren, weiblichen Hundes, dessen Temperatur kurz zuvor zu 
37,15 °C, bestimmt wurde. 

in Freiheit gesetzt, bleibt das Thier ruhig stehen und setzt sich 
etwas später auf den Hintern. 


12 U. 53 M.: Kratzt mit den Beinen am Kopf herum. 
12 U. 52 M.; Entleert feste Kothballen, 
t U. 2M.: Kratzt viel mit den Beinen am Fell herum. Legt 


sich öfter auf den Leib, 


ı U. 11. M.: Zuckt zusammen; Pupillen mittel. 

I ü. 14 M.: Zuckt stürker zusammen. Temperatur —= 36,2 *C. 

ı U. 26 M.: Liegt wieder auf dem Banche. 

ı U. 45 M.: Hat sich in der Zwischenzeit oft der Länge nach 
gestreckt, 


Meran drückend heiss, und wer denselben dert a ee u a eg "ill, that 
gut, in dem höher und freier gelegenen Obermais zu wohnen und die 
scohr heissen Tage auf einem der höher am Gebirg® liegenden Land- 
häuser, Sommerfrische genannt, vworübergehen zu lassen. Dort wird en 
nicht sehr warm, und hat man schattige Waldungen in der Nähe. 
Sonach wire Meran für die Herbstmonate ganz besonders zu 
empfehlen, und wenn auch ala Traubencurort das näher liegende Dürk- 
heim mit seinen vortreflichen Trauben demselben vorsteht, s0 wre 
doch die Traubenear in Meran für diejenigen Patienten unbedingt vor- 
zuziehen, welche den Winter daselbst oder in weiter südlich gelegenen 
Orten zubringen sollen, da sie bei noch glnstigem Wetter den Alpen- 
übergang vollziehen, der ihnen in »päterer ‚Jahreszeit gefährlich werden 
kann. Für alle diese ist Meran eine vortreMiche UVebergangstation. 
Auch zum Winteraufenthalt würde e» sich trotz der vft hohen und an- 
haltenden Kälte gnt eignen, wenn ein Umstand nicht sehr in's Ge- 
wicht fiele, Es scheint nämlich die Sonne vor 11 Uhr nicht in das 
Thal und verbirgt sich hinter den nach Südwesten liegenden 500U Fuss 
hohen Marlingerberg schon gegen 3 Uhr; und wenn ee auch während 
der wenigen sonnigen Alittagsstunden an geschützten Orten recht warm 
ist, so tritt doch sogleich nach dem Verschwinden der Sonne eine 
empfindliche Kühle ein, die den Kranken zwingt, dns Zimmer aufzu- 
suchen. Länger als 3—4 Ständen können also in den Wintermonaten 
bei dem günstigsten Wetter die Patienten sich nicht im Freien auf- 
halten, was sich an vielen Tagen gänzlich verbietet. Es ist also für 
»olche Kranke, bei denen es auf einen möglichst ausgedehnten Auf- 
enthalt im Freien ankommt, im Winter nicht geeignet. Als eigent- 
lichen Wintereurort möchte ich daher Meran nicht bezeichnen, wenn 
es auch Kranke giebt, die im Winter dahin passen, also solche, denen 


es 
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t U. 50 M.: Wird unruhig, wechselt oft den Platz, lässt win- 
selnde Töne hören. 

2 U. 0M.: Streckt sich noch immer häufig aus und winselt. 

2U. TM.: Hat bisher oft die Lage gewechselt, von Schläfrigkeit 
wurde bisher nichts bemerkt. 

2U. 15 M.: Ist sehr unruhig und kratzt sich viel mit den Füssen; 
wechselt oft den Platz. 

2 U. 30 M.: Temperatur = 35,9 *C. 

3U.0M.: Liegt ruhig mit gut gehaltenem Kopfe am Boden, 
kratzt nicht mehr am Fell herum. 

4 U.0 M.: Temperatur = 35,5 "C. 

In der folgenden Zeit bot das Thier nichts Bemerkenswerthes dar, 
frass am Abend gut und war am anderen Morgen ganx munter. 


Dritter Versuch. 

16. Januar 1869. 

2 U. 38 M.: Einspritzung einer Lösung von 1 Gramm salzsaurem 
Colein in den Unterhautzellstoff des Rückens des bereits zum zweiten 
Versuche benutzten Hundes. 

Läuft unmittelbar nach der Einspritzung in der Stube herum, 

2U. 45 M.: Entleert 3 Kothballen. 

2 U. 46 M.: Entleart wieder Koth; lässt auch Urin laufen. 

2 U. 52 M.: Liegt ruhig auf dem Leibe mit vorgestrockten Vor- 
derbeinen und gut gehaltenem Kapfe. 

2U.58M.: Die Gesichtsmuskeln zucken üfter. 

30. 0 M.: Entleert Kothballen, auch zeigen sich einige convul- 
sivische Bewegungen von geringer Stärke. 

3U. TM.: Entleert 3 Kothballen und zwar auf dem Bauche 
liegend, nicht in der gewöhnlichen Stellung. 

3U. 8M,: Entleert wieder Koth, 

3U. 9M.: Neue Kothentleerung; liegt darauf fortdauernd wie 
zur Kothentleerung und entleert doch nichts (Tenesmus?). 


3U. 12M.: Die Zuckungen nehmen zu, werden stärker und 
hänfiger. 

U. 13 M.: Valseron Zusammenschrecken; Pupillen mittelweit. 

U. 15‘, M Fällt plötzlich um und erstarrt vollständig; man 


bemerkt einige eetanische Anfälle mit unterdrückter Respiration, aber 
der Kopf ist nach dem Rücken hingezogen; die 4 Beine stehen gerade 
vom Rumpfe ab, so dass man das Thier so zu sagen auf diese Stelzen 
stellen könnte; dann folgt Kaukrampf mit grosser Schaumbildung im 
Maul; die Respiration stellt sich her, darn folgen Schwimm- und Tret- 
bewegungen, die einige Zeit andauern. 

3 U. 18 M.: Es ist Ruhe eingetreten; kurz darnach bemerkt man 
wieder einzelne Barpesgewre an dem zu Boden liegenden Thier». 


3 U. 24 M.: Liegt wieder wie früher auf dem Leibe, hält den 
Kopf gut. 

3U. 25 M.: Lässt klügliches Gebeul hören, 

3 U. 29 M.: Das Heulen wird stärker. 

3 U. 31 M.: Heult sehr laut. 


ein kräftigeres , EEE TEE TEE EHER ER ZETTEEREEEEEELIRZEE TER LETERSTEUER Clima mehr zusagt. Ich habe Leute mit 
chronischen Catarrhen, Emphysemstiker und Asthımatiker daselbst ge- 
sehen, die «ich Mmgewähnlich wohl befunden haben. Es passt weiter 
vortreflich fir nervenachwache Personen, für serofulöse nnd rhachitische, 
überhaupt schwächliche Kinder, für welche man eine Erziehungsanstalt 
berzurichten im Begriff ist. Fiir Lungenghthise in den letzten Stadien, 
die man vielfach dort sieht, halte ich es nicht fiir besonders zuträglich, 
obgleich ich gestehen muss, dass ich auch solche Kranke in recht leid- 
lichem Befinden angetroffen habe; einige derselben freilich haben wochen- 
lang nicht gewagt vor die Thüre zu gehen. 

In nonerer Zeit int Vielen für die Annehmlichkeit der Curgäste 
geschehen, wie die Erweiterung der Sommeranlage und die Herstellung 
von Promenndewegen, doch ist auch noch Manches zu thun übrig. So 
ist die Winteraninge, das ist der gegen Süden gelegene, von der stci- 
nernen Passerbriicke bis zu der Wasseormauer sich binziehende, theil- 
weise mit immergriinen Gewächsen besetzte und mit einer Halle ver- 
sehene Weg an manchen Stellen ro enge, dass die Wandelnden sich 
wechselseitig belästigen. Bei windstillem Wetter bietet die sogenannte 
Wassermaner einigen Freatz, die in den früheren Monaten einen voll- 
kommen schattigen und sehr beliebten Spaziergang gewährt. 

Ein Carsaal existirt nicht, und wenn er auch für die Wintermonate 
nieht von grossem Belang sein könnte, weil die wenigsten Curgäste es 
wagen können, am Abend auszugehen und die Tagesstunden zum Auf- 
enthalt im Freien verwenden, so würde ein solcher doch für die übrigen 
Monate am Platz sein und einen Vereinigungs- und Vergnügungsort 
für die Fremden bieten. Dem Versehmen nach ist die Herstellung 
eines solchen in Aussicht genommen. Ver gesellige Verkehr beschränkt 
sich daher bis jetzt auf das Zusammensein von 12-—3 Uhr auf der 
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3 U. 32 M.: Heult wieder, sowie auch in der folgenden Zeit 
öfter, dabei behält er die Bauchlage. 

3 U. 42—50 M.: Vieles und starkes Heulen; auch wechselt er 
die Lage öfter. 

3 U. 57M.: Fährt wieder stark zuaammen. 

4 U. 25 M.: Hat das Heulen ganz eingestellt. zeigt aber einige 
Unruhe, 

4 U. 26 M.: Stürst plötzlich um, zeigt Streckkrampf, dann Kau- 
krampf, dann Schwimmbewegung; anch lässt er den Urin fliessen; den 
Schwanz hält er rückwärts. 

4 U. 30 M.; Völliger Nachlass der Krämpfe; die Hündin liegt 
auf der Seite, 

4 U.32 M.: Legt sich wieder auf die Seite und hält den Kopf gut. 

4 U. 53 M.: Heult wieder stark und setzt dies auch später fort. 

6U.OM.: Lag bis jetzt immer auf dem Leib, winselte öfter 
und liess zuweilen Zuckungen bemerken. Die Beobachtung wurde jetzt 
eingestellt. Am folgenden Morgen war das Thier munter, 


Vierter Versuch. 

29. Januar 1869. 

3 U. 12 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,5 Gramm Codein. 
muriat. in die rechte äussere Drosselader derselben Hündin, welche zum 
zweiten und dritten Versuche diente, 

Während der Einspritzung läuft Urin ab, auch schreit das Tbier 
und macht heftige Muskelanstrengungen. 

3U. 14 M.: Wird entfesselt und anf den Boden gelegt, zeigt 
eonvulsivische Muskelbewegung, verliert Koth. 


3 U. 16 M.: Oefteres Zusammenfahren. 
3 U. 18 M.: Desgleichen, 
3U. 19 M.: Wälst sich mit Convulsionen auf der Erde herum. 


3 U. 20 M.: Hat die Bauchlage angenommen und wird so durch 
Muskelkrämpfe erschüttert, dass er in die Höhe fliegt und alsdann zur 
Seite umfällt; bleibt auf der Seite liegen. 

3 U. 21 M.: Viele convnlsivische Erschütterungen mit häufigem 
Anusgreifen der Beine; die Kespiration ist mühsam und laut hörbar. 

3 U. 22 M.: Auf die Beine gestellt, kann sich die Hündin nicht 
aufrecht erhalten, sondern füllt auf die Seite nieder, bleibt liegen, 
streckt sich oft und athmet tief und schwer. 

3 U. 23 M.: Starker Streckkrampf, darauf paralytische Erschlaffung, 
athmet mühsam. 

3 U. 27M.: 
Pupillen sehr eng. 

3U. 29 M.: Liegt ganz erschlaftt am Boden, sthmet schwierig, 
bewegt kein Glied. 

3 U..30 M.: Reagirt nicht auf Nadelstiche. 

3 U. 32 M.: Liegt fortdauernd ganz regungslos; die Respiration 
ist tief und schwer. 

3 U. 37M.: Völlig adynamischer Zustand; auf die Beine gestellt, 
stürzt das Thier zusammen; auch ist Sopor unverkennbar. 


Die Augapfel sind nach innen und oben gerollt, die 


Winterpromennde beim Spiel der Curmusik und auf dasjenige der Be- 
wohner der einzelnen Pensionen, welches ich durchgehends dem Familien- 
leben annähernd gefunden habe. Selten ist der Curgast, der ernst- 
licher erkrankt, sich überlassen; er findet Theilnahme und Fürsorge bei 
seinen Anwohnern. 

Bei der Ankunft in Meran nimmt man am besten Logis in einem 
der Gasthöfe und zwar im Erzherzog Johann oder dem weniger vor- 
nehmen Grafen von Meran (im Hotel Hassfurter sind selten Wohnungen 
frei} und sucht sich dann eine passende Pension aus. Die besuchtesten 
derselben sind Erzherzog ‚Johann und Hassfurter, aber auch etwas 
theurer. In den billigeren Pensionen kann man ein Zimmer mit voller, 
guter Verpflegung (Neuerung, Licht und Wein wird besonders vergütet) 
für I Thir. 10 Sgr. täglich haben. Wer sich nicht gern au eine Pen- 
sion bindet, kann ein Zimmer zu 8—25 Thlr. monatlich miethen und 
den Tisch in einem der Gasthöfe nehmen, ein Theil der Pensionen liegt 
an dem Ufer der Passer dicht an der Winteranlage und der Wasser- 
mauer, ein anderer höher, etwas mehr dem Luftzug ausgesetzt, aber 
auch mit schöner Aussicht und mehr Sonne in Obermais. Untermais 
und Gratsch ist wenig besucht. Die Wohnungen sind durchgängig mit 
Doppslfenstern und guten Oefen versehen. 

Schliesslich ist noch hervorzuheben, dass ganz vortrefliche Aerzte 
auf das Gewissenhafteste die Patienten behandeln, und nenae ich 
als aulehe DDr. Cüntxz, Hausmann, Kleinhans, Pircher und 
Tappeiner. 


(Schluss folgt.) 
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45 M.: Noch immer soporöser Zustand, 

.: Liegt noch immer »oporös hin, atlımet ruhig. 

: Temperatur = 34,80. 

57 M.: Hebt den Kopf wieder auf, scheint sich erheben zu 
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wollen. 
4U, 13 M.: Neus Einspritzung einer Lösung von 0,5 Gramm 
Codein. muriat. durch die schon benutzte Blutader. 

4 U. 14 M.: Streckkrampf. 

4 U. 15 M.: Wiederholter Streckkrampf; reisst dann das Maul 
weit auf nnd schnappt nach Luft. 

4 U, IT M.: Oeftere Wiederholung von Streckkrämpfen, „Pupillen 
sehr weit; dann fulgt Kuukrampf. 

4 U. 20 M.: Streckkrampf; masticatorischer Krampf mit Anhäufung 
von Speichel im Maule; schnalzendes Athmen, 

4 U. 24 M.: Convulsivische Rewegungen an verschiedenen Theilen 
des Körpers mit Kaukrampf und Geifee im Maule. 

4 U. 26 M.: Pupillen bis zum Aeussersten erweitert, convulsivische 
Bewegungen, 

4 U. 27—40M.: Zahlreiche Anfülle von mastiestorischem Krampf 
mit starker Geiferbildang; das Athmen schwierig, zeitweilig selbst 
stertorös. 

4 U. 41 M.: 

4 U, 42 M.: 


Streckkrampf. 
Mastieatorischer Krampf. 

4 U. 43 M.: Streckkrampf. 

4 U, 44 M.: Streckkrampf mit masticatorischem Krampf, »thmet 
dann sehr frequent und pfeifend. 

4 U. 46 M. bis 4 U. 54 M.: 13 Anfälle von Streckkrampf; 
zwischen den Anfällen ist das Athmen schwer. 

5 U. 0 M.: Neuer stärkerer Anfall von Streckkrampf; darauf 
folgen in den nichsten 9 Minuten 6 neue Anfälle von Convulsionen, 
meistens Streckkrümpfe. 

5U. 10 M.: Tas Athmen ist stertorüs, 

5U. 11-15 M.: 4 Anfälle von Streekkrampf von verschiedener 
Stärcke. 

5U. 16-50 M.: 20 Anfälle von Conralsionen, meistens Streck- 
krampfanfälle, die aber nicht von Trismus, sondern von Kaukrampf 
begleitet sind. Die Hlindin geifert sehr viel, das Athmen ist meistens 
stertorös. 

5U.51M, br 6U. 15 M.: Während dieser Zeit zeigen sich 
viele Convulsionen, nämlich 14 Anfülle; auch kommt mastieatorischer 
Krampf vor, aber nicht in einem fort. 

6 U. 25 M.: Die Convnulsionen lassen stark nach, das Athmen 
ist sehr frequent und hetzend: starke Geiferbildung. 

6 U. 28—30 M.; Der Kaukrampf ist bedeutender, das Athmen 
hetzend, aber die allgemeinen Convulsionen verlieren sich mehr und mehr. 

6 U. 35 M.: Starker mastieatorischer Krampf. Die Kespiration 
ist entsetzlich (24 Athemzüge in 5 Secunden). 

6 U, 45 M.: Das hetzende Athmen dauert fort ohne Unter- 
brechung und ohne dass Convulsionen vorkommen. 

6 U. 47 M.: Das hetzende Athmen setzt jetzt mit kleinen Pausen 
ab; in der fulgenden Zeit werden die Pausen grösser; das Geitern hat 
aufgehört. 

6 U. 50—59 M.: Oeftere Pausen bei der stürmischen Respiration. 
Temperatur = 39,0°C. 

7U.0—5M.: Athmet noch immer mit öfteren Häsitstionen. 

TU. 5-30 M.; Die Häsitationen werden immer bedeutender. Die 
Beobachtung konnte nicht fortgesetzt werden. Nach mehreren Stunden 
wurde das Thier wieder besncht und todt gefunden. Die Todesstarre 
hatte sich achon ausgebildet. 

Section am 30, Januar Mitings. 

Der Zellstoff unter der Haut mit ziemlich vielen gefüllten Blut- 
adern durchzogen, sonst von gewöhnlicher Frische und Feuchtigkeit. 

Die Hirnhäute bläulich gefärbt und ziemlich blutreich, das Gehirn 
ist zühe und weiss, Die Durchschnitte desselben ohne Blutpuncte; in 
den Hirnrentrikeln findet sich etwas Flüssigkeit. 

Das Herz enthält dunkles, theils flüssiges, theils geronnenes Blut; 
die Vorhöfe sind »teutzend erfüllt, 

Die Lungen sind wenig entwickelt, dunkelkirscehroth, die Durch- 
schnitte derselben zeigen überall Blut, sowohl da, wo grössere Gefüsse 
durchschnitten sind, als auch im blossen Parenchym, Einzelne Stellen 
der Lungen sind emphysematds und dem entsprechend heller gefürbt. 
Die Louftröhre ist frei von Schleim, die Schleimhaut derselben stellen- 
weise mit ganz feinen Capillaren versehen. 

Die Gilottis ist frei von Schleim. 

Leber Junkelkirschroth, schr biutreich, blutet auf den Darch- 
schnitten stark; ihr Gewebe ist fest und consistent. 

Gallenblase ziemlich strotzend. 

Die Milz im Allgemeinen von hellrothor Farbe, stellenweise dunkel- 


roth, ja schieferblau; im unteren Theile der Milz befindet sich eine 
2 Zoll lange und '4 Zell breite schieferblaue Blntblase, die beim Ein- 
schneiden ergossenes Blut erkennen lässt. An anderen Stellen der 
Milz sind ähnliche Blutgefüsse, aber von viel geringerem Umfange, #0 
dass sie nur Flecken bilden und keine Erhabenheiten besitzen. Das 
Gewebe der Milz ist sonst schlaf. 

Der Magen enthält ungeführ einen halben Schoppen schaumige 
und sehr schleimige Flüssigkeit, die, in einem Glass betrachtet, roth 
aussieht, An der grossen Curvatur bemerkt man ein grosses hämor- 
rhagisches Feld mit einer mossikartigen Auftreibung der Blutgefäüsse, 
die schwarzroth aussieht (varicdse Auflreibung). Der aus dem Magen 
genommene blutige Schleim scheint von diesem Theile des Magens ab- 
zustammen; die schaumige Flüssigkeit ist wohl nur verschluckter Geifer. 
Auch in der unmittelbaren Nähe des Pylorus zeigen sich viel hämor- 
rhagische Flecken; der grösste Theil der Magenschleimhaut ist dagegen 
frei davon. 

Auch in der Speiseröhre zeigt sich viel Schleim. 

Der Dünndarm ist stellenweise roth gefärbt, was von Alterationen 
der Schleimhaut herrührt. Der oberste Theil des Dünndarıms, das erste 
halbe Meter, Jüsst zwei mit vielen blutigen Zeichnungen versehene 
Stellen erkennen, dazwischen ein von Blutungen ziemlich aber nicht 
ganz freies Feld von etwa 2 Decimeter Länge; im obersten Theile des 
in Rede stehenden Stückes stehen die Kechymosen am meisten zu- 
“aınmengedrängt. Das zweite halbe Meter Dünndarm lässt 7 kleinere 
und grössere hämorrhagische Stellen erkennen, die durch weisse Felder 
von einander getrennt sind. Im dritten und vierten halben Meter des 
Darms sind 5 hämorrhagische Felder von verschiedener Grösse be- 
merklich; sie sind durch weisse, von Blutung freie Felder getrennt. 
Im fünften und sechsten halben Meter des Darms bemerkt man keine 
hämorrhagische Zeichnung, sondern die Schleimhaut int weiss. Der 
Inhalt des Diiondarms ist meistens blutig gefürbt; eine grosse Menge 
blutiger Schleim zieht sich über das Ganze hinweg. 

Der Dickdarm enthält ziemlich viel Kothballen; die Schleimhaut 
ist grösstentbeils weiss und an einigen Stellen mit hämorrhagischen 
Flecken versehen. 

Die Nieren sind blauroth und biutreich. 

Die Harnblase ist eontrahirt. 

Im Maule der Hündin ist kein Schleim mehr bemerklich. 

(Fortsetzung folgt.) 


Mittheilungen tiber das chronische Duodenal- und 
Magengeschwür. 


Yon 
Dr. F. Starcke, 
Assisieni der mediomischen Klinik In Jens. 


Erst in der jüngsten Zeit wurde von Gerhardt anf den abnorım 
hohen Procentsatz, welchen das Ulcus ventriculi sowohl zu den in der 
Klinik als Poliklinik in Jena behandelten Kranken stellt, aufmerksam 
gemacht und die Erklärung der Häufigkeit jener Affeetion neben den 
im Allgemeinen ungünstigen Ernährungsrerhältnissen der arbeitenden 
Classen der hiesigen Gegend noch durch einige ihnen gauz eigenthüm- 
liche Genussmittel gegeben. — Ich habe in Folgendem die Befunde 
von 334 Sectionen (med. Abth. 169, Poliklinik 215) zusammengestellt 
und bestätigen die gewonnenen Zahlen in ausgezeichneter Weise die 
klinische Beobachtung. 34 mal fanden sich unter diesen 384 Leichen 
vernarbte oder frische Ge-chwüre, also fast genan 10 pÜt., doppelt 
so viel, als die von Jakseh und in der letzten Zeit von Steiner 
und’ Vollmann nach den Seetionsprotocollen der Virchow’'schen An- 
stalt gemachten Zusammenstellungen ergaben, trotzdem dass jenes 
Hänfigkeitaverhältniss nicht unwesentlich beeinträchtigt wird durch eins 
bedeutende Zahl von Kindersectionen, welche mehrmalige, sehr schwor 
verlaufende Scharlachepidemien lieferten. Die Narben waren zahlreicher 
als «lie Üleachwüre, 23, einfach kamen sie 21 mal vor, mehrfach 
(2 und 3) 2 mal, während nur 9 einfache, 2 mal mehrfache Ulcera 
beubachtet wurden, und bei & Fällen neben den Älteren vernarbten 
zugleich nuch frische Processe vorhanden waren. — Nach dem Bitz 
gruppirten sich dieselben folgendermassen; Duodenum 3, Pylorus 10, 
Cardie 6, Fundus 3, in der Mitte zwischen Pylorus und Cardia 12, 
bei den übrigen fehlen genauere Angaben. 

Im Widerspruch mit den meisten statistischen Ermittelungen stand 
auch das Vorkommen bei den Geschlechtern, & kommen nämlich auf 
220 männliche Leichen 26 Geschwüre, also etwa 12 pCı., während 
auf 164 weibliche sich nur 13, cirea 8 pCt., vortheilen. — Bei den 
verschiedenen Altersclassen stellten sich die Verhältnisse folgender- 
massen: 
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Alter: im Ganzen: Narben: Geschwüre: Beides zugleich: 
20—30 3 l 2 — 
30—40 2 1 uns ı 
40—50 4 4 —_ _ 
5060 11 7 3 1 
60-70 10 5 3 2 
70—80 3 3 -_ 
8030 2 ı — I 

L; 4 l 3 .— 
39 23 u 5 


Es fanden sich unter diesen 39 Fällen 13 zugleich mit Herz- 
fehlern oder Endarteriit. defurmans, 7 mit Lungentuberculuse oder 
ehronischer Pneumonie, je 2 mit Morb. Brightii und Cirrhosie hepatis, 
2 mal Complieation mit Magenkrebs, I mal mit Emphysem der 
Lungen. — Gleichfalls zufällig wurde die betreffende Affection I mal 
bei Nephropyelitis, Varioln, Degeneratio amyloid. renum, Caries column. 
vertebralis, spontaner Thrombose des rechten Herzens und Eimbolie der 
Lungenarterie gefunden, während 9 mal die iocale Erkrankung des 
Magens ohne wesentliche Complication die letzte Todesursache wurde, 
und zwar trat in 5 Fällen dieser Ausgung durch Perforation des Ge- 
schwürs ein, in 2 dnrch abundante Blutung, | mal durch Inanitiou 
in Folge von Narbenstenose des Öesophagus und gleichtalls so oft 
durch allmälige Consumption, wobei sich zugleich Pylephlebitis, Leber- 
und Retroperitonealabscesse entwickelt hätten. Zu den 9 töltlich ver- 
laufenden Geschwüren gehörten von den 3 im Duodenum bevbachtsten 
2, und zwar trat der Exitun theils durch Perforstion der vorderen 
Wand, theils durch sieh wiederholende reichliche Blutungen ein; die 
Ulcerationen, die 4 mal die Perforation des Magens erzeugten, sassen 
zur Hälfte an der kleinen Curvatur und der vorderen Wand, I mal 
an der Cardia und der hinteren Wand, während in dem letzten Fulle 
nähere Angaben über die Stelle des Defectes leider fehlen. 

Es bestätigen also auch diese wenigen Zahlen die alte Erfahrung 
won der grösseren Perniciosität der an der vorderen Magenwand be- 
findlichen Geschwüre, welche bei der Seltenheit ihres Sitzes — unter 
39 nur 4 mal — an dieser Stelle noch aufallender wird, Es können 
dieselben weniger leicht durch Anlöthungen an andere Organe der 
defesten Stelle einen neuen Boden substituiren; bei den 20 an dem 
gewöhnlichen Ort, der hinteren Wand, befindlichen hatte dagegen 7 mal 
eine theils innigere, theils lockere Verwachsung wit Panereas und Leber 
stattgefunden. Int demnach auch für diese die Gefahr einer Perforation 
eine geringere, so führen sie daflir durch Arrosion der ihnen näher 
liegenden grossen Gefüsse leicht geführliche Blutangen herbei. 

Von den hier beubachteten Duodenalgeschwüren mögen als Dei- 
trag zu der Symptomatologie derselben folgende 4 Fälle dienen, welche 
ich, da sie zur Unterscheidung von dergleichen Affectionen im Magen 
einige Anhaltepuncte zu geben scheinen, ausführlicher mittheile, (Fall 3, 
4 und 7 sind in der oben angeführten Statistik, da sie einer früheren 
Zeit angehören, nicht mitgerechnet.) 

t) Carl M., 60 Jahre alt, Gärtner aus Camsdorf, alter Branuntwein- 
trinker, war bis zum 40. Jahre gesund, stützte sich damals mit dem 
Abdomen gegen einen sehr schweren Stein um! lag in Folge davon 
3 Wochen lang krank. 58 Jahre alt kam er zuerst wegen Anfstossen, 
Schmerzen nach dem Genun schwerverdaulicher Speisen, häufigem Er- 
breehen (ohne Blut) und Durchfall in Behandlung, und fand sich da- 
mals bei dem ziemlich gut genährten Mann das ganse Abdomen, be- 
sonders im Epigastrium, etark aufgetrieben, letzteres sehr empfindlich, 
kein Tumor, deutliche Erweiterung des Magens, sonst nichts Bemer- 
kenswerthes. 

Bei zweckmässiger Diät und Behandlung mit Narcotieis vermin- 
derten sich die Beschwerden rasch, der Kranke kehrte zu seiner ge- 
wöhnlichen Lebensweise zurück, litt jedoch den ganzen Herbst über 
an Leibschmerzen, die meist längere Zeit nach dem Essen sich ver- 
etärkten, wenig von der Art der Speisen, ganz und gar nicht aber 
von der Körperstellung abhängig waren, zugleich wieder heftiges 
Aufstossen, Erbrechen und Diarrhöen; er wurde zeitweise wieder be- 
handelt und zeigte sich jetzt die Erzeiterung des Magens noch hoch- 
gradiger und war rochts vom Nabel, unterhalb des Leberrandes, eine 
resistente Stelle zu fühlen. 

Die Auftreibung des Abdömens nahm allmälig zu, der Magen war 
»o ntark ausgedehnt und mit Flüssigkeit gefüllt, dass er beim Stehen 
den Kranken eine nieht von einem freien Erguss in die Peritonealhöhle 
zu unterscheidende Dämpfung bedingte, auch bei linker Seitenlage 
stellte sich die Dämpfung wie bei Ascites, bei rechter rückte sie zwar 
ebenfalls berüber, jedoch nicht bis zur tiefsten Stelle des Abdomens, 
welche immer tympanitisch schallte. Fluctuation und Succassion fort 
während sehr dentlich. Auch jetzt erfolgte baldige Besserung, doch 
mar für kurze Zeit; wegen der alten Beschwerden machte sich am 
21. Januar 1869 eine abermalige Aufnahme nöthig. Die Ernährung 


war wesentlich gesunken, sonst aber boten sich dieselben Verhältnisse 
wie früher, ein schon längere Zeit hitdurch au der Mitralis gehörten 
Geräusch, etwas lauter, — In der Nacht vom 22.—23. Januar beim 
plötzlichen Aufstehen aus dem Bett Verlust des Bewusstseins, Patient 
fiel um und bekam kurz darauf Durchfall mit mehrmaligem Erbrechen, 
hochgradige Mattigkeit den ganzen folgenden Tag, welche am Abend 
des 24. nach einem nenen Anfall sich noch steigerte. Gesicht und 
Schleimhünte waren wachsbleich, Puls kunm zu fühlen. Gegen 6 Uhr 
Abends reichliches Erbrechen fast vollkommen reinen Blutes (circa 
2000 Cbe.). Bei absoluter Ruhe, Anwendung von Liquor ferri, Eis- 
pillen erholte sich der Kranke ullmälig, als am Abend des 25. ein 
neuer Collaps erfolgte und mehrere Standen nachher der Tod. 

Sectionsbefund: Beträchtliche Ausdehnung des ganzen Magens, 
so dass derselbe vom linken Hypochundrium mit der grossen Curvatur 
bis zum oberen Anfang der rechten Regio iliaca aich erstreckt. Der 
Pylorustheil ist senkrecht nach aufwärts gebogen, der Pförtner selbst, 
etwa in der Mitte ‘der kleinen Curvatur unmittelbar anliegend, mit dem 
kleinen Netz und dem anliegenden Pancreas durch eine derbe, strah- 
lige, fast I Cim. dicke Narbenmasse feat verwachsen. — Milz auffallend 
klein, umschriebene übroide Verdickung ihrer Capsel. Der Pylorus 
auffallend derb an seiner hinteren Wand sich anfühlend, für den Ring- 
linger eben durchgängig. Im Magen eine enorme (Qnantität mit volu- 
minösen Blutgerinnseln untermischter Flilesigkeit, hbetrichtliche Ver- 
diekung des Epithels; Schleimhaut gewulstet, mit Schleim belegt. 
Ringmusenlatur des Pylorus in Form einer schmalen, '/ Ctm. hohen 
Leiste prominirend, Die Schleimhaut in der Mitte seiner hinteren 
Fläche durch eine derbe, simmtliche Häute durchseizende Narbe fixirt, 
Schleimhaut des Anfangs des Dusdenum in hohem Grade gewulstet, 
schiefrig pigmentirt, In der hinteren Wand, unmittelbar am Pylorus, 
ein ihalergrosses, mit glatten, unterminirten Rändern versehenes, auf 
dem Pancreas aufliegendes Geschwür, an dessen Basis im Umfangs 
einer Linse ein blossliegender, arodirter Arterienzweig sich befindet. 

Blutig tingirte Massen sowohl im Duodenum als im Dünndarm, 
diekere im Colon. 

2} Albert B., 17 Jahro alt, aus Überreissen, trat am 20. Novem- 
ber 1863 mit den ausgesprochensten physiealischen wie allgemeinen 
Symptomen der Lungentubereulose auf die Abtheilung ein, wo sieh 
anch bald ein starker Zuckergehalt des Harns herausstellte. Magen- 
beschwerden hatte Patient weder früber gehabt zu haben angegeben, 
noch wurden in der nächsten Zeit welche beobachtet, bis, endlich Mitte 
Juni 1864 das Epigastriom bei Druck sich zuerst schmerzhaft zeigte, 

Allmälig vermehrte sich diese abnorme Empfindlichkeit, die 
Schmerzen traten auch spontan, doch ziemlich regellos auf, am 20. 
Juni heftiges Blutbrechen, Collaps, und am 30, Juni beim Verlassen 
des Bettes unwillkürliche Entleerung groseer Mengen theerartigen 
Blutes und unmittelbar darauf der Tod. 

Bei der Section fand sich vorgeschritiene Tuberenlose beider 
Lungen mit Cavernenbildung. Im Magen eine Masse blutig schleimiger 
Flüssigkeit, Schleimhaut blass, stark gerunzelt, an dem Pylorussegment 
utwas marmorirt, ohne Bubstanzverlust. Die Brunner’'schen Drüsen im 
Duodenum sehr deutlich. „lenseits des Pylorus, 1 Zoll davon entfernt, 
liegt eine vertiefte Stelle der Schleimhaut. Panerens daselbst fast ad- 
härent. Beim Uebergang in diese Stelle verdünnt sich die Haut des 
Darmes beträchtlich und wird der Grund des Defeetes gebildet durch 
das lappige Gewebe des Panerens. Durch eine Schleimhautfalte von 
dieser Stelle getrennt, findet sich etwas näher am Pylorus eine zweite 
Geschwürsnarbe, auf welcher ein blasser, graurother Hügel emporragt, 
in dessen Mitte ein feines Gefissiumen sich befindet, welches in ein 
Gefüss von der doppelten Stärke einer Steckuadel führt. — Im Duo 
denum und Ileum stark blutig gefürbter Inhalt und einzelne reine 
Blutklumpen. 

3) Oskar Sch., 21 Jahre alt, Kellner aus Weimar, Hitt im 20. 
Jahre 2 Wochen lang an unbestimmten Magenschmerzen, Erbrechen 
und Leibschmerzen, angeblich im Anschluss an reichlichen Biergennse, 
welche sich vor 3 Monaten in derselben Weise und auf dieselbe Ver- 
anlassung hin für kurze Zeit wiederholten. Am 5, April 1569 traten 
ganz plötzlich, nachdem der Kranke den Tag zuvor wiederum Weise- 
bier in mässigen Mengen genossen, über Nacht sich aber ganz wohl 
füblte, sehr heftige kolikartige Schmerzen auf, welche gleich Anfangs 
so intensiv waren, dass durch sie jede selbstständige Bewegung tamlg- 
lich wurde, zugleich mehrmals Erbrechen, doch ohne Blut. — Bei der 
Aufnahme an demselben Tage zeigte Patient ein schr verfallenes, 
blasses Aussehen, Gesicht schmerzhaft verzogen, Die Untersuchung 
der Brust ergab keine wesentlichen Abnorwitäten, Disphragma am 
oberen Rand der 6. Rippe. Bauchdecken straf gespannt, Epigastrium 
bei Druck sehr empfindlich. Leber in der Mittellinie nicht zu per- 
eutiren, in der Papillarlinie von der gewöhnlichen Breite, sonst überall 
tympanitischer Schall. — Die Schmerzen bleiben den ganzen Tag und 
die Nacht über gieich, am 6. April war das Aussehen ein noch mehr 
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verfallenes, die Auftreibung des Abdumens hatte sich nicht vermehrt. 
Leber wie gestern, linker Leberlappen nicht zu perentiren. Ueber der 
Symphyse und in der Lundengegend eins geringe Dämpfang des 
Schalles,. Bauch in ganzer Ausdehnung sehr schmerzhaft, besonders 
empfindlich aber ist eine Stelle rechts von der Mittellinie auf der Höhe 
des unteren Leberranden. ? 

Im Laufe des Morgens noeh mehrmals Erbrechen grüngelber, nicht 
tüculenter, blutfreier Massen, die Schmerzen wie das Brechen dauert 
fort bis zum Nachmitisg, denn zunehmender Collaps und Tod Abends 
7°/, Uhr, 34 Stunden nach »tattgehabter Perforation. 

Sectionsbefund: Aus dem Abdomen ergiesst sich bei der Er- 
öfnung neben übelriechendem Gas sofurt eine beträchtliche Menge 
braungelber, mit Flocken untermischter, fäeulent riechender Flüssigkeit, 
welche in grösster Menge zwischen dem unteren Rand der Leber und 
der Oberfläche des Magens angesammelt ist. — Oberflüche der Leber 
mit der unteren des Diaphragma verwachsen. Die Oberflüche der vor- 
deren Magenwand und des Netzes, sowie der Innenfläche des parietalen 
Peritonealüberzuges überall fibrinös eitrigen Beschlag zeigend, auch die 
untere Fläche des grossen Leberlappens zwischen der vorderen und der 
Gullenblasenineisur mit der vorderen Magenwand und der Pylorusgegend 
locker verklebt, Der mediane Rand der Ves. fell. durch ältere Binde- 
gewebsadhäsionen mit der vorderen Magenwand und dem Pylorus ver- 
wachsen. Dicht vor der Verwachsung zeigt die vordere Wand genau 
in der Mitte zwischen grosser und kleiner Curvatur eine linsengrosse, 
vollkommen runde Oefnung, aus welcher bei Druck Gas und grau- 
lichgolbe Flüssigkeit ausgedrückt werden kann. — Aeltere Verdiekung 
an der grossen Curvatur des Magens, sehr bedeutende Verdickung des 
serösen Ueberzuges im Pylorustheil des Magens und Anfang des Duo- 
denum. Im Magen eine beträchtliche Quantität trüber, füculent riechonder 
Flüssigkeit. Im Cardiatheil die Schleimhaut beträchtlich geschwellt, 
bier eine Anzahl kleiner Vertiefungen von narbiger Beschaffenheit, in 
der Pylorushälfte eine grosse Anzahl theils runder, theils länglicher 
nit eentraler Depression versehener, geschlossener Follikel; ähnliche 
Erhöhungen der Magenschleimhaut. Glatte Beschaffenheit der Quer- 
Salte des Pylorus. Schleimhant des Duodenum sehr stark geschwollen, 
#immtliche Wände in der dem Pylorns naheliegenden Hälfte beträcht- 
keh verdiekt, derb anzufüihlen. In der Mitte der vorderen Wand, 
unmittelbar an den Pylorus angrenzenl, ein rundlicher, dreieckiger 
Bubstanzrerlust, groschengross, von deutlich gewulsteten, aber glatten 
Rändern umgeben. Die Schleimhaut auf geringe Entfernung unterminirtz 
dureh die Mosonlaris setzt sich der Defeet flach trichterförmig fort 
umd durchbohrt die Berosa in Form einer Liuse, — In der Mitte der 
hinteren Wand, ti Ctm. vom Rand des Pylorus entfernt, ein unregel- 
mässig elliptischer, gleichfalls mit leieht gewulsteter, aber glatter 
Schleimhaut umgebener, bis anf die Submacoss dringender Subatanz- 
verlust, die unterliegende Wand des Duodenum verdickt, am Panereas 
fest und untrennbar befestigt. 

(Fortsetzung folgt.) 


Ueber die Anwendung der Calcaria chlorata in der 
gynäcologischen Praxis. 
Yon 
Physieus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg. 

Die Calearia chlorata hat, so weit mir bekannt ist, bei Behand- 
lung der Frauenkrankheiten bis jetzt noch keine Anwendung gefunden, 
mir aber bei einer hochgradigen und sehr hartnäckigen granulösen 
Verschwärung der Portio vaginalis, nach vergeblichem Gebrauche der 


sonst üblichen Meslicamente, einen =0 ausgezeichneten Erfolg gezeigt, ' 


dass ich die sofortige Mittheilung des betreffenden Falles nicht unter- 
lassen kaun, um zu anderweitigen Versuchen in analogen Fällen Ver- 
anlassung zu geben. 

Fran Hauptmann v. H. aus G., eine 34 Jahre alte Blondine mitt- 
lerer Grüsse, mit sehr zartem Teint, wurde mir Anfang Juli von Hrn, 
Hofrath Brück aus dem benachbarten Driburg zugeschickt, da Pa- 
tientin nach etwa I4tägigen Gebrauche der dortigen Bäder immer 
aufgeregter geworden sei und diese entschieden nicht habe vertragen 
können. Eine vor mehreren Jahren dasellst durchgemachto Cur von 
6 Wochen sei ebenfulls ohne günstigen Erfolg gewesen, 

Als Kind immer gesund, waren die Kinderkrankheiten gut über- 
standen, Menstruation teat im 12. Jahre ein, danach erst im 14. wie- 
der und von Ja an regelmässig in vierwöchentlichem Typus. Mit 
16 Jahren erkrankte sie an Chlorose, welche nach einem halben Jahre 
geheilt wurde und nicht wieder eintrat. 

Mit 22 ‚Jahren verheirathet, haste Fran v. H. die ersten 3 Wochen 
an Blanenkrampf gelitten. Die Menstruation wur mnch der Verheira- 
thung noch einmal eingetreten, 3 Monate nach derselben Abortus und 
nach 13 Monaten die erste schwere (feburt. Bis jetzt wurden zwar 





6 normale, aber immer lange währende, schmerzhafte Geburten über- 
standen, die latzte vor 1'/, Jahren, und alle Kinder selbat gestillt. 

Schon bald nach der Verheirsthung — Ausübung des Beischlafes 
von Anfang an schmerzhaft für sie — waren Nachts krampfhafte 
Affectionen aufgetreten, wodurch Patientin im Sehlafe zo beingatigt 
wurde, dass sie entweder im Schlafe lautes (isschrei ausstiess und von 
den Angehörigen geweckt werden musste oder mit einem durchdringen- 
den Schrei von selbst erwachte. Sie fühlte dann eine Hioger anhal- 
tende, Starrkrampf ähnliche Steifigkeit im Rücken, Zunge oder Unter- 
kiefer, bald in den oberen oder unteren Extremitäten, häufig auch 
Ameisenkriechen in letzteren; jedes Mal aber einen drüickenden Schmerz 
im Unterleibe, 

Diese Erscheinungen traten am häufigsten während der Schwanger- 
schaft und dann in jeder Nacht, oft auch im Mittagsschlafe ein, 
ausserdem am stärksten vor dem jedesmaligen Eintreten der Men- 
straation, Seit der ersten Schwangerschaft hatte Patientin einen voll- 
kommen ruhigen Schlaf nieht mehr genossen und seit der letzten 
Schwangerschaft im höchsten Grade an der krampfhaften Affeetion zu 
leiden gehabt, so dass durch das von ihr ausgentossens Gesehrei die 
Nachtruhe des ganzen Hauses gestört worden war. Das Allgemein- 
befinden war bei dem Yjührigen Leiden selbatverständlich imıner mehr 
heruntergekummen, Anämie, sehr gesteigerie nervöse Reizbarkeit, Un- 
fähigkeit zur Besurgung häuslicher Geschäfte eingetreten. 

Nach den von mir gemachten Erfahrungen liegt bei allen lang- 
jährigen und hartnäckigen, jeder Behandlung trotzenden 
Norvenleiden der Verdacht sehr nahe, dass dieselben durch 
sine örtliche Affeetion in der sexuellen Sphäre bedingt 
werden. 

Die lange verweigerte und erst nach mehrtägiger Ueberlegung 
zugestandene innere Untersuchung — die äussere Untersuchung ergab 
nichts Abmormes — ergab Folgendes: Portio vaginalis ist eine gra- 
nulöse Geschwürsfläche, mit fourig rothen, stark hervorragenden 
Papillen bedeckt, welche sich bis in den Uanalis eerricnlis erstrecken 
und bei der leichtesten Berührung stark bluten. 

Das zuerst angewendete Acidum pyrolignosum beseitigte zwar die 
Neigung zum Bluten, zeigte aber nach mehrwöchentlicher Anwendung 
ausserdem nicht die geringste Wirkung, ebenso wenig die sonst als 
Astzmittul gebräuchlichen (Quecksilber-, Kupfer-, Jod- und Silber- 
Präparate. 

In den letzten Jahren waren aber verschiedene, sehr grosse und 
hartnäckige Fussgeschwire, welche in gleicher Weise mit rothen, her- 
vorragenden Granulationen bedeckt waren, mit auffallend günstigem 
Erfolgs von mir mit Calcaria chlorat. behandelt worden, zwei Fälle 
noch in der allerletzten Zeit, die mich veranlassten, eine gleiche Be- 
haudlung auch hier zu versuchen. Von Calcaria chlorata (10,0 auf 
Aqua destillata 180,0) wurde, stark umgeschüttelt, so viel in das ein- 
geführte Speculum gegossen, dass die Portio vaginalis von der Flüs- 
sigkeit bedeckt wurde, Der nicht im Wasser aufgelöste Chlorkalk 
schlug sich nieder und erschien die Geschwürsfläche nach abgelaufenem 
Wasser leicht damit bedeckt. Die ein um den anderen Tag wieder- 
holte Anwendung zeigte zwar schon nach 14 Tagen einigen Erfolg 
durch Abnahme der feurigen Rüths der Papillen — die so erzielte 
Einwirkung erschien aber noch nicht kräftig genug und wurde daher 
der Chlorkalk ein um den anderen Tag trocken mit einem grossen 
Pinsel aufgetragen. Der Zusammenhang der nervösen Er- 
scheinungen mit dem örtlichen Leiden trat ersichtlich 
dadurch hervor, dass dieses in jeder auf die Application 
des Chlorkalks folgenden Nacht in einem viel stärkeren 
Grade auftraten, 

Bei unverändert fortgesetzter Behandlung zeigte sich ein schr 
günstiger Erfolg. Nachdem die Granulationen ihre lebhafte Farbe ver- 
loren, wurden sie weniger hervorragend und verschwanden allmälig ganz. 
Nach und nach zeigte sich an der Peripherie ein normaler Hantrand, 
der immer breiter wurde, =o dass Anfangs October nur noch die 
Muttermundslippen erodirt erschienen. Hier stand die Heilung wieder 
still. Die Bepinselung mit einer Lösung von Hydrargyram muristicam 
eorrosivum in Collodiom (0,08 auf 5,0) beseitigte aber nach 4 Wochen 
den Rest des Orificjal-Geschwüres bis auf eine geringe Hautröthung 
mit unbedentender Eiterung im Canalis cervicalis. Während der zu 
Ende October eingetrotenen Menstruation hatte sich Patientin leider 
eine Erkältung zugezogen und war nach derselben die vordere Mutter- 
mundslippe wieder mit leicht biutenden Grammlationen bedeckt. Auch 
hier zeigte der Chlorkalk gleich seine günstige Wirkung wieder, so 
dass nach Mitte Nuvember fast vollständige Heilung erfolgt war. 
leider gestatteten die häuslichen Verhältnisse kein längeres Verweilen, 
bei richtiger Anwendung der getroffenen Anordnungen wird der kleine 
Geschwürsrest aber auch unter eigener Anwendung der vorgeschriebenen 
Mittel sicher in wenigen Wochen verschwinden, wovon ich mich zu 
überzeugen später selbst Gelegenheit haben werde. 


240 


Zur Hebung des Blat- und Nervenlebens wurden kurze kühle 
Sprudelbäder *) mit nachfolgender kalter Uebergiessung, Nachmittag+ 
ein kalten Sprudelsitzbad verordnet, dabei Morgens und Abends einige 
Glas unseres leichten Stahlbrunsens getrnuken. 


Harnblasenlähmung und Secale cornutum. 
von 
Physicus Dr. Theodor Roth zu Eutin. 


(Schluss aus No. 24 ) 


Zehnte Beobachtung. L..., Gelchrter, 78 Jahr alt, war in 
seinen Jüngeren ‚Jahren, periodische Kolikanfülle abgerechnet, stets ge- 
sund und kräftig und hatte bisher nie Beschwerden beim Harniassen. 
Herbst 1857 hatte derselbe eine Reise von hier über Hamburg und 
Bremen nach Oldenburg (circa 30-—35 Meilen) zu machen. Bis Ham- 
burg ging Alles gut; von da fuhr derselbe mit der Nachtdiligence nach 
Bremen, blieb im Wagen, weil das Aus- und Einsteigen ihm wegen 
eines steifen Kniegelenke sehr schwer wurde, ohne dem auf's Höchste 
gestiegenen Harnbedürfnisse während der Fahrt von 14 Meilen zu ent- 
sprechen. In Bremen angekommen, machte er vorgebliche Versuche, 
das Versäumte nachzuholen, er konnte keinen Tropfen Urin entleeren, 
setzte sich, ohne Hülfe zu reqniriren, in einen Wagen und fuhr wur 
voch 6 Meilen in seinen Schmerzen bis nuch Oldenburg. Hier liess er 
aber sogleich einen, ihm bekannten, sehr tüchtigen Arzt kerbeiholen, 
welcher den verhaltenen Urin sogleich mittelst Catheters entleerte. Da 
das Befinden anderweit gar nicht gentört war, »0 wurde während 
6 Wochen der Urin 3 Mal täglich durch den Untheter entleert, was uft 
grosse Schmerzen und starke Biutverlaste zur Folge hatte; aber Arznei 
wurde nicht gebraucht. Nach diesen 6 Wochen lernte Patient sich 
selbst den Urin mit einem elastischen Catheter za entleeren, indem «lie 
willkürliche Entleerung jetzt nur theilweise möglich geworden war, bei 
welcher stets etwa ein Wasserglas voll Urin zurückblieb. Unter diesem 
Zustande kehrte Patient zurück. Eine partielle Lähmung der Blase, 
vielleicht mit krankhafter Verdiekung der Blasenwände, annehmend, 
liess ich jedesmal nach dem willkürlichun Uriniren den elastischen Ca- 
theter einführen, um den Rest zu entfernen, uni liess ihn täglich 0,36 
Extr. nne. vom. aq. nehmen. Hierbei besserte sich der Zustand nach 
längerer Zeit so weit, dass gar kein Urin mehr zurückblieb. Von nun 
an befand Patient sich; einige Neigung zu Blatcongestionen zum Kopfe 
end zu Obstructionen abgerechnet, gut bie zum November 1559, wo 
derselbe plötzlich von einer sehr heftigen apopleeischen Ueberfüllung 
des Gehirns mit Blut befallen warde. Ein kräftiger Aderlass bei dem 
alten Manne, und wiederholte Appliestion von Biutegelu konnten den 
Sturm nur beschwören, da Patient Kis- und Kaltwasserumschläge um 
den Kopf nicht ertragen konnte, Als aber diese Beschwerden sich 
mässigten, stellten sich heftige nervöse Schmerzen um die Hüften und 
in den Beinen ein, der bis dahin leicht und ohne Beschwerden abge- 
gangene Urin wurde jetzt trüge, schmerzhaft, beschwerlich und hörte 
nach 2 Tagen ganz auf, »u dass willkürlich kein Tropfen mehr ent- 
leort werden konnte. Ich nahm Abends und Morgens den Urin mit 
dem Catheter weg und da keinerlei Contraindientionen rich zeigten, #0 
geb ich am 17. November Secal. cornut. 0,36, Extr. nuc. vom. 0,06, 
Sacch. alb. 0,36. Alle 2 Stunden ein solches Pulver. Nach Ver- 
brauch nahm ich zu denselben Pulvern erst 0,48, dann 0,60 Se, corn. 
Wührend des Gebrauchs der letzten Pulver liess er zum ersten Male 
wieder freiwillig und ohne alle Beschwerde etwa 1 Obertasse voll Urin. 
Dieses war am 24. November. Ungeachtet dieses Erfolgs war Pationt 
nicht zu bewegen, die Palver fortzugebrauchen. Diosma erenat er- 
regte von Neuem Congestionen zum Kopf, der Urin ging nur theilweise 
willkürlich ab, es musste daher der Rest durch Uatheterismus entfernt 
werden. Bei der grossen Schwäche des Kranken nahm ich daher 
meine Zuflucht zur Arnien mit China, wobei die Kräfte «ich besserten 
und mit ihnen das Vermögen, den Urin selbst olıne Beschwerde und 
vollkommen zu entleeren. Bo ging Alles gut bis zum I. November 
1861. wo Patient erst einen ihn schr aufregenden Tag hatte, dem ein 
grosses Diner folgte. Bei solchen Gelegenheiten trank er gern viel 
Wein, der ihn blos angenehm anregte, aber nicht im Stande war, ihn 
von den Füssen zu bringen. Abends liess er noch etwas Urin. aber 
in der Nacht trat schon vollständige Blasenlähmung ein unter hefiigen 
Schmerzen im Leibe, im Kreuz, im Damm und im Penis, der krampf- 
haft zurückgezogen war. Beim Catheteriemus zeigte sich die ganze 
Harnröhre auffallend zusammengezogen. Der entleerte Urin roch nach 
Spiritus, war dunkel und enthielt viel Blut. Da keine fieberhafte Auf- 
zegung im Blute, keine Congestion zum Köpfe stattfand, so erhielt 

#, Die sogenannten Sprudeibider werden durch Eirdeitung der freien Kohlen- 
#sure in die Badewannen, welche einen durchlücherien For pelien Boden 
haben, hergestellt und siehen in erregender Wirkung den kranigsien Siabl- 
badern gleich. 
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Patient zunüchst Natr. carb. ac. mit Opimm nnd Schleim. Bei fort- 
gesesetztem Catheterismus nahm derselbe vom 3. November an 4 Mal 
täglich 0,60 Secal. curnut,.; aber vum 4. November au traten wieder- 
holt, längere Zeit anhaliende, tägliche, mit Bewusstsein verbundene, 
krampfhafte Erschütterungen des ganzen Kürpers ein, wonach die Pro- 
station des Körpers jedesmal sehr gruss war. Grösse (Gaben Chinin, 
verbunden mit Secale schienen diese Erschütterungen zu beseitigen, der 
Catheterismus gelang stets. Am 8. November liess Patient freiwillig 
eine grosses Menge Urin; aber die Kräfte schwanden immer mehr und 
mehr und erlag derselbe am 8. November seinen schweren Leiden. 

Elfte Beobachtung. H..-, Gelehrter, alt 70 Jahre, sehr 
zarter Organisation, Jitt echon seit mehreren Jühren in der Art an 
Harnbeschwerden, dass unter Schmerzen der Urin nicht, wie gewöhn- 
lich, abgehen wollte, sondern in schr oft wiederholten, aufgenöthigten 
Versuchen in kleineren Portionen entleert wurde. Namentlich störte 
diese Beschwerde die Nächte des Patienten ausserordentlich, wo jene 
kraukbafte Entleerungsart dieselbe blieb. Die Prostata nicht vergrössert. 
Patient benutzte gegen diese Leiden mit bestem und baldigem Erfolge 
das Extr. une. vom. ag. Täglich zu 0,30--45. Im November 1859 
befand derselbe sich in einer Abendgesellschaft zu einem Sonper. Wäh- 
rend desselben stellte sich dss Bedürfniss zum Uriniren ein, allein er 
konnte demselben nicht entsprechen. Nach der Tafel waren alle Ver- 
suche vergebeus, obzwar derselbe nur schr wenig Wein getrunken 
hatte. Zu Hause angekommen, bekam Patient einen anhaltenden, sehr 
schmerzhaften Drang zım Uriniren, wobei er jedesmal nur einige 
Tropfen entleeren konnte. Bei dem Versuche, den Cstheter einzuführen, 
wurde der zu Uhnmachten sehr geneigte Kranke ohnmächtig, was mich 
verhinderte, unter Beihllfe von Chloroform die Operation zu wieder- 
holen. Ks erschien mir ein sulcher wiederholter Versuch auch nicht 
durchaus geboten zu sein, da Patient sehr häufig einige Tropfen ent- 
lserte. Bei vorhandener febriler Aufregung des Blutes gab ich daher 
vorläufig Emuls. s. cannab, sativ., Natr. nitrie.. Opium, Camphor, was 
aber keine Aenderung im Zustande hervorbrachte; nur gelang es mir 
nach Verbrauch der Miztur den Catheter ohne Wiederholung der Ohn- 
macht einzuführen und eine ziemlich grosse Menge Urin zu entleeren. 
Am 18. November erhielt Patient Secal. coru,. Sacch. alb. Aü 0,36, 
Extr. nuc. vom. aq. 0,06, Doses 12. Zweistündlieh ein Pulver. Indem 
ich von jetzt au jeden Mittag den vorhandenen Urin mit dem Catheter 
ohne besondere Zufälle entleerte, steigerte ich die Dosis des Becale zu 
0,50 0,60. Patient konnte schon am 28. November seinen Urin ohne 
Beschwerde und au völlig entleeren, dass ich an diesem Tage nur noch 
eine sehr kleine Portion beim Cutheterinmus vorfand. Jens Pulver 
waren dem Kranken zuwider geworden und s0 interpunirte ich eine 
Mixtur aus Diosm. eremat. und Fol. uvae ursi, allein, hierbei ver- 
schlimmerten sich wieder die Beschwerden, namentlich wurde dur Drang 
schlimmer und verminderten sich wieder die entleerten Uringuantitäten. 
Patient nahm nun wieder Seeale corn. mit Extr. nuc. vom. aq. und mit 
dem Verbrauch von 12 Pulvern waren alle Beschwerden gehoben. Der 
krampfhafte Drang hatte aufgehört, Patient liess leicht und ohne Unter- 
brechung seinen Urin und hatte das bestimmte Gefühl, das er jedes- 
mal allen Urin entleere, er schlief ununterbrochen die ganze Nacht 
hindurch und enterrte sich Morgens auf ganz normale Weise, Zwei 
Monate nach dieser Krankheit stellte sich ein Binsenentarrh ein mit 
Absonderung eines weisegelblichen Schleims, der nach einer chemischen 
Untersuchung keinen Eiter enthielt, dessen gänzliche Beseitigung aber 
such nicht gelingen wollte und so nach mehreren Jahren den marasti- 
schen Tod des Kranken herbeiführte. 

Zwölfte Beobachtung. R.... Gelehrter von 45 Jahren, sehr 
vigoureux. Dieser Fall ist dadurch Interessant, dass das Secale, un- 
geachtet starker Gaben, gar keine Hülfe brachte. 

Dieser nlichtern und naturgemäss lebende Mann bekam, entfernt 
von seinem Arzte wohnend, und konnte ich nicht erfahren, durch welche 
Ursache, eine Lähmung der Harnblase, Mittelst Catheters wurde ihm 
ein Mal die Blase entleert, dansch überwand derselbe das Leiden durch 
Naturhülfe so weit, dass er seinen Urin entleeren konnte, daru aber 
immer sehr viele Zeit bedurfte. Mit diesem Zustande lebte er eirca 
10 Jahre ohne Zuthun fort, obwohl das Urinlassen immer längere Zeit 
erforderte und immer schmerzhafter wurde. Nach eirca 15 ‚Jahren 
stellten sich wiederholt starke Blutungen beim Harulassen ein, welche 
wohl die Schmerzen und den Drang beim Uriniren verminderten, aber 
übrigeus keinen Einfluss auf das Hanptleiden hatten. Ich wurde zur 
Consultation bei diesem entfernt von mir wuhnenden Kranken gerufen. 
Nach Behebung der Blutungen trat eine starke Schleimabsonderung auf 
der Blasenschleimhaut ein, welche, bei damals »och nicht vergrüsserter 
Prostata, sich zwar wohl etwas bessern, aber nie ganz beheben liess. 
Im gebessertet Zustande mschte ich den Versuch, durch Secale 4 Mal 
tüglich zu 0,72 steigend bis 1,25 der partiellen Lähmung der Blase 
abzuhelfen; denn durch den Cathetor hatte ich mich überzeugt, dass 
nach jeder scheinbar vollständigen Urinentleerung immer noch ein 
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Wassergins voll Urin zurliekblieb. Ich rieth daher dem Kranken, der 
mit dem elastischen Catheter schon vertraut war, nach dem Urinlassen 
jedenmal den elastischen Catheter einzuführen und dabei energisch jene 
Pulver zu gebrauchen, Patient empfand bei dieser Medication wohl ein 
Zusammenziehen im Kreuz und im Unterleibe, aber auf die vollstin- 
digere Entleerung der Blase übte das Secale keinerlei Einfluss, und 
konnte dieses auch wohl nicht, da das langjährige Leiden mit dem hin- 
zugekommenen Blasencatarrh wohl eine Entartung der Blatenhäute an- 
nehmen liess, die keinem Mittel, selbst Wiesbaden, Curlsbad und lange 
fortgesotzten alterirenden Injectionen in die Blase nicht weichen wollte, 
Nach zehnjährigen, unendlichen Leiden endete ein Nervenfieber in we- 
nigen Tagen das trostlose Dasein dieses schr herabgekummenen Kranken. 
Dieser Krankheitsfall erinnert lebhaft an den von Mercier bekannt 
gemachten Fall. 


Eine Lähmung beider Schenkel und Secale voruuatum. 

Dreizehnte Beobachtung. B..., Förster, 50 Jahre alt, war 
in seinen jüngeren Jahren durchaus gesund, nur litt derselbe an stark 
schwitzenden Füssen. Im seinen ‚Jünglingsjahren hatte er in Holland 
einen Dienst als Jäger. In Verfolgung seines Amts wollte er bei nass 
kaltem, regnigtem Wetter mit seiner Flinte in der Hand über einen 
Graben springen, sprang aber zu kurz und wurde an beiden Beinen 
total nasa. Zu Hanse gekommen, kleidete er sich gleich um, befand 
sich nach dem kalten Bade auch nicht weiter krank, bemerkte aber 
bald nach demselben, dass seine gewohnten Fassschweinse aufhörten zu 
Niessen, und zu dieser Bemerkung gesellte sich auch bald die, dass 
seine Beine nicht mehr so kräftig waren, als früher, was ihn jedoch 
jetzt noch nicht hinderte, seinen Dienst fortzusetzen. Derselbe kehrte 
jedoch bald in seine Heimath, Holstein, zurück, wo er noch längere 
Jahre die Stelle eines Revierjägers versah. Dann bekam er eine Stelle 
als Förster. Im Besitze dieser fühlte er, dass die Schwäche seiner 
Beine immer mehr zunahm und insbesondere bemerklich wurde, wenn 
er gemüthliche Aufregungen hatte, wozu seine jetzige Stellung ihm 
häufige Veranlassung gab. So rückte das Jahr 1848 mit seinen Wirren 
und Prätensionen beran. Er hatte in dieser Zeit viel von den unter 
ihm stehenden Arbeitern zu leiden, und so bildete sich, nach einem 
heftigen Aerger in dieser Zeit plötzlich eine völlige Lähmung beider 
Beine aus, »o dass er weder gehen, noch stehen konnte, Daneben 
hatte or noch häusliche Leiden und wurde ungeachtet des Gebrauchs 
starker innerer und äusserer Mittel, namentlich auch Einreibungen der 
Schenkel mit Phosphorliniment, so lahm, dass er seinen Dienst verlassen 
wusste, Er begab sich gleich in das Krankenhaus zu Hamburg nnd 
als er nach zweijähriger Behandiung keine Hülfe fand, zog er sich zu 
seiner Familie nach Eutin zurück. Er war su gelühmt, dass er sich 
nur, auf einem Rollstahl sitzend, in seiner Stube umberfahren konnte, 
befand sich aber im Uebrigen durchaus wohl. Im März 1853 winschte 
der Kranke meinen Rath, weil sich an seiner grossen Zehe eine rosen- 
artige Röthe zeigte und or den Wunsch hatte, seine Füsse jeden Morgen 
mit Wasser zu waschen. Nach meiner Unterredung glaubte ich die 
Urssche der Lähmung lediglich in der Unterdrückung der zur Gewohn- 
heit gewordenen Fussschweisse vor vielen Jahren zu finden, zu deren 
Herstellung bisher nichts geschehen war. Die Unterschenkel und Füsse 
fand ich ganz natürlich warm, ohne Abmagerung, ohne Geschwulst, 
ohne jegliche Bewegungskraft; wenn ich dieselben aber berührte, so 
hatte der Kranke davon einige Empfindung. Zeichen, dass diese Läh- 
mung des untersten Theiles des Rückenmarks eine andere Ursache habe, 
als die bezeichnete, fanden sich nicht, namentlich hatte Patient niemals 
in Venere extravagirt. Namentlich anch fanden sich keine andere 
lihmengsartige Zustände am Körper, an der Urinblase, am Mastdarm 
oder am Serunlsysteme, 

Bei meiner Verordnung gewährte ich dem Kranken seinen Wunsch, 
die Füsse jeden Morgen mit kaltem Wasser zu waschen, besonders 
auch, weil mir dieses Waschen und Reiben für meine übrige Medication 
nicht ohne Werth zu sein schien. Ich rieth daher gleich nach dem 
Abreiben der Füsse die Fusssohle und zwischen den Zehen mit einer 
Salbe aus Ungt. sabinse mit Merc. praecip. alb, stark einzureiben und 
sodann die Pussschlen mit einer Thierblase zu bedecken und warm zu 
bekleiden. Abends vor dem Schlafengehen wurde obige Einreibung 
Einpackung der Füsse wiederholt, und überdem wurden während der 
Nacht die Unterschenkel in einer wollenen Decke eingehüllt. Daneben 
nahm Patient täglich 4 Pulver von Secal, cormut. 0,60. Nach Ver- 
branch der Salbe setzte ich derselben Ungt. mezerei hiozu und steigerte 
nach und nach den Inhalt jedes Puivers bis zu 1,25. Bei dieser Me- 
dieation bemerkte der Kranke schon nach 14 Tagen, dass er die grossen 
Zehen willkürlich bewegen konnte; später lernte er dem Fuas im Fuss- 
gelenk bewegen, dann übte er sich fleissig, auf dam Sophs liegend, in 
Bewegungen des Fusser, der Beine, dann fingen die Beine an den 
Körper mit Unterstützung von 2 Krücken zu tragen; mit einer Krücke 
und einem Stock unternahm er im Juni schon kleinere Spaziergüinge 
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im Garten; im September aber war er schon »0 kräftig, dass er mit 
einem Handstuocke lingere Spaziergänge von Y Stunde Entfernung 
machen konnte. Im November fühlte der Kranke sich wieder im vollen 
Besitze der Kräfte in seinen Beinen; er machte grössere Fusstonren 
ohne anfallende Ermüdung, der Gang war keineswegs schleppend, son- 
dern die Füsse wurden bei auffallend gerader Haltung des Rückens (ich 
weiss nicht, ob der Mann vielleicht stets diese Haltung hatte) kräftig 
aufgesetzt und rasch foribewegt. Vom September an, wo Patient mehr 
umher zu gehen anfing, hörte ich mit dem Gebranche des Becale auf, 
der Uebung und Natur das Weitere überlassend, Der lange, anhaltende 
und energische Gebrauch des Becale hat dem Kranken keinerlei Be- 
schwerden veranlasst, namentlich hat derselbe nie über Andeutungen 
von Ergotismus geklagt. — Die unterdrückten Fussschweisse kehrten 
während der Cur im nnscheinbaren Maasse zwischen den Zehen wieder, 
was aber auch Täuschung von Seiten des Kranken gewesen sein kann. — 
Der eintretende Winter und ein rhenmatisches Fieber im Deeumber 
dieses Jahres, sowie ein Fall vom Boden im ‚Jahre 1856, wobei Patient 
einen Fuss verrenkte, brachten keine Rickkehr des Leidens oder eine 
ungewöhnliche Schwächung der Beine hervor. Nach deren Ucberwin- 
dung setzte er seinen kräftigen, raschen Gang, selbst bei grossen Funs- 
touren ohne Unterstützung fort und starb im Jahre 1867 in Felge 
einer Lungenentzündung. 


Das Ophthalmophantom, ein neues Hülfsmittel zur 
Erlernung der Ophthalmoscupie. 
Yon 


Begimentsarzt Dr. Mohr in Würzburg. 


Die Kenntniss der Störungen des Behvrermögens int in den letzten 
zwei Decennien in einer Art erweitert worden, dass man mit Recht 
behaupten kann, «es sei nunmehr ermöglicht, dieselben mit mathema- 
tischer Schärfe festzustellen. Die hervrorragendsie Rolls aber bei ihrer 
Bestimmung hat unstreitig das OÜphthalmoscop, welcher Instrument auch 
diese neue Aera in der Augenheilkunde begründen liess, indem es 
nicht allein für die Diagnose und Therapie bei Erkrankungen tieferer 
Angengebilde von entscheidendem Einfusse, sondern auch für eine 
genaue Ergründung der Kefractionszustände der Augen und zur Auf- 
deckung der mit ihrem Abweichen von der Norm verbundenen Seh- 
stürungen von ganz besonderer Wichtigkeit int. 

Allein trotz aller dieser Vorxüge, trotzdem die hoh* Wichtigkeit 
des Augenspiegels allseitig anerkannt wurde, konnte er bis jetzt nicht 
Gemeingut der Aerzte, nicht einmal der jüngeren Generation derselben, 
werden; und forschen wir den Ursachen nach, worin diese anfüllende 
Thatsache ihre Begrlindung haben möge, so finden wir als die baupt- 
süchlichste wohl die Schwierigkeiten, welche bei den ersten Anfingen 
von Jedem zu überwinden sind und die oft gross genug erscheinen, 
um als unübersteiglich zu imponiren. 

Allerdings müssen verschiedene Umstände günstig zusammentreffen, 
um den Neuling zu einem erspriesslichen Resultat gelangen zu lassen, 
unter denen die bemerkenswerthesten: I) Ausdauer von Seite des 
hernenden, 2) Erfahrung und Unverdrossenheit von Seite des Lehrenden, 
3) zahlreiches und leicht zur Verfügung stehendes Untersuchungsmaterial. 

Wie selten diese drei Postulate zusammen vorhanden sind, haben 
gewiss schon Viele zu ihrem Leidwesen erfahren müssen, und deshalb 
geschieht es auch, dass die Meisten, namentlich Aerzte, welche die 
Augenheilkunde nicht als Speeialfach gewählt haben, sich mit der 
leichteren Untersuchung im reellen Bilde begnügen und die schwierigere 
Untersuchtngsmethode im virtuellen Bilde gar nicht üben. Während 
aber der Untersuchungsmethode am reellen Bilde der grosse Nachtheil 
der durch aplärische Aberration herbeigeführten Ungenauigkeit der 
Bilder anklebt, welche nur derjenige erkennt, richtig zu würdigen und 
möglichst zu umgehen weiss, dem die Untersuchung Im virtuellen Bilde 
zur Controlle dient, bietet die Untersuchung nach letztbezeichneter Art 
nicht allein genanere, beträchtlich vergrösserte Bilder, sondern gewährt 
noch ausserdem den grossen Vortheil, den Defractionszustand des unter- 
suchten Auges auf objeetive Weise, bei richtiger Uebung exact und 
verlässig bestimmen zu künnen. 

Bekanntlich sieht der in der Untersuehung gelibte Emmetrope ein 
deutliches und scharfes virtuelles Bild des Augengrundes des Emime- 
tropen ohne Correetionsglas; er bedarf zur Untersuchung eines Myopen 
eines entsprechenden Concar- um] zur Untersuchung des Hypermetropen 
eines entsprechenden Convexglases zur Correstion der aun dem wnter- 
suchten Auge austretenden Lichtstrablen und giebt ihm daher die 
Brennweite des benüthigten Ginses, den Anhaltapanet zur Berechnung 
der Grösse resp. des Grades der vorhandenen Refractionsanomalie. Eine 
bestehende Ametropie des Untersuchers selbat aber ınnss natürlich eben- 
falle berücksichtigt werden, so dass bei Bestimmung des Refractions- 
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wurtandes der untersuchende Myope dem Grade seiner Myopie entspre- 
ehond eine Conveslinse, der lHypermetrope eine solche Concavlinse in 
Rechnung za bringen hat. Wegen des Abstandes dor Gläser vom 
Ange des Untersuchten bedarf es dann noch einer weiteren Correstion 
und zwar, wenn die grösstmöglichste Annäherung mit dem Augenspiegel 
an das untersuchte Auge beobachtet wurde, beträgt dieselbe einen Zoll, 
so dass z. B. der ammetropische Untersucher bei Anwendung von Cor- 
rectionaglas — 8 Zell, die vorhandene Myopie gleich + U Zoll; bei 
Anwendung von Glas + 10 Zoll die vorhandene Hypermetropie auf 
— 9 Zoll zu bestimmen hätte, 

Ylir Aerzte, namentlich für Militärärzte ist eine »olche Bestimmungs- 
weise, die auf ganz objuctiver Basis beruht, oft ein dringendes Be- 
dürfniss, dem „uf keine andere Weise Genüge gethan werden kann, 
da das umgekehrte (reelle) Bild — hüchste Grade von Myopis aus- 
genommen — zur Bestimmung der Refraction nieht zu gebrauchen ist 
und «ubjective Refrastionsbestimmungen wegen der Ungeschicklichkeit 
oder Unwilligkeit der zu Untersuchenden rerultatios bleiben. 

Um diese werthrolle Verwendung des Augelspiegels uls Optometer, 
die nur wesentlich eine Bekanntschaft mit der Helmholtz'schen Unter- 
suchungsmethode erfordert, Jedermann zugänglich zu machen und die 
Schwierigkeiten, welche der Erlernung der Augenspiegeluntersuchung 
überhaupt entgegenstehen, auf das möglichst geringe Maas zurückzu- 
führen, habe ich einen Apparat construirt, der unter Benutzung der 
Jäger’schen ophthalmoseopischen Abbildungen gewissermaassen ein 
Auge darstellt, dessen Refractionszustand und dessen Hintergrund nach 
Belieben geindert und an welchem daher alle möglichen physiologischen 
und pathologischen im Lebenden vorkommenden Zustände zur Augen 
spiegeluntersuchung gebracht werden können. 

Durch diesen Apparat ist man im Stande, vom ersten Anfange 
bis zur Vollendung nicht allein die Untersuchungstechnik vollständig 
kennen zu lernen (da die Art und Weise der Untersuchung entsprechend 
der Uebung und erlangten Fertigkeit des Untersuchenden stufenweise 
der am Lebenden vorzunehmenden immer ähnlicher gemacht werden 
kann) und die verschiedenartigen im Augengrunde vorkommenden, mit 
dem Angenspiegel erkennbaren Veränderungen zu stadiren, sondern er 
dient auch — während er für den Untersuchenden selbst ein Opto- 
meter ist — zur Uebung im Gebranche des Augenspiegels zu Re- 
fractionsbestimmungen und leistet vorzügliche Dienste beim Btudium 
und zur Demonstration der dioptrischen Gesetze. 

Der Apparat auf einem Statife mit verschieden hoch stellbaren 
Träger ruhend, besteht aus folgenden Theilen von Messing; 

a) Aus dem äusseren Cylinder 3', Zoll rhein. lang, 2? Zoll 
4 Linien weit. 

b) Aus dem vorderen Verschlusse, der in den äusseren Cylinder 
eingesteckt and leicht abgenommen werden kann. Dieser Verschluss 
hat in seiner Mitte eins einen Zoll im Durchmesser haltende Oeffmung — 
das Selsloch — und ist aussen matt geschwürzt. An seiner Innen- 
seite, die also, wonn er aufgesteckt ist, der Höhlung des Cylinder« 
zusieht, befindet sich eine Vorrichtang zam Einlegen sphärischer Glüser, 
ähnlich der am ‚Jäger'schen Augenspiegel vorhandenen und zum Ein- 
legen einer Platte mit kleinerem Sehloche. 

e) Aus dem inneren Cylinder, welcher wie die Theile eines Fern- 
rohres in den äumeren Cylinder eingeschoben und ausgezogen werden 
kann. Er ist innen matt schwarz, 3 Zoll lang und hat an seiner Ober- 
fläche eine eingravirte Scala, welche den Abstand seines hinteren Ver- 
schInsses vom Sehloche angieht. 

d) Aus dem hinteren Verschlusse, der zugleich zur Aufnahme der 
Jüger'schen ophthalmoscopischen Bilder oder beim Studium der diop- 
trischen Gesotze zum Einlagen einer mattgeschliffenen Glasplatte dient. 
Diese Vorrichtung besteht aus einem Kästchen, dessen quadratische 
Grundfläche (3 Zell Seitenlänge) am inneren Cylinder angelöthet ist. 
Diese Grundfläche ist entsprechend dem Lumen des Cylinders kreisrund 
ausgeschnitten, »u dass ein in das Kästchen eingelegtes Bild vom Sch- 
loche aus vollständig übersehen werden kaun. Die Tiefe den Kästchens 
beträgt 2 Linien. Der Deckel desselben ist in einem Charnier bewog- 
lich und dadurch das Oeffnen und Schliessen, zum Einlegen und Eint- 
fernen der Bilder leicht ermöglicht. Bei eingelegter Glasplatte ist der 
Deckel durch einen anderen mit entsprechendem Ausschnitte (ähnlich 
der Grundfläche des Kästchens) zu ersetzen. 

Der vollständig ausgerlistete Apparat stellt gewissermaassen ein 
alphabstisches, also vollständig accomodationsloses hypermetropisches 
Auge dar, dessen Hintergrund durch Einlegen verschiedenartiger Bilder 
und dessen Refractionszustand durch Ansziehen des inneren Cylinders, 
sowie durch Einlegen verschiedener sphärischer Gläser (in die hierzu 
bestimmte Vorrichtung des vorderen Verschlusses) verändert worden kann. 

Ist x. B. der Apparat — der von Herm Mechanicus Weber in 
Würzburg sehr schön und gut gearbeitet um den geringen Preis von 
7 Thalern geliefert wird — zusammengeschoben auf 4 Zoll und ohne 
Linse entspricht or Aphakie resp. Hypermetropie — Yır Ist er auf 


Distanz 4 Zoll gestellt und Glas + 4 Zoll eingelagt, entspricht er 
Emmetropie, wird er auf 5 Zoll ausgerogen mit Glas + 4 Zoll versehen, 
ropräsentir er Myopie = + '%,; öder bei Distanz 3',, Zoll mit 
Linse +4: Hypermetropie = — Yu: 
Der jeweilige Refractionszustand berechnet sich nach der Formel: 

' ı 1 
em 

x der Refraetionszuatand, 

f die Brennweite des eingelegten positiven Ülases, 


d den Abstand des Bildes vom Sehloche bezeichnet. 


Ist die gefundene Grösse positiv, entpricht der Refractionszustand 
in dem gefundenen Grade der Myopie, bei sich ergebender negativer 
Grüsse: der lypermetropie. 

Unter den verschiedenartigsten Refractionszuständen welche am 
Apparat dargestellt werden können, werden z. B. hergestellt: 


+ Ye rA bs r ® Ya . Yas* Ya e Fa ” Var Myopie 
En BE: 

7, 37 u. 1" 
wenn der Zühler die Distanz auf die der Apparat gestellt sein muss, 
der Nenner (f) das einzuiegende positive Glas hedeutst und ebenso 


Emmetropie mit 
a d 
Y . FA = T oder 


- Y% a An Aare FE Ye: Im Yas * Ya Hypermetropie 


EEE IE U 
- Jar Was: Zur Var er auge ae ea 3 


Der Apparat wird so gestellt, dass die seitwärts stehende, als 
Lichtquelle dienende Lampe, das Auge des Beobachters und das Beh- 
loch des Apparats in einer horizontalen Ebene sich befinden. Die 
Beleuchtung geschieht dann der Art, dass man mit dem lichtstarken, 
bei grösserer Uobung mit dem lichtschwachen Jäger'schen Augen- 
spiegel sich so sehr wie nur immer möglich dem Sehloche nähert und 
das von der Lampenflamme anfgefangene Licht in den Apparat reflectirt. 
Der Beobachter schaut in bekannter Weise durch den Spiegel. 

Der Emmetrupe begiont nun z. B. seines Uebung damit, dass er 
den auf 5 Zoll ausgezogenen nicht mit einer Linse versehenen Apparat 
in der angegebenen Weise heleuchtet, su dass er eine deutliche An- 
schauung des eingelegten Bildes durch den Augenspiegel gewinnt. Bald 
wird hinreichende Sicherheit in der Festhaltung der Beleuchtung ge- 
wonnen sein und or wird dann durch Probe sich überzengen, dass er 
auch mit Convergläsern untersuchen und zwar, wenn er mit seinem 
Spiegel sieh 2 Zoll vom Apparate hält, bis zu Glas +7 Zoll steigen 
kann, ohne dass das Bild an Deutlichkeit verliert. Er wird hierdurch 
zur Usberzeugung kommen, dass er zuerst mit Accomodationsanstren- 
gung, zuletzt ohne Accomodationsthätigkeit untersucht, dass er aein 
Auge zuletzt auf seinen Fernpunet einstellt. ‚Teder Untersuchende mus 
sich nämlich allınälig gewöhnen, ohne Accomodationsthätigkeit die Unter- 
suchung vorzunehmen, da er auf solche Weise seine Augen am we- 
nigstens anstrengt und die Fähigkeit erlangt, verlässige und richtige 
Refractionsbestimmungen auszuführen, Da dieselben unter Ausschluss 
der Accommodation vorgenommen werden, was der eins Untersucher 
früher, der andere später durch Uebung erlernt, so ist bei Anwendung 
von Correctionsgläsern das stärkate Convex- oder das schwächste 
Concavglus als das manssgebende zu ermitteln, mit dem im specielten 
Falle das deutlichste Bild des Angengrundes erhalten wird, 

30 wird x. B. bei Myopie des Apparats = + '/,, (Distauz 5 Zoll, 
Glas +4 Zoll} der Emmetrops, wenn er sich 2 Zull vom Sehloche 
mit dem Augenspiegel hält, als Correetionsglas — 18 Zoll bedürfen; 
würde aber der Untersucher ebenfalls Myope sein und zwar in einem 
Grade, dass sein Neutralisationsglas — 18 Zoll wäre, so müsste das 
in den Augenspiegel einzulegende Glas — 9 Zoll gleich ' sein, näm- 
lich — '/, als Correetionsglas für die Myopie des Untorsuchten und 
— 4, als Nuutralisstionsglas für die Myopie des Untersuchenden. 

Würde der Apparat auf Hypermetropie H = —'/, (Distane 
3'/, Zoll, Glas +4 Zoll gestellt und würde der Abstand vom Seh- 
loche auf 2 Zoll bei der Untersuchung eingehalten, würde 

ein emmetropischer Untersacher sin Correetionsglas + 30 Zoll (= Yah 
ein myopischer Untersucher mit Myopie = + '/,, kein Correstionsglas, 
ein myopischer Untersucher mit Myopie = + '/, ein Concavglas 

— 30 Zoll, 

ein hypermetropischer Uutersucher mit H = — '/, ein Convexglas 
+10 0 + Ya = Yo) 

nöthig haben; und umgekehrt berechnet sich aus dem benäthigten Glase 

unter Berücksichtigung des Refractionszustandes des Untersuchers und 
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des mit dem Augenspiegel eingehaltenen Abstundes der Kefractions- 
zustand des Untersuchten. 

Es kann natürlich nicht in der Absicht liegen, hier eine genane 
Beschreibung des bei der Optometrie einzuhalteoden Verführens zu 
geben; es sollten mar die angeführten Beispiele dazu dienen, zu zeigen; 
wie die Untersuchung und Beiractionsbestimmung am Apparate mit der 
am Lebenden vollkommen übereinstimmt. 

Eine Beschreibung und Detailzeichnung des Apparats mit Ge- 
branchsanweisung, nebst einer genauen Auseinandersetzung einer sehr 
einfachen Methode der Kefractionsbestimmung und -Berechnung enthält 
die von mir unter dem Titel: Las Ophthalmophantom und der Augen- 
spiegel als Optometer herausgegebene, bei Stahel's Buchhandlung in 
Würzburg erschienene Abhandlung. 

Ich empfehle nun den Apparat Allen, welche sich für Ophthat- 
moseopie, für die Untersuchung im virtuellen Bilde und speciell für die 
Optometrie interessiren zur Prüfung, die für die Brauchbarkeit und 
Zweckmässigkeit des neuen Apparats besser entscheiden wird als alla 
theoretischen Gründe, 


Literaturblatt. 


Dr. med. I. Jeannel, Prof. der med. Schule zu Bordenux, Iie 
Prostitution in den grossen Städten im 19. Jahrhundert und 
die Vernichtung der venerischen Krankheiten; in's Deutsche 
übersetzt von Dr. Fr. Wilh. Müller Erlangen bei Fer, 
Enke, 1369. 8. 

Das Buch beginnt mit der Prostitution im Alterthum, worin Allca 
aus jener Zeit Bekannte meist Dichtern Entnommene, wenn auch im 
etwas loser Verbindung, aber doch erschöpfend mitgerheilt ist, da die 
Quellen selbst benutzt sind, »0 dass man daraus ein gut Stück Cultur- 
geschichte lernen kann und jedenfalls seine Kenntnisse bereichert. Im 
zweiten Theile schildert der Wi. die Prostitution im 19, Jahrhundert, 
fordert ein Zusammenwirken aller civilisirten Nationen zur Regelung 
der Prostitution. in welcher Beziehang er den Engländern grosse Nach- 
läsaigkeit vorwirft, obwohl sie in letzter Zeit etwas strenger und auf- 
merksamer geworden sind, und der Autor zu viel Vorliebe für Frank- 
reich zu haben scheint, Er klagt besunders die Matrosen auf den 
Handelsschiffen au, gedenkt aber auch der Verbreitung der Syphilis 
darch das Militär. Dass eine gesetzliche Orduung schon vom ınora- 
lischen Standpunct nothwendig ist, kann man ihm zugeben, denn ganz 
auszurolten wird sie nie sein; eine karze histerische Uebersicht der 
schon vorhandenen Gesetze ist im Buche enthalten, Der Vf. ist über- 
haupt in die Mysterien der Prostitution gut eingeweiht und kann als 
ein elassischer Schriftsteller darüber angerehen werden; nur ist die 
Uebersetzung manchmal zu penibel. Der Vf. befürwortet die öffent- 
lichen Bordelle in richtiger Würdigung der Gefahren, welche die ge- 
heime Prostitution mit sich bringt, empfiehlt nachdrücklich besondere 
Hospitäler für Sypbilitische oder wenigstens Dispensationsanstalten mit 
freier Consultation und Medication und eine internationale Prophylaxe, 
Das Buch kann als eine instrmetive Lectüre nicht suwohl dem ärzt- 
lichen Publicam im Allgemeinen als auch den Beaniten zum Studium 
empfohlen werden, die sich mit der Sache zu beschäftigen haben. Der 
Uebers. hat am Schluss einige selbstständige Bemerkungen und An- 
sichten über don betreffenden Gegenstand, über den er selbat ein Buch 
verfasst, hinzugefügt, in denen er theils mit dem Autor übereinstimmt, 
theils von seinen Vorschlägen abweicht. 


Notizen. 

Berlin. In Paris hat kürzlich Miss Elisabeth Garret sich 
nach glücklicher Abselvirung der Prüfungen rite zum Doctor promo- 
siren lassen. Ausser ihe besuchten noch zwei weibliche Studirende 
die dortige medieinische Schule. 

— Eine sehr zu lobende Einriehtung ist von der obersten Militär- 
Medicinalbehörde in’s Leben gerufen; es ist die jährliche Verötfent- 
Jichung einer umfassenden statistischen Uebersicht des Gesundheits- 
zustandes der Arınee. Die erste Mitteilung dieser Art umfasst das 
Jahr 1567. Zusammengestellt ist sie aus den ärztlichen Berichten 
aller Truppentheile, denen ein sehr gennwes und detaillirtes Schema 
zum Grunde gelegt ist. DBerücksichtigt werden dabei auch die allge- 
meinen Gesundheitsverhältnisse der Garnisonsorte, wodurch dieser (ie 
neralbericht denn auch noch von weit allgemeinerem Wertho wird. 
Natürlich finden die Mortalität, wie die Statistik der Selbstmordfälle 
Berücksichtigung. Was die Selbstmorde anlangt, so ist auch in unnerer 
Armee eine Vermehrung derselben eingetreten. In dem letzten Halb- 
jahr 1869 kamen in der Reihenfolge 6, 10, 3, 11, 12, 7 Fälle auf 
‚jeden, in den ersten 4 Monaten 1870 16, 5, 13, 16 vor, das Maxi. 


mum dagegen findet sich in dem Januar und März 1869 mit je 19 
ind im April sogar mit 21 Fällen. Im Ganzen fanden 1869 148 Selbat- 
morde statt. 


Neu erschienene Werke. 
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Italienische Literatur, 
Ravi, G. Sul eriologia delle ottalmie eontagiose dominanti in Bas- 
suri, Sassari, 17 pp. 
Secundi, BR, Esperienze sulla cura de Cheratoromo. Genova. 26 pp. 
Rizeetti, G. BRendiconte statisticn dell’ ufüzio d’Igiens della eittä di 
Torino p. a. 1867. Torino, 112 pp. 


Personalien, 
Ehrenbeseugungen. Dem practischen Arzt Dr. Gützloe in 
Stoppenberg ist die Rettungsmedaille am Bande verliehen worden. 
Personalveränderungen. Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. Rohovsky zu Frankfurt a. O. ist zum Kreisphysicus des Kreises 
Hoyerswerda und der practische Arzt Dr. Thiel zu Bartenstein zum 


Kreisphysicas des Kreises Heilsberg ernannt worden. Niederlassungen: 
Prastische Aerzte Dr. Leop. Scheel nnd Dr. A. A. Thamm in | 
Harder, 
Straub, Scherk, Heinss und Bessel in Berlin, Dr. Purrucker 
in Sternberg, Dr. Hagen in Friedeberg N.-M., Dr. Bleyhöfer in 
Fürstenberg, Dr. R. Seiler und Dr. Ad. Müller in Lissa, Dr. Stern 
in Bromberg, Dr. Köhler in Streelno, Dr. Konietzny in Lewin, 
Dr. L. 
in 
Haaren, Dr. Gilles in Eupen, Wundarzt !, Classe Brösel in Mitdorf. 


Danzig, Dr. Wolftfsohn in Elbing, DDr. Dulheuer, 


Dr. Richards in Nordhausen, Dr. Häbler in Gumbinnen, 


Justi in Wetter, Dr. J. Schulten in Mintard, Dr. Reuter 





Elecetrotherapie. 





Im Juli werde ich einen praetischen und demonstrativen Curaus der 
Electrotherapie halten. Meldungen nehme ich iu der Universitäts-Poli- 
klinik (Ziegelstrasse 6) von 12—2 und in meiner Wohnung Nachm. 4— 


Uhr entgegen. 
Dr. A. Eulenburg, Privatdacent, 


Behrenstrasse 22 


MARIENBAD 


in Böhmen. 


Versendung der Mineralwässer und Quellenproducte, als: der bekannten 


Glaubersalswässer 
Kreuzbrunn und Ferdinandsbrunn, 


der Waldquelle (gegen Catarrhe der Athmungsorgane), der Rudolphsquelle 
(gegen Krankheiten der Harnorgane), des Brunnensalzes, der aus demselben 
ineralmoores, welcher an Eisengehalt von 
keinam anderen übertroffen wird. Der Bezug in Glasbonteillen ist der 
Brunnenschriften 


bereiteten Pastillen und des 


besseren Conserrirung dos Wassers wegen vorzuziehen. 
und Gebrauchsanweisungen sind gratis zu bezichen von der 


Brunnen-Inspection, 
Niederlage bei: J. F. Heyl & Comp. in Berlin. 


Alexandersbad 


in Bayorn naho bei Eger-Franzenabad im Fichtelgebirge. 
Wasserheilanstalt und Curort für Nervenkranke. 
Dr. med. E. Cordes. 


Bad Schwalbach. 


Wie früher wird auch in diesem Jahre 


Dr. med. Ludwig 


zur Ausübung der Praxis anwesend sein. 


Dr. med. Rolf: 


empfiehlt sich den Herren 
Die Stein- & Buch-Druckerei von 


Senff 


‚ollegen zur Behandlung won Kranken, 


Carl Kruthoffer, Frankfurt a, M,, 


übernimmt die 


Anfertigung von Lichtdrucken, 
das heisst: PHOTOGRAPHIEN 
mit gewöhnlicher Druckfarbe hergestellt, 
demnach unveränderlich. 
— Briefe franco gegen franco, 


Im V. 


und durch jede Buchhandlung zu beziehen: 


Natürliche 


Schöpfungsgeschichte. 
Gemeinverständliche wissensehafiliche Vorträge 
über die 
Entwickelungslehre. 


Von 
Dr. Erast Haeckel, 


Professor um ıler Universisst Jena, 
Zweite Auflage. 
Preie: 3 Thlr, 10 Bgr. 


pract. Arzt in Wiesbaden, 


rın Geerg BKeimer in Berlin ist soeben erschienen 


5 | 


König Wilhelm’s Felsenquellen. 


Laut beifolgender vergleichender Analyse des Geh, Hofraths Prof. 
Dr. Fresenius in ihren Bestandrheilen den älteren Emser Quellen 
vollständig gleichstehend, in ihren therapeutischen Wirkungen, nach den 
Erfahrungen der hiesigen Aerzte, den alten Quellen mindestens eben- 
bürtig, empfohlen von den Avrzten, medieinischen Antorlitäten aller 
Länder, grgen die chronischen Catarrhe der Schleimhäute, der Respira- 
tions-, Verdauungs-, Haru- und Geschlechtsorgane etc, 


Vergleichende Uebersicht der in wägbarer Menge vor- 
handenen Bestandtheille. 
Gehalt an Grauen in Pfund «= 7680 Gran. 


Vieturia-JAugusta-| Kessel- 
quelle | quelle | brunnen 


| IK, IR6H uw 


15,19749) 14,83760 | 
0,00614 
7,77055 
0,39337 
1,81294 
1,41360= 


Duppelt kohlensaures Natron 
Schwefelsnures Natron, . . 
Chlornatrium, . 
Schwefelsaures Kali 
Doppelt koblensaurer Kalk. 
Doppelt kohlensaure Mugnesia 
Doppelt koblensaures Eisen- 
oxydul 
Doppelt kohlensauresn Mangan- 
oxydul ...., . 
Doppelt kuhlensaurer Daryt 
Doppelt koblensaurer Strontian 
Phosphorsaure Thonerde . . 
Phosphorsaures Natron 


15.514014|15,284844 
0,139423| 0,044649 
7,336017| 7,354744 
0.346329] 0,502241 
1.625717] 1,710129 . 
1,507622] 1,627387 1,50513 


0,013924| 0,021450] 0.032780) 0,01666 
0,001943 
0.004039 
0,011667 
0,001029 
0,000684 
0,371712 
0,010875 
0,04706% 
0,000027 
0,00219 
26,984281 
9,217969 


EI 772777 


0,0400 1 
0.003072 
0.006743 
0,000783 
0,001459 
0,363541 
0,004078 
0,057208 
0,000023 
0,000446 


0,00476 
' 0,00369 | 


0,009 
Spur 
0,36480 
Spur 
Spur 
Spur Spur 
Epur Spur 
‚IR6K0R| 27,02722] 26,02590 
TB5470 67ER 8,3297 


041528 | 33,82568| 34,35087 


Spur 
0,37978 
Spur 
Spur 


Doppelt kohlensaures Ammon 
Jolnatrium n 

Bromnatrium „2 vs rum ur. 
Summe d., festen Bestandtheile 
Wirklich freie Koblensäure, 


Summe aller Bestandıheile 


Zum Versandt empfiehlt sich die „Augstaquelle“, welche in ihrer 
Zusammensetzung dem Krähnchen gleichsieht, und ganz besonders die 


Victoriaquelle, 
welche bei gleichen festen Bestandıheilen von allen Emser Quellen die 
grösste Quantität freier Kohlensäure enthält, wodurch sie sich im Ge- 


schmack einem feinen Säuerling nähert und eine grosse Haltbar- 
keit beniızt, 





Preis des Wassers: 


"e/, Krüge Augusta- oder Victoriaquelle Rthlr, 715, inel, Verpackung 
Bıhlr. 9.5, 

“*, Krüge Augusta- oder Vic:oriaquelle Rthir. 5 15, inel, Verpackung 
Rıhir. 6.20, 


Feo. Bahnhof Ems. Versandt gegen Nachnahme. 


Depots: 
Berlin bei Herren J. F. Heyl & Comp. 
Danzig bei Herrm Apotheker E. Schleusener. 
Dresden bei H. Fieinus Wwe. 
Hamburg bei Herrn Apotheker C, B. Feuerbach. 
Hannover bei Herm Fr. W. Ilaase jun, 
Münster bei Herrn Heh. Schwick. 
Elberfeld bei Herrn C, Dörr. 
Lübeck bei Herm Theodor Schoser. 
Cöthen in der Löwenapotheke. 


Adresse ‘ Herrn E Balzer, Administration der 
d »rur König Wilhelm’s Felsenquellen in Bad Ems. 








Natürliche Mineralbrunnen direct von den Quellen.| 


Versendungscomptoir: 


Berlin, Dr. Lehmann, Spandauer Strasse 77. 


‚ Den Herren Aerzten theile Ich ergebenst mit, 

dass sämmtliche Brunnen stets in frischer 
Füllung vorräthig sind. Ich bitte um geneigte 

\ Anftröge auf diese sowie auf Mutterlaugensalze, 
natürliche Pastillen, Molkenpräparate ete., in- 
dem ich schleunige und sorgfültige Ausführung 
derselben versichere. 





Sonnabend, M 27. 2. Juli 1870. 
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Inhbaltı Nolizen über einen neuen Trinkhrunnen {„Karisquelte*) in Bad Nauhelm von Dr. Bode jun, pruck, Arzt und Badearst, — Belirige zur Kenntnisse der Wir- 
kungen des Godeins. VonC. Ph. Falckin Marburg. (Forisetzung ] — Das Wursigift. Von Dr. Müller in Minden. (Fortseizung.} -— Mittheilungen über das chro- 
nische Duodenal- und Megengeschwür. Von Dr. Starcke In Jens. (Formelzung.) — Jodkali gegen Nephritis parenchymalosa Von Physicus Dr. Casparl, 
Brunnensrzt zu Meinberg. — KRleloe Mithellungen, — Literaturblait- — Notizen. (Berlin.) — Neu erschienene Werke. — Personalien. — Feuilleton: Miı- 
Iheilungen über einige climatische Curorle von Dr. Lange In Ems. (Schluss.! 





Notizen tiber einen neuen Trinkbrunnen („Karls- wähnten Ansprüchen gentigt, und ich eile um so mehr, dies zur Kennt- 
quelle“) in Bad Nauheim niss der Herren Collegen zu bringen, weil sich mehrere mir gegenüber 
ungünstig Über die Wirkung des tunverdünnten Curbrunnens ausge- 





von 
Dr. Bode jun., praet. Arzt und Badvearzt. RISLRERR Curbrunnen: Karlequeile: 
Die Erfahrung hat gelehrt, dass unser „Curbrunnen“ in manchen Kohlensaurer Kalk . . . . 0,736 0,386 
Fällen von Patienten nicht vertragen wird, ihnen im Gegentheil schlecht Kohlens. Eisen oxydul. 0.024 0,0157 
bekommt, während doch theoretisch der Genuss eines kochsalzhaltigen Mangan 
Wassers bei ihnen indieirt erscheint. Der Grund hiervon liegt in dem Schwafgjs, } Ferontian | “.20,0324 0,0092 
zu grossen Gehalt an mineralischen Bestandtheilen, in specie Chlor- Baryt 
natrium, der unserem Curbrunnen eigen ist. Man hat deshalb schon Schwefels. Kalk . . 0... 0,0238 0,062 
längere Zeit den Curbrunnen verdünnt trinken lassen (diluirte Cur- Chlorkalium „2 00. . 0,5270 0,322 
brannen. Beneke). Mit dieser Verdünnung stüsst man aber oft bei Chlornatrium . 2 2... 15.4215 11,241 
den Patienten auf hartnäckigen Widerstand; denn die Idee, dass durch Chlorealeium . . 2... 1,0349 1,006 
Verdünnen mit gewöhnlichem Trinkwasser die Wirkung des Brunnens Chlormagnesium „ +... 0,7387 0,252 
„abgeschwächt‘ würde, ist eine im Publicum tief eingewurzelte. Ich Kieseläure . . 2... 0,0186: 0,0122 
habe deshalb im Frühjahr 1868 in einer Broschüre über den „alkm Zinkoyd . 2 2 00200. 0,0052 F 
lischen Sänerling (Ludwigsbrunnen) in Rad Nauheim“ eine Chlorammonium . 220. 0,0371 8 
Mischung von Curbrunnen tnd Ludwigsbrannen empfohlen, die seit der Chlorlitliam . «2.2... 0,0276 5 
Zeit viel mit gutem Erfolg getrunken wird. Allein dem Redürfniss Brommagnesium . 2 0... 0,0088 o 
nach einem, dem Curbrunnen analogen, nur weniger salzhaltigen Trink- Arsensaures Bisenoxydul . .  0,00016 = 
brunnen war damit doch nicht vällig abgeholfen, und es wurden schon Phosphors. „  . 0,00034 = 
im vorigen Frühjahr Versuche gemacht, eine derartige Trinkqualle zu Summe der festen Bestandtheile 13,6935 13,7961 
erbohren. — Die damaligen Erfolge waren ungünstig, so dass man in Freie Kohlensäure . . . .» 1,9622 1,3021 
diesem Frühjahr die Bohrrersuche in einer anderen Richtung wieder 
aufnahm, deren Resnltat die nene „Karlaquelle* ist. Ich lasse im Die Karlsquelle hat ein speeifisches Gewicht von 1,070 und eine 


Nachstehenden die von dem Chemiker Dr, Uloth ausgeführte Analyse | Temperatur von 12*”R. Beim Uebersenden der Analyse schrieb mir 
folgen und gebe gleichzeitig die nene, im chemischen Laboratorium in | Dr. Uloth: „Beim Verdampfen blieb ein 14,042 betragender fester 
Giessen gemachte Analyse des Curbrunnens. Aus dem Vergleich beider | Rückstand. Die Differenz zwischen Jieser Zahl und der oben stehenden 
geht borvor, dass die Karlsquelle in jeder Beziehung den oben er- | Summe der wesentlichen festen Bertandtheile besteht aus Chlorlitkium 





Seui llet on, hauptsächlich die Geistlichkeit entgegenwirken, Relata refero, Die 





Preise sind wie in Meran. 
R , mr i E n Arst in Gries; Dr. Marchesani, 
Mittheilungen über einige climatische Curorte 


vou 3. i 
Dr. Lange, Brunnenarzt in Ems. Botzen (Bolsano) 


darf kaum als Curort aufgeführt werden, da ausser Pensionen nnd einem 

Casino mit Leseeabinet alles fehlt, was der Curgast nöthig hat. Die 
2. Gries Wege um Botzen sind bei Regenwettor fast nicht zu begehen, auch 

liegt an der Strasse von Botzen nach Meran, '/, Stündchen von ersterer ist © daselliet im Winter kälter und windiger als in Gries und Meran 

Stadt und dem Bahnhof entfernt, in sonnigerer Lage, als letztere, Von und im Sommer heisser. In dem vortrefllichen Gasthof Kaiserkrone, 

der südlichen Vegetation, den Granaten im Freien, die man in fast wo man billige Pensionspreise haben kann, findet man beim Mittags- 

allen Werken iüler elimatische Uurorte erwähnt findet, und die sich tisch und Abends gute Gesellschaft, 

aus einem Buch in das andere fortschleppen, habe ich nichts aufinden 

können; Osetus opuntin kommt allerdings, wie auch am Rhein, daselbst 4. Arco und Riva 

vor. Es ist auch nicht wahrscheinlich, dass der empfindliche Granat- 


(Schluss aus No. 26.) 


. gr .. 10-18 Od „ werden bisweilen von Kranken unfgesucht und sind namentlich im 
baum au einem Orte, wo die Kälte bisweilen auf 10— rade steigt, | T,nufe des verfiossenen Winters einige solche von Meran dahin über- 


wie in dem letzten Winter, im Freien sull fortkommen können. gesiedelt, weil sie ein wärmeres Clima zu finden hoften; sie sind aber 
Die Umgebung von Gries ist fast ebenso schön und grossartig, | aus dem Regen in die Tranfe gekommen, da man auf Curgiste nicht 
wie die von Meran, vor dem es den Vortheil voraus hat, dass die | eingerichtet int. ü 
Sonne nicht s0 bald hinter den Bergen verschwindet, dagegen soll die 
Luft daselbst mehr bewegt sein. | 
Es wird nur wenig besucht, was sich dadurch erklärt, dass fast | die alte Königin der Adria, etwas verlebt nnd herabgekommen, aber 
Nichts für die Annehmlichkeit der Fremden gethan ist; nicht einmal | noch immer interessant genug durch seine Lage, seine herrlichen Paläste 
gute Promenadewege »vind vorhanden. Den Bestrebungen, Gries zu | und Kirchen, seine Canüle mit den Gondelfshrten, den Marcusplatz, die 
einem climatischen Cnrort zu machen, wozu es vortrefflich passt, soll ' Piazette und die in Sonnenschein strahlende Riva dei Chiavoni, ist 
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und Brommagnesium, welche bis jetzt nur qualitativ nachgewiesen 
wurden, sowie aus Spuren von Arsen- und Phosphorsäure, an Eisen- 
oxydul gebunden, Zu obiger Analyse wurde das Wasser bald nach 
Erbohrung der Quelle (Antung Mai) genommen, während dieser Zeit 
hat sich die Ausflussmenge und auch der Salzgehalt geändert, indem 
erstere xu, letzterer aber abgenommen hat. Es ist ferner anzunehmen, 
dass der Kalkgehalt der Quelle abnehmen wird, indem dieser zum 
Theil aus der in der Nühe des Nohrloches aufgelagert gewesenen 
Braunkchlenasche zugeführt worden sein mag etc. etc.“ 

Der Geschmack der Quelle ist ein sehr angeuchmer (ühnlich dem 
Schwalbacher Weinbrunnen) um der Gehalt an gebundener Kohlen- 
sönre ein beträchtlicher. Ich habe die Kurlsquelle von circa 50 Pa- 
tienten in allen Fällen trinken lassen, in denen ich sonst verdünnten 
Curbrunnen verordset haben würde, und bin mit den Erfolgen zufrieden. 
Es folgen nach dem Genuss von 3 Mal 6 Unzen Morgens nüchtern 
getrunken 2—3 breiige {in den ersten Tagen diarrlöische) Stühle, 
ohne irgend welche Magen- oder Leibschmerzen zu erzougen. Ich sche 
in dieser neuen Trinkquelle eine abermalige wesentliche Bereicherung 
unseres Meilapparats, dessen „berechtigte Eigenthümlichkeiten*, wie die 
Frequenz der ıliesfjährigen Saison zeigt, sich endlich die verdiente 
Beachtung verschafft au haben scheinen, 


Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Codeins. 
Von 
C. Ph. Falck in Marburg. 


{Foriseizung »us No.38.) 


Fünfter Versuch. 

14. August 1869. 

YUV. 50 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,2 Gramm Codeinum 
muriat. in den Unterhautzeilstoff des Rückens eines 15%, Pfd. schweren 
männlichen Hundes. 

9U. 54 M.: Sitzt auf dem Hintern; 
wegungen mit der Zunge. 

9U. 55 M.: Legt sich auf den Leib und die Brust, die Vorder- 
füsse nach vorne ausgestreckt; erhebt sich bald wieder, geht dann un- 
ruhig umher und sotzt sich wieder, 

9U.57M.: Macht mit dem Kopfe eigenthümliche, auffahrende 
Bewegungen, wobei er die Kiefer jedes Mal auseinander bringt. 

10 U. OM.: Liegt rehig, hält den Kopf gut. 

10 U. 2M.: Entleert im Hinliegen, aber den Schwanz erhebend, 
einige Kothballen. 

100. 4M.: Neue Kothentleerung. 

10 U. 8M.: Liegt ringelförmig auf der Erde, #0 dass der Kopf 
nahe dem After liegt; das Thier scheint etwas schläfrig zu sein. 

10 U. 15 M,: Temperatur = 31,5 C.; liegt noch immer ganz 
ruhig. 

10 U. 20 M.: 16 Athemzüge in 1 Minute; dieselben sind unregel- 
mässig. 


macht viele leckende Be- 








IL U. I0M.: 
ganz ruhig. 


Temperstur = 36,6 C. Das Thier liegt noch 


IL U, 23 M.: Neue Einspritzung einer Lösung von 0,3 Gramm 
Codeinvum muristicum in den Unterhautzellstoff des Rückens desselben 
Hundes, Leckends Bewegungen ınit der Zunge folgen darauf nicht, 

It U. 44 M.: Rasch vorübergehende convulsivische Erschütterungen. 
Hält den Kopf aufrecht, ist gegen Hautreize schr empfindlich. 

11 U. 47 M.: Der Hund wird vom Tische auf die Erde gebracht, 
bleibt hier auf dem Bauche liegen; dann bemüht er sich, fortzugehen, 
was mit sehr steifen Hinterbeinen geschieht; dann legt er sich wieder 
nieder, zeigt stossweise convulsivische Erschütterungen. 

11 U. 49 M.: Wiederholung der Anfälle. 

II U. 5? M.: Convulsivische Erschütterungen, die bald stärker, 
bald schwächer sind; schreekhaftes Zusammenfahren. 

11 U, 55M,: Schrickt auf den schwächsten Schall und andere 
Reize zusammen, 

11 U, 56 M.: Die convulsivischen Erschütterungen gehen endlich 
in teianische Krimpfe üser, wobei die Hinterbeine nach hinten aus- 
gestreckt sind; der Mund ist nicht ganz geschlossen, also kein eigent- 
licher Treisimus vorhanden; die Pupillen sind mittelweit. Während des 
Anfulles fliesst Urin ab; bald nachher lassen die Krümpfe nach, denn 
folgen Tretbewegungen und Bewegungen au den Kiefero, die wohl 
Kaukrampf genannt werden können. 

I1 U. 59 M.: Nachlass der Krämpfe; liegt auf der linken Seite, 
atmet ruhig mit geschlossenem Munde; Temperatur = 37 C. 

12 U. 0 M.: Die Pupillen sind eng geworden. 

12 U. 15M.: Der Hund liegt ganz ruhlg auf der linken Seite 
ohne Zuckungen wie eingeschlafen; auf die geringsten Anregungen 
hebt er aber den Kopf ompor. 

In der folgenden Zeit wurde nichts Bemerkenswerthes mehr gesehen, 


Sechster Versuch. 

19, August 1868. 

10 U. 40 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,4 Gramm Codei- 
num muriat. in den Unterhautzeilstoff des Rückens des zum vorigen 
Versuche bereits benutzten Hundes. Derselbe konnte um so mehr 
wieder benutzt werden, als er in der Zwischenzeit ganz munter ge- 
wesen war und zusagendes Futter erhalten hatte. 

Nach geschehener Einspritzung bleibt das Thier zunächst auf dem 
Tische liegen, dann stellt es sich auf und besinnt sich, ob es zur Erde 
springen soll oder nicht. 

10 U, 45 M.: Steht noch immer auf dem Tische. 

I0 U. 50 M.: Macht mit der Zunge leckende Bewegungen; ent- 
leert Korh. 

10 U, 57 M.: 
den Kopf nieder. 

II U. 10 M.: Liegt ganz ruhig. 

AL U. 15 M.: Ist noch ganz empfindlich, mit einer Hakenpincatte 
insultirt, lässt er klagende Töne hören. 

I U. 19 M.: Zittert am ganzen Körper; vom Tische gebracht, 


Kauert sich auf dem Tische zusammen und legt 





teotz der 50 Jahre unter österreichischer Herrschaft ganz italienisch 
geblieben; selten hört man die deutsche Sprache, 

Venedig kann nur als Winteraufenthalt in Betracht kommen allein 
schon aus dem Gruude, weil die Lagunen und Canüle bei warmem 
Wotter während der Ebbe einen unerträglichen Gestank verbreiten, der 
selbst in wärmeren Wintertagen nieht ausbleibt. Es wird daher der 
Rath nicht überflüssig sein, die Wohnung 2 Treppen hoch zu nehmen, 
wo man ılieser Pelästigung weniger ausgesetzt int. 

Die Temperatur scheint mir im Winter entschieden viel wärmer 
zu sein, als in Meran, Gries und Betzen. Braun sngt in seiner Balneo- 
therapie: „Wenn in Meran, wie es mitunter eintritt, der Januar (Vf, 
hat es sogar im October erlebt} strengere Kälte bringt, welche daselbrt 
recht empfindlich sein kann, so ist Venedig in einem Tag zu erreichen.‘ 
Ich selbst bin, nachdem ich in der Nacht vom 11. aufden 12, Januar 
in Botzen 12 Grad Külte eonstatirt hatte, früh um 9 Uhr bei 9 Grad 
von da abgereist und am Abend gegen 5 Ubr in Venedig eingetroffen, 
wo ich um 8 Uhr Abends noch im Freien sitzen honnte. In Meran 
und Potzen lag noch hoher Schnee, der immer weniger wurde, je mehr 
ich in die Ebene horunterkam. Von Ala an war keiner mehr vor- 
handen, und zwischen da und Verona sah ich Arbeiter auf der Erde 
in der Sonne liegend die Mittagsstunde verschlafen. Von Meraner Cur- 
gästen, die 14 Tage vach mir eintrafen, erfuhr ich, dass das bisherige 
Wetter in Meran sich nicht geändert hatte, Während dieses I dtägigen 
Aufenthaltes in Venedig vom 12.— 26. Januar war an zwei Tagen 
1—?2 Grad Kälte, die an einem Tag im Schatten anhielt, dabei ein 
recht empfindlicher Wind, An einem Tag Nebel und Abends Regen, 


worauf mehrere recht warıns sonnige Tage folgten. In günstigen Wintern 
mag der Tomperaturunterschied zwischen Meran und Venedig unbe- 
deutenider sein, in kalten dagegen ist er gewiss ganz erheblich. Von 
allen itatienischen Curorten soll Venedig zwar nicht das wärmste, aber 
das gleichmässigste Clima haben. Hauck bezeichnet die Stadt „wegen 
des angenehmen Climas, wegen der feuchten, mit den Seewasserdämpfen 
und feinen Salztheilen stets geschwängerten atmosphärischen Luft“ als 
einen besonders geeigneten Anfenthaltsort für krünkliche, schwächliche, 
zumal an Lungenübeln leidende Personen. Wenn Rohden meint, er 
könne nicht einsehen, wie Salz sich verfüchtigen solle, da eine ge- 
salzene Atmosphäre doch höchstens durch ein Emporgerissenweorden und 
somit Zerstäuben von Salzwasser erreicht werden könne, was in den 
fast stillstehenden Canülen von La bella Venezia doch wohl kaum der 
Fall sein dürfte, «0 ist er ohne Zweifel im Irrthum, da auch beim 
ruhigen Verdunsten des Salzwassers Salatheile mit in die Atmosphäre 
genommen werden, und wenn man von dem einige Minuten dauernden 
Einathmen von zerstinbtem Balewasser Nutzen erwartet, warum sollte 
nicht wochen- oder inonatelanger Aufenthalt in einer mit feinen Salr- 
theilen geschwängerten Luft nicht von Vortheil sein können. So viel 
steht fest, dass Lungenphthise in Venedig nicht sehr häufig vorkommt 
und einen langsamen Verlauf nimmt; auch erreichen die Venetianer 
ein hohes Lebensalter, Nach Hauck ist der allgemeins Gesundheits- 
zustand Venedigs, im Vergleich zu anderen grossen Städten, ausge- 
zeichnet und bat man die mittlere Lebensdauer auf 50 Jahre 10 Monate 
berechnet. Dr. Braun, der zwei Winter in Venedig zugebracht, giebt 
vortreffliehe Rathschläge über das Verhalten daselbst, die weiter be- 
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lässt es sich auf den Bauch nieder mit kruümpfhaft zur Seite gestellten 
Hinterbeinen. 

tı U. 30 M.; Bleibt fortwährend in der bezeichneten Stellung 
liegen, hält aber den Kopf hoch. 

ILU.45M. bis 12 U.0M.: Liegt ruhig hin, hält den Kopf hoch. 

12 U. 15 M.: Liegt auf der linken Seite wie ein Schlafender, 
hebt jedoch beim Nähertreten alsbald den Kopf in die Höhe. 

12 U. 30 M.: Liegt auf der linken Seite, 

12 U. 45 M.: Das Tbier liegt auf dem Leib, hält den Kopf gut. 

LU. OM.: Liert auf der linken Seite. 

LU. 30M.: Der Hund will sich erheben, macht zu diesem 
Zwecke verschiedene Versuche, hat aber Jie Beine, besonders die 
Hinterbeine, nicht in der Gewalt und sinkt unter Zittern des ganzen 
Körpers wieder in seine liegende Stellung zurück. 

1 U. 35 M.; Zittert öfter am ganzen Körper und schreckt häufig 
wie vor Visionen aus seiner liegenden Stellung empor, in welche er 
jedoeh sofort wieder zurücksinkt, 

I U. 40 M.: Das Zittern häuft sich und geht plötzlich in Con- 
vulsionen über, diese gestalten sich zu einem rasch vorlibargehenden 
Tetanas; mit dem Schwinden desselben treten convulsivische Zucknngen 
ein. Der Hund stüsst laute, heulende Töne aus, öffnet das Maul weit, 
lässt Urin Siessen, füllt dann auf die Seite und macht mit den Beinen 
zappeinde Bewegungen. Plötzlich springt der Hund auf und jagt im 
Zimmer umher; dann wird er wieder ruhiger und arbeitet sich mit 
unbeholfenen, steifen Beinen an einer Wand fort. 

LU. 45 M.: Lässt sich, gegen die Wand gelehnt, nieder, erhebt 
sich dann wioder, steht auf allen Vieren mitten im Zimmer, sieht 
sich um wnd stösst dabei einige klagende Töne aus; lüsst wieder 
etwas Urin. 

LU. 50 M.: Sinkt auf das Hintertheil zurück und verbleibt in 
dieser sitzenden Stellung; lüsst klagends Töne hören und verliert 
Speichel. 

2U. 6M.: Der Hund befindet sich noch in seiner sitzenden 
Stellung und wird durch einzelne Zuckungen nach vorne gestossen. 

2U.5M.: Der Hund legt sich auf die rechte Seite, giebt 
kingende Töne von sich. 

2 U. 15—30 M.: Das Thier verbleibt in der bezeichneten Sitna- 
tion, auch in der folgenden Zeit berverkt man nichts Besonderes. 

3 U. 30 M.: Heftiges Zittern befällt den Hund, dann folgen con- 
vulsivische Bewegungen, wobei das Thier auf die linke Seite füllt, sich 
im Kreise herumwirft, mit den Beiton zappelnde Bewegungen ausführt 
und Urin und Speichel lässt. 

3U. 40 M.: Der Hund springt auf, geht Im Zimmer umher, in- 
dem er mit den Vorderbeinen tänzelnde Bewegungen ausführt, Fällt 
alsdann an einer Wand nieder, bleibt aber nicht liegen, sondern steigt 
auf und klettert mit den Vorderbeinen an der Wand hinauf, 

3 U. 45 N.: Stellt sich auf alle 4 Beine, sieht sich um und ver- 
harrt längere Zeit in dieser Stellung; dann setzt er sich, lüsst klagende 
Töne laut werden; such fliesst viel Speichel aus dem Maul. 

3U. 50 M.: Geht wieder im Zimmer umher und giebt Töne von 


sich; daranf sucht er eine Ecke hinter dem Ofen auf, wird aber daraus 
vertrieben, worauf er im Zimmer umherläuft und zwar im Kreise herum. 

3 U, 55 M.: Setzt seine Kreisbewegungen furt, dabei öfter zu- 
sammenschreckend. 

4 U. OM.: Immer dieselben Bowogungen. 

4U. 5M.: Schreckt auf äussera Eindrücke zusammen und hält 


dann in sitzender Stellung einen Augenblick in seinen Kreis- 
bewegungen ein. 

4 U, 16 M.: Fortwährendes Kreislaufen, üfteres Zusammen- 
schrecken. 

4 U. 15 M.; Lässt sich auf den Hinteren nieder, gleitet mit den 


Vorderbeinen aus, 


4 U, 20 M.: Steht auf den Beinen, setzt sich, legt sich, 


4 U. 25 M.: Steht wieder auf, geht umher, steht wieder still. 

4U. 35 M.: Setzt sich wieder, geht und steht wieder un bo- 
schreibt auf diese Art die früheren Kreise. Das Wehklagen hat auf- 
gehört. 


In der folgenden Zeit änderte der Hund noch oft seine Stellung, 
liess aber sonst nichts Vermeldenswerthes beobachten. 

6 U. 30 M.: Der Hund frisst mit grossem Appetit das vorgestellte 
Futter. Die Beobachtung wird eingestellt, 


Siebenter Versuch. 

20. August 1868. 

10 U. 55 M.: Einspritzung einer Lisung von 0,4 Gramm Codei- 
num muriatieum mit der nöthigen Menge Wasser von etwa 22°C. 
durch die geüffnete rechte äussere Drosselnder desselben Handes, der 
zum fünften and sechsten Versuche diente. Die Einspritzung wurde 
absichtlich zögernd gemacht und es musste die Spritze zwei Mal ge- 
füllt werden, weshalb das Thier längere Zeit auf dem Operationstische 
verblieb. Unmittelbar nach der ersten Einspritzung zeigte sich nichts 
Remerkenswerthes, aber nach Verlauf von etwas einer halben Minute 
begann der Hund mit der Entleerung von Koth und Urin, dann kamen 
Convulsionen auf, deren Bill wegen der Fesseln nicht rein beobachtet 
werden konnte; als die Krämpfe die IMichate Ausbildung erlangt hatten, 
boten sie unzweifelhart das Bild des Tetanus. Nachdem nun die Vene 
unterbunden, der Hund entfesselt und auf den Boden gebracht war, 
zeigte sich jetzt «ine ganz allgemeine Erschlafung, wie bei drohender 
Paralyse. Dabei machte der Hund einige luftschnappende Bewegungen ; 
die Papillen waren mittelweit; das Herz schlug noch, selbst nachtlem 
die Respiration völlig cessirte, 

11 0. 7, M.: Das Herz hört nuf zu schlagen, der Hund ist 
todt, Er hat im Ganzen 9", Minuten unter dem Einflusse des Codeins 
gelebt; dabei ist der letzte Herzschlag als das Ende des Lebens ge- 
nommen. Die Temperatur unmittelbar nach dem Tode == 38,4°C, 

IL U. 30 M.: Beginn der Section. Bei derselben werden alle 
grösseren Blutadern unterbunden, um nnliebsame Blatungen zu ver- 
hindern. 

Die Gefässe der Hirnbäute um des Hirns sind strotzend mit Blut 
erfüllt; die Durchschnitte der Hirpsubstanz überall ohne Blatpuncte. 
Die Hirnhöhlen mit klarer, heller Flüssigkeit gefüllt. 
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kannt zu werden verdienen. Er sagt: „Vor allen Dingen kommt es | 


auf das Verhalten des Kranken uno, und in dieser Beziehung wird viel 
gefehlt. Wein und mastige Diät verträgt sich im Allgemeinen nicht 
mit dem Venstianischen Clima, ebeusowenig der reichliche Genuss der 
Orangen und der schwer verdaulichen Kastanien, Besonders aber ist 
eine gewisse ÖOeconomie im Genus des Sonnenscheins unerlisslich, 
welche ich im Verkehr mit Venetianern, namentlich mit Kranken, 
schätzen gelernt habe. Mit Ende Januar beginnt dio lange Reihe 
heiterer Tage, welche im Ganzen s6 verlaufen, dass die ersten Morgen- 
stunden kühl sind, dass man Mittags von 112 Uhr an der Riva in 
der Sonne bis 27 Grad begegnet, die Temperatur dann bis zu Sommen- 
untorgaug wieder sinkt, aber nach Sonnenaufgang steigt. Um diese Zeit 
bricht oft ein epidemischer Catarrh aus, häufig eomplieirt mit Bint- 
speien, fast immer begleitet von Nasenschnupfen und oft reeidivirend, 


wenn die Reconvalescenten nicht eonseqgnent die heissen Sonnenstrahlen | 


vermeiden; eine Krankheit nicht unähnlich in ihrem Verlauf dem Heu- 
fieber und der Grippe. Die Venstianer hüten dabei keineswegs lange 
das Zimmer, gehen aber in den Mittagsstunden nur in den engen, 
dunkeln Strassen der inneren Stadt spazieren und Abends nach Sonnen- 
untergang, während die fremden Kranken gerade den Sonnenschein der 
Mittagstunden aufsuchen und hier sich die Reeidive zuziehen. Dabei 
nimmt der Venetianer, ehe er ausgeht, einen Theelöffel oder Esslöffel 
Absynthschnaps oder ein (las Uyperwein, erfahrungsmässig das beste 


' Häusern anzurathen, in die kaum ein Sonnenstrahl dringt. 


wohl, es ebenso zu machen, oder durch einen Ausflug auf das feste 
Land, nach Padua, Viocenza, Verona seine Nerven anzufrischen. Bei 
Beobachtung soleher local geltenden Maximen werden der Winter günstig 
verlanfen und die Widersprüche in der Schätzung des venetianischen 
Climas geklärt und anf ihre wahren Quellen zurückgeführt werden.* 

Wagen giebt es in Venedig nicht, und wird man sonach durch 
das (ierassel derselben nicht belästigt, nuch nicht durch Staub und 
Schmutz, da sümmtliche Strassen mit Steinplatten belegt sind. 

Zu Spariergängen dienen der grosse, ganz mit Platten belegte 
Marsuspiate, die anstossende Pinzetta, welche sich nach rechts zu dem 
theilweise dem Publicum gelfineten Garten des königlichen Schlosses, 
nach links in die Riva dej Chiaroni fortsetet, die zu der breiten Gari- 
baldistrasse and dem Volksgarten führt. Der Marcusplatz und die 
Piazetta sind von Arcaden umgeben, die bei Regenwetter zum ILnst- 
wandeln benutzt werden können. Die breite und lange Riva mit der 
Aussicht über die mit zahlreichen Schiffen bedeekten Lagunen nach der 
See hin, würde bei nicht zu warmem Wetter eine wundervolle Pro- 
menade seit, wenn sie nicht von mehreren Canülen durchschnitten wäre, 
über die mit Treppenstufen verschens Drücken führen, deren Ueber- 
steigen besomlers (en Brmstkranken listig und ermüdend ist. 

Einige Vorsicht ist in Botreff der augen Strassen mit den hohen 
Sie haben 
etwas kellerartiges, was sich besonders fühlbar macht, wenn man ars 


Mittel um neue Erkältungen zu verhüten. Mitunter weht einen oder | den sonnigen Plätzen in dieselben eintritt. Weitere Vorsicht ist beim 


zwei Tage lang ein Siroceo, welcher das Nervenleben erschlaft; in 
dieser Zeit hält sich der Venetianer im Hans und der Freinde time 


Besuch «der Kirchen, des Dogenpalaates und der Kunstsammlungen ge- 
boten, da sie nicht geheizt und empndlich kalt sind. 
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Herzbeutel hell, klar, mit wnsserheller Flüssigkeit versehen. 

Herz ausgedehnt; Kranzadern entwickelt; die Herzhählen mit 
dunklem, füssigem Blute erfüllt. 

Die Lungen sind collabirt, schlaf, ziemlich blutleer. 
in die Lungen bewirken keine Blutung, nar ein kleiner Theil der 
linken Lunge biutet beim Einschneiden. An den Lungenspitzen be- 
merkt man etwas Emphysem. 

Speiseröhre weiss, nicht contrahirt. 
Magen schr ausgedehnt; alle Häute desselben weiss. 
Darm woiss, glänzend, olıne Injeetion; seine Schleimhaut eben- 
weiss, feucht, glänzend. 
Leber dunkelkirschroth, blutreich, 
Milz hellroth. 
Nieren blauroth, biutreich. 
Harnblase eontrabirt, weiss. 
(Fortsetzung folgt.) 


falls 


Das Wurstgift. 
Yan 

Dr. Müller in Minden. 

(Foriselzung aus No.2h.} 


Die Museulatur des Magens ist durch die Parese des Vagus er- 
schlafft und «die Bewegungen dieses Organs gestört Durch die Läh- 
mung des Sympathicus wird auch die Darmmusctlatur ihrer bewegenden 
Kraft beraubt. 

Die peristaltischen Bewegungen im Magen und Darmcanale sind 
daher verlangsamt oder ganz aufgehoben. Ausserdem kann die so sehr 
hyperämische und erschlaffte Schleimhaut des Magens und Darmeanals 
unmöglich den Hauptbedingungen der Verdanung nachkommen, da die 
Exosmose umd Endosmose wesentlich westört ist. In den meisten Fällen 
wird die vorherrschende Appetitlosigkeit, noch mehr aber das Unver- 
mögen zu schlingen, nicht viel Nahrung in den Magen gelangen lassen, 
Was aber auch an Speise in denselben gelangt, bleibt unverdaut 
liegen, Der abnorın beschaffene Chymus, dem auch die Galle wahr- 
scheinlich nur sehr spärlich oder gar nicht zugeführt wird, kann bei 
der gelühmten Peristaltik des Darms nur ünsserst langsam weiter be- 
fördert werden. Durch seine mangelhafte Vorbereitung legt der Chyınua 
im Darmo den Grund zu einem neuen Usbel, zu einer abnormen Gas- 
entwickelung. Dnher der metenristisch aufgetriebene Unterleib der 
Wurstvergifteten, daher auch die Ansammlung der harten Kothmassen 
im Darmecanale, besonders im Dickdarme, wo dieselben üfter als neuer 
Reix wirken. Es wurde bereits oben angeführt, dass die Gallense- und 
excrotion gehemmt sei und dass in Folge dessen die Bedes sehr häufig 
das Ausschen, wie bei der Gelbsucht hätten, nämlich thonartig. Da 
auch der Darmschleim »chr spärlich abgesondert wird, so sind die Fäces 
hart, zusammengeballt und sehr häufig sehr übelriechend, wie verdor- 
bener Küse, 

Durch die gelihmte Peristaltik und den Mangel der Darmsecretion, 


Einschnitte | 


sowie durch die Lähmung der Bauchpresse wird der Grund gelegt zu 
' jener Erscheinung, die eins der wichtigsten Symptome im Krankleits- 
| bilde der Wurstvergiftung bildet, die äusserst hartnäckige Obstruction, 
Wir haben geschen, duss sie in manchen Fällen trotz Purgantia und 
| Drastich uud trotx der stärksten Ulystiere anhielt bis zum 6., ®9., ja 
bis zum 16. Tage der Krankheit. Die Verstopfung ist eins derjenigen 
Symptome, die selbst in der Reconvalescenz am letzten schwinden. 

Dass bei der mangelhaften Einführung von Speisen, die häufig 
zur gänzlichen Abstinenz von Nahrungsmitteln sich steigert, dass bei 
der fehlerhaften, gänzlich gestörten Verdauung, bei der mangelhaften 
Ueberfübrung eines in Qualität und Quantität abnormen Chylus in die 
Blutwasse, dass bei dem Darniederliegen der Hauptfunetionen des Ur- 
ganismur, der gestörten Kespiration, Circulation und Digestion, die Ab- 
magerung des Körpers schnelle Fortschritte macht, ist eine nothwendiga 
Folge der sngegebenen Missstände. 

Auch die Lymphgefüsse sind hei dem allgemeinen Lähmungszu- 
stande des Sympatbieus zur Verrichtung ihrer Function untüchtig ge- 
macht und da „uch die Venen zur Absorption nicht mehr tauglich sind, 
so ist Bistirang jeder Ab- und Aussonderung ausgesprochen. Dass die 
Secro.ion der Thränen, des Speichels, des Schweisses, selbst des Saamens 
gehemmt ist, bestätigen die Krankheitsberichte. Ueber die Absonderung 
der Milch liegen zu wenige Beobachtungen vor, um darüber entscheiden 
zu können, In drei Fällen wurden atillende Mütter vergiftet durch 
Wüurstgift, von denen eine starb. In diesen Fällen wurde die Milch 
nicht durch das Gift verändert, weder in ihrer Quantität, noch in ihrer 
Onulität. Wenigstens scheint sie der Gesundheit der Säuglinge nicht 

geschadet zu haben, denn dieselben blieben gesund ". 


Von alien Seeretionen scheint durchweg am wenigsten gehement zu 
sin die der Nieren, In vielen Fällen fiade ich sogar eine sehr pro- 
fuse Diurese angeführt. Namentlich ist die Harnmenge in der Recon- 
valescenz vermebrt. 80 betrug in einem Falle dio innerhalb 24 Stunden 
gelassene Harnmenge H—I1 Schoppen, während nicht über 3 Schoppen 
Flüssigkeit in derselben Zeit getrunken war (Kerner). 

Da alle anderen Wege der Ausscheidung dem in den Organismus 
gelangten Gifte verschlossen sind, so würde möglicherweise durch die 
Nieren dasselbe mit dem Urine ausgeschieden werden können. Hat 
doch die Analyse mehrere Alkaloide auf (diesor Strasse den Körper 
verlassen schen, so das Chinin, das Chinoidin, das Kofein, das Atropin 
und Andere*). Leider ist in den 263 Fällen keine einzige Harnanalyse 
gemacht worden, 

Unter 37 Fällen war die Urinexeretion 6 Mal vermehrt, 9 Mal 
vermindert, 12 Mal normal. Da in all den übrigen Fällen Nichts über 
den Harn gesagt wird, so ist wohl anzunehmen, dass in den meisteu 
Fällen die Harnmenge eine normale, keinesfalls aber eine verminderte 
gewesen sein wird, 

In den Sectionsberichten finde ich nur 30 Mal die Blase ange- 
führt. Sio war 22 Mal voll, 8 Mal leer. 
beobasltet, in einzelnen Fällen Iacontinenz. 
Angaben scheint die Binse häufig angefüllt zu sein, 


In 63 Fällen war Dysurie 
Nach den verschiedenen 
Eine solche ab- 


' Weiss, Le, pag. 63, pag 35, peg. Pb. 
?, Falk, l.c., pug. 98. 








Eine grosse Annehmlichkeit für den Fremden ist der Umstand, 
dass sich das venetianische Leben hauptsächlich auf dem Marcusplatz, 
der Piazetta und der Riva dei chinvoni zusammendrängt, und es hat 
dasselbe, wenn ınan auch nur die Trümmer der alten Herrlichkeit vor 
sich hat, noch des Reizenden und Anziehenden genug. 

Das Leben ist nicht thener, wenn man sich einzurichten versteht. 
In zwei deutschen Gasthöfen, dem Hotel Monaco (mit wundervoller 
Aussicht und viel Sonne) und dem Hotel Bauer kann man vortreflliche 
Wohnung (Vorfenster, Oefen, Teppiche) mit Kaffee, Gabelfrühstück, 
Diner und Bedienung für täglich 7—1?2 Fr. haben, Die Bedienung 
ist deutsch und bei Baner findet man Abends bei gutem Wiener Bier 
deutsche Gesellschaft. 

Noeh billiger kann man sich einrichten, wenn man oin Privatlogis 
nimmt, deren man an der Riva dei Chiavoni, wo man Sonne von früh 
bis Abends hat, in Menge vorfindet; recht schöne Zimmer für 40—50 Fr. 
monatlich. Für wohlhabende Familien, die eigene Menage führen wollen, 
sind grössere Wohnungen und selbst ganze Palüste an dem Canale grande 
für verhältnissmässig billigen Preis zu miethen. In vielen Restaurationen 
speist man gut und billig. 

Für den Gebrauch warmer Seebäder findet man in mehreren Hotels 
(Monaco) gute Einrichtungen. Als Arzt ist zu empfehlen Dr. 
Richetti. 

Schliesslich möchte ich nicht unerwähnt lassen, "dass für solche 
Kranke, welche weiter südlich gehen sollen, Venedig im Herbst und 
Frühjahr eine passende Zwischenstation ist. Man findet dort wüchent- 
lich Schiffsgelegenheit nach Palermo und Alexandrien resp. Cairo. 


Nachdem vorstehende Zeilen niedergeschrieben waren. gingen mir 
am 15. Februar Briefe von Venedig und Meran zu, welche die im 
Süden ganz ungewöhnliche Strenge und lange Dauer des diesjährigen 
Winters weiter bestätigen. Von Venedig meldet man am 12. Februar: 
„Soeben schneit und regnet es vom Himmel, was nur immer herunter 
kann; seit 3 Tagen liegen die Strassen Venedigs in so tiefem Winter- 
kleid, dass dieselben unpassirbar geworden sind. Tausende von Ar- 
heitern sind in allen Strassen beschäftigt, den Schnee wegrzuschaßen. 
Der Marcusplatz bietet ein eigenthümliches Bild; der Schnee ist dort 
in mannshohen Haufen aufgestapelt. Vor einer Woche war die Kälte 
hier so stark, dass die Lagunen anfingen, sich mit Eis zu bedecken, 
die kleinen Canäle sind noch fest zugsfroren. Einen Winter, wie diesen, 
| hat Venedig wohl selten geschen!“ Von Meran wird gemeldet, dass 
‚ das Wetter mit sehr wenig Ausnahmen ungünstig gewesen sei, — 
i „4—7 Grad Kälte und selten reinen sonnigen Himmel, Seit dem 
| 12. Fobruar abwechselnd Regen und Nebel — sehr unangenehm — 
hoffentlich nimmt diese wärmere Feuchtigkeit den Schnee mit.‘ Letzterer 
ist demnach von Weihnachten an liegen geblieben bis halben Februar. 
Mehrere Curgäste, die von Merau nach Venedig geflüchtet waren, sind 
wieder nach Meran zurückgekehrt. 
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norme Anfüllung kann aber nur stattfinden, entweder wenn der De- 
trusor gelihmt, oder wenn der Sphineter vesicae krampfhaft zusummen- 
gezogen ist. Letztere Erscheinung passt durchans nicht zu unserem, 
nur Nouroparalyse zeigenden Krankheitsbilde. Schon aus diesem Grunde 
allein kann hier von letzterer Annahme keine Rede sein. In den 
Nieren hat die Section keine besonders Abnormität aufgefunden. Nur 
die Gefässe zeichnen sich durch starke Hyperämie aus. 

Die so deutlich ausgesprochene Functionseinstellung der Hast, 
die Unterdrückung des Schweisses, würde es leicht erklärlich machen, 
ja es als eine notbwendige Folge erscheinen lassen, dass eine vermehrte 
Diurese vienriirend Iner aufträte. Wird der Urie aber auch nur in 
normaler Menge gelassen, so wird er sehr bald die Blase ausfüllen und 
da die austreibende Kraft des Detrusor gelähmt ist, dorch abnorme 
Menge und zu starker Ausdehnung des Organs zu Herndrang führen. 
Beispiele von ganz enormer Ausdehnung der Blase und Lähmung des 
austreibenden Blasenmuskels, Ischuria paralytiea, liegen in Menge vor. 
Wie zur Entfernung des Stuhlganges, so fehlt auch hier die mitdrün- 
gende, unterstützende Krait der Bauchpresse, deren Fehlen bei der 
l.ähmung des Detrusor vesiene um »o fühlburer wird. Die Kraft des 
letzteren wird durch die Anhäufung des Harns vollends gelühmt. Auf 
diese Weise besteht ein vollkommenen Unvermögen, die Blase vollstün- 
dig zu entleeren. Es geht immer nur so viel fort, als von selbst ab- 
laufen kann '). Eine grössere Menge Urius bleibt immer zurück in der 
Blase, s0 lange die Lähmung des Detrusor besteht, Daher auch die 
Erscheinung, dass die Blase in der Leiche nicht selten angefüllt ge- 
funden wurde. Viele Kranke geben an, „dass der Ham gleichsam wie 
sas einer todten Röhre weglanfe* ”). Bei stärkerem Husten geht der 
Urin tropfenweis oder in grösserer Menge ab, In anderen Fällen konnte 
das Wasser nur gelassen werden bei aufrechter Stellung des Patienten, 
so «dass allein die Schwere des Wassers die zurückhultende Kraft des 
Bphinster überwinden konnte, „Das Wasser kann er nur stehend 
lassen,“ sagt Kerner vou einem Kranken, I. c., pag. 47 und 55, 
Neue Beobachtungen, „und daun iröpfelt es, durch Husten unterstützt, 
heraus. Sitzend kann er es gar nicht lassen.“ In anderen Füllen 
musste durch den Druck der Hände auf den Unterleib der Abus des 
Wassers bewirkt werden. 

Ueber die Beschaffenheit des Urins war bereits im Capitel der 
Symptomatologie die Rede. Genauere Analysen fehlen. 

Der Schweiss ist fast in allen Fällen von Botalismus unterdrückt. 
Behr bäufig war die Haut viel trockener, als gewöhnlich (42 Mal). 
Wegen des so sehr gestörten Lungengaswechsels und der so vermin- 
derten Oxydation des Blutes ist die Wärmeerzengung vermindert, die 
Temperatur der Haut daher nnter der Norm, kühl (32 Mal ange- 
geben) °}. Dass die Ilant im Laufe der Krankheit und zwar nament- 
lich an Händen und Füssen eine grössere Derbheit und schwielige De- 
schaffenheit annimmt, wurde bereit« im Capitel der Symotomatelogie 
erwähnt. Wegen dieser Veränderang des ganzen Hautorganes scheint 
hauptsächlich auch die Sensibilität auf der Körperoberflüche schr ger 
schwächt zu sein. Daher nimmt auch das Gefühl in Händen und 
Füssen am meisten ab, wo die Verdickung den höchsten Grad er- 
reicht, So sagt Kerner von einem Kranken {l.c., pag. 26, N. B.): 
„Sein Gefühl in den Fingerspitzen ist verschwunden. Er fühlt =. B. 
eine Schnur mit ihnen gar nicht mehr.“ Derselbe Kranke „hat nicht 
für Äussere Wärme und Kälte, aber wohl für stärkere Reize, z. B. Senf- 
pflaster u. », w. (Gefühl.** 

In der Recvonvaleseenz schält sich die Haut ab oder schuppt 
kleienfürmig ab (Kerner, |. ©, pag. 123), Auch die Haare fielen 
nicht selten sus und eine Regeneration der sämmtlichen Epidermoidal- 
gebilde fand statt. 

(Fortsetzung folgt.) 


Mittheilungen über das chronische Duodenal- und 
Magengeschwür. 


You 
Dr. F. Starcke, 


Assisien! der medicktischen Klinik in Jena. 


iForisetzung aus No. 26.] 


4) N. N., 48 Jahr alt, aus Eisenach, war früher ganz gesund 
gewesen, hatte besonders noch nie an Magenbeschwerden gelitten, als 


1) weiss, lc, pug. 130: „Den Harn lassen mlsse or öflers ohne grossen Ab- 
Rang desselben auf einmal; aber er vermöge nicht allen Urin zu entleeren, 
wie sonsi.* 

2) Weiss, l.c., pag. 108: „Der Harn ist fest farblos, wird in Menge ubgeson- 
dert und läuft gleichsam wie aus einer Iodien Röhre von dem Kranken weg." 

”, „Die Haut ist meistens kühl“ Kerner. „Die Tempersiur der Haut ist nie 
erhöht uud eher noch vermindert,“ Weiss, c.,pag 189, 
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er am 7, März 1864 gegen Abend ganz plützlich Schwindel und heftige 
Schmerzen im Epigastriom bekam, »u Jass er umstürzte, Rasch ver- 
breiteten sich die Schmerzen über die rechte Seite, dann über den 
ganzen Unterleib; es kan Würgen, Erbrechen und heftiger Durst hinzu. 
Schon Y, Stande nach diesem Anfall zeigte Patient entstellte Gesichts- 
züge, kalte Extremitäten, kalten Schweiss auf der Stirn, scher kleinen 
Puls. Abdomen eingezogen, in ganzer Ausdehnung auch gegen die 
leiseste Berührung äusserst empfindlich. Die Schmerzen steigerten sich 
in der Nacht in periodischen Anfillen noch mehr, daun trieb sieh auch 
der Bauch auf und bei ziemlich leerer Blase stellte sich Huarndrang 
ein. Gegen Mitternacht nach einigen Morphiumdosen kurzer Schlaf, 
von da ab uahm der Collapse zu, das Gesicht wurde livid, der Puls 
immer kleiner, nicht zu fühlen am Morgen, dann verfärbten sich die 
Nägel wie das Gesicht und an der Haut des Halses und der unteren 
Extremitäten, besonders am hinteren Umfang, traten blaurothe, nach 
und nach cunfluirende Flecken auf. Delirien wechselten mit vollstän- 
digem Bewusstsein und so erfolgte der Tod Mittags 12 Uhr, 19 Stunden 
nach der Perforation. 

bei der Section fand sich gelbliche Flüssigkeit in der Bauchhöhle, 
die Gefüsse des puristalen und visceralen Theila des Peritonsums 
stark injieirt, Magen Icer, die Schleimhaut desselben im Zustande des 
Cntarrhs. 

An der oberen Seite des Querstücks des Duodenum nicht weit 
vom Pylorus entfernt, ein rundliches loch von '/, Zell Durchmesser 
wit glatten Kändero. Die Ränder des Geschwürs an der Schleimhaut- 
seite, wo es elwas weiter ist, vernarbt, sonst nichts Aluormes. 

Vergleicht man ‚len Verlauf dieser Duodenalgeschwüre mit einander, 
sowie mit den Beschreibungen, wie sie Klinger '), Krauss") und 
Clark ’) in den letzten Jahren gegeben haben, so findet sich bis zu 
einer gewissen Periode eine fast vollkommene Uebereinstimmung und 
zwar ist gegenüber der gleichen Afection im Magen das Characte- 
ristischste, die Geringfügigkeit der durch den beginnenden Process her- 
vorgerufenen Erscheinungen. 80 fand Krauss bei em fünften Theil 
von 50 gesammelten Fällen erst die Perforation und Blutung als erstes 
Zeichen derselben, obwohl vielleicht auch hier die Annahme nahe liegt, 
dass ein Theil der Beschworden übersehen worden sei. Meist jedoch, 
wenn ein genaues Examen möglich ist, ündet man eine, wenn auch 
nur müssige Schmerzhaftigkeit des Epigastriums angegeben %, welche 
entweder überhaupt kein regelmässiges zeitliches Verhältnis zu den 
Mablzeiten zeigte, theilde — und diess war hüufiger — 2—4 Stunden 
nach der Nahrungsaufnahme eintritt und dann scheint auch die Qualität der 
Speisen von weniger Bedeutung auf die Intensität der Beschwerden zu 
sein. Wichtiger jedoch und gerade für eine Unterscheidung vem Magen- 
geschwür sehr zu verwerthen, ist, Jass die ersten Beschwerden sich im 
Wesentlichen ganz auf den localen, sonst durch nichts zu erklärenden 
Schmerz beschränken, während alle Zeichen einer Magenerkrankung 
fehlen, weder Erbrechen nuch Aufstossen geklagt wird und auch von 
Seiten der Leber und Gullenblase keine plausible Ursache sich aufinden 
lässt. Bedingt nun auch ein an der vorderen Wand in der Nähe der 
kleinen Curvator sitzendes Geschwür (vergleiche unten Fall 5) oft ühn- 
liche geringe Beschwerden, s0 zeigen diese duch meist eine wechselude 
Intensität bei verschiedener Lage, welche aus naheliegenden Gründen 
bei Dusdonalgeschwüren sich nicht findet, 

Diese relatire Unbedeutendheit der subjectiven Symptome, welche 
die richtige Würdigung der anatomischen Vorgänge so sehr erschwert, 
findet ihren wesentlichen Grund einestheils wohl darin, dass das Duo- 
denum durch seine genaue Fizirnug Zerrungen viel weniger ausgesetzt 
ist, als der Magen und dass anderentheils, werm selbst unzweckmässige 
Speisen das Geschwür passiren, diese doch durch den im Gang be. 
griffenen Process der Verdauung sowohl in Form, als in ihrer chemischen 
Beschaffenheit eine Aenderung erfahren haben, homogener geworden 
sind und s0 weniger reizend auf die wunde Stelle einwirken. — Doch 
nach einer gewissen Zeit modifcirt sich das Kraukheitsbild nach dem 
Sitz und dem mehr wler weniger chronischen Verlauf sehr wesent- 
lich. — Am seltensten ist der Ausgang in Genesung, welchen Krauss 
unter $0 Fällen nur 2 Mal, Klinger unter 13 gar nicht beobachtete, 
während bei den hier gefundenen 4 Mal der Exitus lethalis eintrat. Bei 
t) M. schloss sich an die theilweise Vernarbung des Geschwiürs an 
der hinteren Wand Hyperplasie der Ringfasermuskeln des Pylorus und 
der folgte die hochgradige Erweiterung des Magens mit starkem Ua- 
tarrh, weiche von nun ab die wesentlichsten Beschwerden des Kranken, 
das Aufstossen, die Schmerzen und das Erbrechen bedingte. Doch int 
eine derartige längere Dauer eben nur bei diesem günstigen Sitz der 
» *) Archiv für Heilkunde It, 5. 

* Das perlorirenda Geschwür im Duodenum, Berlin 1865. 

’) British medic. jour, Jun. 8. 67. 

’) In einem der von Klinger veröffentlichten Falle scheinen die sehr hefligen, 
parosysmussrligen Schmerzen noch dem Resuliste der Seclion nicht dureh 


das Geschwür als solches, sondern durch die auf die Gallenblase über 
greifende locale Peritonitis bedingt gewesen zu sein. 
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Ulceration möglich, welche nach Durchbrechung der Darmwand auf den 
Pancrens einen nenen Boden findet, und erreichte auch M. ein hohes 
Alter, Bei 2) B. hatte schon das erste der Geschwüre Zeit zu ver- 
varben, bis endlich die Arrosion der Art. lienal. die tödtliche Blutung 
herbeitihrte; während schon nach gunz kurzem Bestehen der Geschwüre 
an der vorderen Wand diese, ohne sich vorher mit benachbarten Or- 
ganen verlöthen zu können, perforirt wird und binnen 24—36 Stunden 
unter den bekannten stürwischen Erscheinungen der Tod den Vorgang 
beendete. 

Weder in der Art der Hämorrhagie, noch in der auf die Per- 
foration folgenden Peritonitis habe ich etwas besonderes characteristischus 
für das Dusdenalgeschwür finden können, und nur der oft erwähnte 
Umstand, dass Ulcera veutriculi fast regelmässig schon wesentlichere 
Beschwerden gemacht haben, bevor sie jenen Ausgang nehmen, könnte 
zur richtigen Beurtheilung des Leidens zu Hülfe genommen werden. 

Diese gegenüber den gleichartigen Veränderungen im Magen so 
anfallende Pernieosität findet ihren Grund theile darin, dass die ge- 
ringen Beschwerden den Kranken selten veranlassen, sich der einzig 
entsprechenden Behandlung, einer eingeschrüukten Diät, zu unterwerlen, 
theils, und diess kommt besonders bei Bintungen — die, wenn ihr 
Sitz im Magen ist, nicht ganz ohne Erfulg bekümpft werden, — in 
Rechnung, ist eben das Geschmwür für die Therapie fast unzugünglich. 
Hat man, gestützt auf einige der eben angefiihrten Symptome Verdacht 
auf ein Ule, Dnodeni, dann ist eine strenge Diät dringend geboten und 
die in der letzten Zeit von Forster (Med. J,ancet, Aug. 25) für die 
Magengeschwire empfohlene Behandlung, möglichst ausschliessliche Er- 
nährung durch Clystiere — (bei Neutralisation des abgesonderten Magen- 
suftes) — gewiss die zweckmässigste Methode. Bei der meist an der 
kranken Stelle mehr oder weniger ausgesprochenen Stenuse des Darm- 
kımens wirken selbst geringe ihn passirende Speisemassen, wenn sie 
auch keine starken Schmerzen erzeugen, auf den Heilungsprocess im hohen 
Grade unginstig, weil der mechanische Contact hier ein viel innigerer 
ist, als im Magen; ob bei eingetretener Blutung die styptische Wirkung des 
Ferr. sesquichl. sich auch noch bis auf die Pylorusgegend geltend machen 
kann, ist ungewiss, ebensowenig kann der innerliche Gebrauch von Eis 
wesentliche Vortheila haben, während die energische Application der localen 
Kälte noch am günstigsten wirken wird. Hat endlich eine Perforation 
stattgefunden, #0 wird die Entziehung jeglicher Nahrung per os zur un- 
bedingten Pflicht und es handelt rich dann nicht darum, die Entziindung 
aufzuhalten (Bardelebon [Virchow's Archiv, V. 2] beobachtete eine 
tödtlich endende Perforation eines Duodenalgeschwürs chue Perito- 
nitis), sondern eine Verlöthung herbeizuführen und würden dann die 
Eisumschläge durch trockene oder feuchte Wärme, wie Clark vor 
schlägt, zu ersetzen sein. Ebenso ungünstig wie jene im Bezug auf 
frühzeitige Erkennung, ebenso geneigt —— und zwar aus ganz denselben 
Gründen — nach kurzem Verlauf za perforiren, zeigen sich die an der 
vorderen Magenwand und in der Nähe der kleinen Curvatur befindlichen 
Geschwire. Auch deren Durchbruch erfolgt häufg ganz plötzlich und 
giebt die ungünstigste Prognose, obgleich auch hier bei ganz kleinen 
Einrissen ein Verschluss der Oeffuung nicht ganz unmöglich ist. Frei- 
lich sind aber auch bei diesen minimalen Durchbohrungen die Symptome 
im Anfang bei weitem weniger ausgesprochen, was fulgender Fall 
beweist, 

5) Hermann K., 25 Jahr alt, ans Nenstndt a. O, hatte schon 
8 Wochen lang drückende Schmerzen in der Magengegend, welche be- 
sonders bei schwer verdaulichen Speisen auftraten und ohne Erbrechen 
und Aufstossen bestanden, empfunden, als dieselben am 16. April 1868 
plötzlich nach Biergennss sich sehr heftig vermehrten und über die 
Schultern, Brust, sowie das wanze Epigastrium nusstrahlten, Nach 
kurzem Nachlass verstärkten sie sich von Neuem, dauerten die ganze Nacht 
und waren besonders bei jedem Versuch sich zu bewegen empfindlich, 
dabei Brechneigung and Aufstossen, In diesem Zustand legte Patient 
noch einen dreistündigen Weg zurück, Bei seiner Aufuahme am 
17. April Mittags sah das Gesicht etwas fahl aus, war mit Schweiss 
bedeckt. Die Berustorgane fanden sich normal, das Abıloman vom 
Process, xiphoid. bis zur Symphyse stark aufgetrieben, von Luftkissen- 
artiger Resistenz. Palpation überall nehr schmerzhaft. Beim Stehen 
percutirt reichte die Leberdimpfung nach links bis zur Papillarlinie, 
rechts bis zum Rippenbogen, durüber deutlicher Metallklang. Bei 
Rückenlage jedoch ging der helle volle Lungenschall sofort ohne Däm- 
pfung in den tympanitischen über, Leber dann nur in der Achselhöhle 
3 Querfinger breit nachzuweisen. Milz nicht zu perentiren; legte sich 
der Krauke anf den Bauch, so verschwand auch die kleine Dämpfung 
rechts vollkommen. 

Auf diesen Befund hin wurde die Diagnose auf ein Ulens perfo- 
ratum gestellt, Patient in continnirliche Rückeniage gebracht, jede Bin- 
führung von Speisen per os vermieden und Opium in Clystieren ge- 
geben, Während der 2 fulgenden Tage blieb sich jener Befund gauz 
gleich, die Schmerzen fortwährend schr stark, Puls frequent, abendliche 


Temperatarsteigerung von 0,5—1,0 Cl. Am 19. October peritoni- 
tischer Ergtss durch die Percussion nachzuweisen, mehrfaches Erbrechen. 
Die Auftreibung des Abdomens nahm noch mehr zu, über dem linken 
Leberlappen ein peritonitisches Reibegeräusch in grosser Ausdehnung. 
Das Diaphragea stand einen Intercostalraum am 20. October höher als 
bei der Aufnahme, zugleich Zeichen von Compression der unteren 
Lungenpärtien; an demselben Tage mehrmals biutiger Stuhl. Die 
Schmerzen steigerten sich noch mehr, eine am 21. October gemachte 
Punction brachte keine Linderung und unter zunehmender Athemnoth 
und Bewusstlosigkeit erfolgte der Tod am 21. October spät Abends, 
5 Tage nach der Perforation. Das Verhalten der Leber, sowie der 
Metallklang war den ganzen Tag derselbe geblieben, der Urin hielt 
Eiweiss, im Blute fand sich kein Schwefelwasserstoff. 

Die Section bestätigte die Diagnose, Beim Eröffnen des aufge- 
triebenen Abdumens entleerte sich übelriechendes Gas, Die Leber nach 
oben gedrängt nnd das Zwerchfell augenscheinlich während des Lebens 
von ihrer Oberflüche abgehoben. Die vordere Fläche des kleinen 
Lappens in Form einer flachen Delle, die untere Fläche desselben, der 
sich etwas weiter als gewöhnlich gegen das linke Hypochondrium zu 
erstreckt, mit der oberen Fläche des Magens durch lockere fibrinöse 
Beschläge verklebt, Letzterer An seiner vorderen Fläche, näher der 
kleinen Curratur und näher der Cardia als dem Pylorus eine umschrie- 
bene erbsengrosse, leicht elliptische Perforationastelle enthaltend, aus 
welcher Gas und gelbbraune Flüssigkeit sich ergiesst. 

Beträchtliche Ausdehnung des Magens; in seinem Innern fAcal 
riechende Flüssigkeit, vordere Wand 2 Querfinger breit unter der Cardia 
einen reichlich groschengrossen runden Defeet der Schleimhaut zeigend, 
welcher trichterfürmig Musewlaris und Serosn durchsetzt, in der Wand 
des Triehters liegt ein kliaffendes Gefüss, Serosa an der Baris des 
Substanzveriustes erbsengross durchbrochen. Auf der Leber und den 
Dünndarmschlingen lockere firine Beschläge, im kleinen Becken eine 
mässige (Quantität gelblichen Eiters. 

Ich habe diesen Fall in extenso beschrieben, da er mir in diag- 
uostischer Beziehung nicht uninteressant zu sein scheint. Die kurze 
Zeit der Perforation vorhergegangenen Beschwerden waren weder von 
der Intensität noch dem Character, dass sie zur Dingnose eines Ule. 
ventr. genöthigt hätten und auch die plötzliche Exacerbation konnte 
mit den Schmerzen wie sie eine Indigestion auch hei intacter Magen- 
schleimhaut zu erzeugen vermag, mit der Einklemmung des Gallen- 
steins etc. sohr wohl verwechselt werden, besonders da Patient noch 
mehrere Stunden darauf zu gehen im Stande war. Doch das Verhalten 
der Leberdämpfung und der im Epigastrium gehörte Metallklang gab der 
Diagnose eine bestimmte unzweideutige Richtung; es musste eine Per- 
foration des Darmtractus stattgefunden haben und zwar hatte sich ru- 
erst aus der Oeffnung im Wesentlichen nur Luft ergonsen und diese 
die Leber von der Bauchwand gedrängt. Zwar blieb die eingeleitete 
Behandiung ohne Erfolg, Patient erlag in Kurzem einer diffusen eitrigen 
Peritonitis, doch ist bei so kleinen Kinrissen eine Heilung nicht un- 
möglich, jedoch nur dann, wenn weiteres Anstreten von Mageninhalt 
vermieden wird, deswegen ist eine frühreitige Erkennung eminent wichtig 
und wird jenes von Oppolzer wwerst beschriebeno Symptom, diese zu 
erleichtern helfen. 

Wenn bei den prognostisch gilnstigeren Fällen der Ulcerationen 
an der hinteren Wand die wesentliche Gefahr in der Arrosien der be- 
nachbarten grossen Gefässe liegt, so droht doch nicht allein durch 
diese der tödliche Ausgang. Es hatten, wio schon oben erwähnt, 
einronl im Anschluss an die Verbreitung des Processes auf die Leber 
Retroperitonealabscesse, Pylephlebitis und Leberabscesse sich entwickelt, 
ein anderer Mal führte derselbe zu Thrombose der Vena lienalis, Pfort- 
ader und Embolie der Lungen. 

(Fortsetzung Solgt.) 


Jodkali gegen Nephritis parenchymatosa. 
Yon 
Physieus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg. 


Im zweiten Stadium des Morbus Brighti, der parenehymatösen 
Nierenentzündung, findet mar um die Malpighi’schen Körper Hüllen aua 
Spindelzellen, Produete des Bindegewebes, welche auf eine krankhafte 
nutritive Thätigkeit des letzteren hinweisen. Das Jodkali hat sich 
aber zur Beschrünkung dieser Art von gesteigerter Productivität des 
Bindegewebes in anderen Organen erfolgreich erwiesen, duher Prof. 
Crequi in Brüssel, wie er auf dem Pariser internationalen medicinischen 
Congresse mittheilt, von demselben auch im Morbus Brightii Anwendang 
gemacht hat. Es thaten dies zwar schon Andere vor ihm, aber in zu 
schwacher Dosis, um günstigen Erfolg damit zu erzielen, wohingegen 
sich Crequi ganz bedeutender Erfolge zu erfreuen bat. Er beginnt 
mit der Tagesgnbe von 2,0—3,0, mit einer täglichen Steigerung um 


251 


1,0, bis er eine Tagesgabe von 7,0— 15,0 erreicht, nimmt aber keinen 
Anstand, diese noch weiter zu erhöhen, bis die Heilwirkung sichtbar 
wird oder die Toleranz für dieses Mittel aufhört. Um letztere zu 
heben, fügt er dem ‚Jodpräparate, namentlich den höheren Düsen, oft 
Birmuthum nitricum oder Opium bei. 

Auch Dr. Bandon theilt 3 Fälle von hochgradiger Albuminurie 
mit stark verbreiteten Infiltrationen mit, welche durch gross und 
steigende Dosen von Jodkali mit günstigem Erfolge behandelt wurden. 
In gleicher Weise wie Crequi mit 2,0 pro die beginnend und täglich 
um 1,0 steigend, ist er bis auf 18,0 täglich hinaufgegangen. Dei 
eingetreienem Jolinmus wurde die Dosis allmälig wieder vermindert 
und in allen 3 Fällen in 2—3 Monaten vollständige und dauernde 
Heilung erzielt. Bei einer dieser Kranken, welche sehr eutkräftet in 
seine Behandlung kam, wurde das Jodkali in Verbindong mit Jodeisen 
und Chinawein gegeben. — 

Bei schon vorgeschrittener Nierandegeneration, „‚wo aber die micro- 
scopische Analyse noch einen Hoffnungsschimmer zeigt‘ hat Prof, 
J. Semwmaln in Neupel, siche dessen der Pariser medieinischen Aca- 
demie vorgelegten grüssoren Arbeit über Albuminurien, oft grossen 
Nutzen von Anwendang des Jodkali beobachtet, welches besonders 
„die interstitiellen Veränderungen dar Nieren abortiren macht.‘* 

Meine auf die Empfehlung Crequi’'s in 5 Fällen gemachten Ver- 
suche hatten zwar nicht alle den zu erwartenden günstigen Erfolg, 
3 Kranke wurden soweit geheilt, dass der Urin frei von Eiweiss wurde, 
die bydropischen Erscheinungen sich verloren und allmälig auch Aus- 
schen und Keiftesustand derselben zufriedenstellend wurde, zweie da- 
gegen, und dieses gerade jlingere und sonst durchams kräftige Personen, 
mussten der Krankheit erliegen, ohne dass das Jodkali auch nur den 
geringsten, vorübergehenden Erfolg gezeigt hatte. Weitere Versuche 
sind bei der Hoffnungslosigkeit dieser Krankbeit zu wünschen, daher 
ich mir diese kurze Mittheilung hier zu machen orlaubt habe, 


Kleine Mittheilungen. 


Injeetionen von Pilesporen und Pilzbefen ins Blut. Div 
Lehre von der Uebertragung der Krankheiten durch Sporen und llefen- 
pilze beschäftigt seit Jahren die Aerzte anf das Jebhaftente, Von um 30 
allgemeinerem Interesse müssen exacte Versuche nach dieser Richtung hin 
sein, Ueber eine Reihe solcher berichtet E. Semmer in Dorpnt 
(Virchow’s Archiv, Bd. 50, Heft 1). Derselbe hatte bei Thierscc- 
tionen gefunden: beim Rotz zahlreiche Microcoeeuszellen und Mycothrix- 
füden im Rlot, Lymphe und Eiter; beim Milzbrand und bei Septi- 
eämie im Blut zahlreiche Mierseoecuszellen, Mycothrix- und Leptüthrix- 
ketten und Füden, die als stäbchenförmige Körperchen bekannt sind, 
Zur Frage, ob die betreffenden contagiösen Krankheiten von den gü- 
dachten Pilzen herrlihren, stellte Vf, folgende Versuche an: Peni- 
eilliumsporen von der Grösse der Bintkörperehen wurden mit Aqua 
destillatsa gemengt und zwei Fiillen in die Jugularis gespritzt. Diese 
blieben gesund. Nach einigen Wochen Injection von Mierucheeushefe 
aus dem Käse und Speichel, dan von Arthreceoeeushefe aus sanren 
Flüssigkeiten. Auch hiernach blieben dieselben Fällen gesund. In- 
jectionen von grüsseren Massen von Sporen und Hefe des Penicillium 
glauc. erregte schwaches Fieber, das ohne Folgen vorüberging. In 
den später getödteten Thieren fand man alle Organe und Gewebe 
normal. — Sodann cultivirte :Vf, nach Hallier Pilze aus dem Milz- 
brandbinte auf ausgekochten Medien und injieirte einige Tropfen der 
in Wasser gelüsten Sporen. Den anscheinend gesund gebliebenen 
Füllen wurden nach 5 Tagen 2 Unzen der nämlichen Flüssigkeit in- 
jieirt, welche zahlreiche Pilzsporen und Microeoecushefe enthielt. 
Scheinbar erholte sich das Füllen auch hier von dem eingetretenen 
Fieber, bekam aber am 10. Tage schwankenden Unng, heftiges Fieber 
und crepirte in der folgenden Nacht, Die Heetiom wies auf das Eela- 
tanteste nach, dass durch die Iniectionen wieder Milzbrand erzeugt war. 


Resultate der combinirten balneo-eleestrischen Behand- 
lung in Teplitz. Aus einer Reihe näher mitgetheilter Fälle illustrirt 
Dr. M. Karmin (Wien, Med, Wochenachr, 24— 29) die Wirkung der 
genannten Behandlung in folgenden Krankheiten: Pseudo-Ankyluse, 
Hydrarthrosace, Rheumarthritis deformans, Hemiplegie nach Gebirn- 
blutung, Myelitis chronien und Tabes, Parsplegie nach Typhus, puer- 
peralen Procesen und in Folge von Hysterie, Faciallihmung und 
sonstige periphüre rheumatische Nervenlähmung, traumatische Lähmung, 
Augeninuskellühmung, Ischias und Cervicotrachialneuralgie, Anistbesie, 
Impotenz. 


Literaturblatt. 


Dr. H. Averbeck, pract. Arzt in Bremen. Die Addison’sche 
Krankheit. Monographie. Erlangen. Ferdinand Enke, 1869, 
Pp. 144. gr. 8. 

Im Vorwort der seinen Lehrern, Hofrath Hasse und Profossor 
Liebermeister, gewidmeten Schrift sagt der Vf., dns eine Ad- 
dison’sche Krankheit wirklich existire, Die Definition, dass dieselbe 
aus einer entzündlichen Erkrankung der Nebennieren, aus einer tüdt- 
lich verlaufenden specifischen Anämie und aus einer abnormen Pigment- 
ublagerung zusammengesetzt worde, hätte, statt pag. 112, gleich vorne 
weg kommen sollen. Nach einer kurzen (Geschichte der Krankheit 
wird nachgewiesen, dass die Physivlogie noch nicht im Stande war, 
genlgende Aufklärung za geben, wohl aber die klinieche Beobachtung. 
Nicht jede Erkrankung der Nebennieren bedinge Morb. Addis, Aus 
einigen neueren Vällen weist Vf, nach, wie man die drei Haupt- 
symptome, Anüsthösie, Hautverfürbung und Nebennierenerkrankung, 
zu deuten habe, führt dann die wesentlichen Sectionserscheinungen an 
und die unwesentlichen, Pigmentirung, Bintbeschaffenheit, Erscheinungen 
in den grossen Bauchganglien; handelt dann von den Symptomen und 
dem Verlauf der Krankheit, die meist unmerklich, selten acut beginnt 
und fieberlos ist, theilt sie im drei Stadion, des Beginns, der Ent- 
wickelung und der ausgebildeten, bringt die Prognose und Therapie, 
die nichts Tröstliches hat, ordnet die grosse Zahl der Fülle diagnostisch 
etc. Dies ist nngeführ der Inhalt des ersten Theiles; im zweiten 
sprieht ar von der Bronze- und Pigmentkraukheit im Allgemeinen und 
Besonderen, versucht eine Eiutheilung derselben in Haematosen, Biliosen 
und Albuminosen mit Unterabiheilungen. Im dritten Theile wird die 
Physiologie und pathologische Anatomie der Nebennieren alıgehandelt, 
spricht nochmals von dem Wesen der Krankheit und vermuthet patho- 
genetisch eine sapeeifische Ursache, eine Art Infeetion, Vf. hat die 
gesammte Literatur über diesen Gegenstand zu Hülfe genommen, und 
ea ist keine kleine Arbeit, aus diesen zum Theil zweifelhaften, zum 
Theil ungenügenden Angaben und Krankengeschichten kritisch etwas 
Sicheres festzustellen; doch ist es ihm gelungen, das Krankheitsbild 
in den oben angegebenen Symptomen zu begrenzen, 30 dass es scheint, 
die Sache wäre damit in der Pathologie von jetzt ab als entschieden 
und abgemacht zu betrachten. In den einzelnen Abschnitten kommt 
Vf, immer wieder auf sein Hauptziel zurück. Das fast dialectische 
Urgiren, Ventilivren und Differenziren macht, dass der Beweis weniger 
durchsichtig erscheint, ebenso der Umstand, dass einzeins Abschnitte 
weiter greifen als der Titel besagt, was aber in der Natur der Sache 
liegt und dem Leser willkommen sein wird, weil es die Bolehrung, 
die er aus dieser fleissigen und werthvollen Arbeit erhält, erweitert. 

n. 
Dr. Anton Flora, Arzt in Cairo, Aerztliche Mittheilungen 

aus Egypten. Wien 1869, 

» Vf, giebt eine topographisch skiezirte Karte und bespricht in 
Klirze einige sociale, medieinische und statistische Verhältnisse von 
Suer im Jahre 1869, beschreibt dann das Yemengeschwür bei den 
Eingeborenen und ähnliche Afectionen bei den Europfiern mit photo- 
graphischen Abbildungen. Er hält die Geschwäre mit Pruner für 
scorbutisch, aber Rheuma coneurrire dahei; sie kommen ausschliesslich 
bei der arbeitenden Classe vor, die des Nachts bei grosser Temperatur- 
differene mit unbedeckten Füssen im Freien schläft. Dann folgen 
einige kurze Mittheilnngen über cholersartige Krankheiten in Suez 
1965 —56, Perniciosa choleriformis, die nach den Krankengeschichten 
grosse Achnlichkeit mit der Cholera hat, aber ohne Krümpte vorlief, 
dann einige Angaben über das arabische Hospital in Suez vom 
1. Januar bis 30. Juni 1868 mit einer Aufnahme von durchschnittlich 
100 Kranken jeden Monat. Aus den Tabellen ersieht man, dass typhöse, 
rheumatische Krankheiten, Dysenterie, Sonnenstich, Febr. intermitt., 
Ophibalmien und äussere Schäden das Haupteontingent bilden. Vf. 
giebt dann einige Mittheilungen über die Wirkungen des Climns von 
Egypten auf Europäer, und zwar anl gesunde wie auf kranke Indivi- 
nen, erörtert, bei welchen krankhaften Zuständen Egypten als clima- 
tischer Curort za empfehlen sei und wo nicht. Wenn der Leser sich 
mit diesen aus eigenen Beobachtungen entnommenen Daten begnügt, 
so gewähren sie, obwohl sie nicht zu einem durchgearbeiteten Ganzen, 
zu einem Opus operatum zusammengefasst sind, doch eine die mediei- 
nischen Kenntnisse über Egypten ergänzende Leetüre, n. 


Notizen. 


Berlin. Seit dem vergangenen Jahre bilden bekanntlich die 
sämmtlichen Landesvoreine zur Pilege im Felde verwundster Krieger 
in Nord- und Sid-Deutschland einen gemeinsamen Verband mit einem 
Centralcomitd an der Spitze. Dies letztere ist am 18, Jani zum ersten 
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Male in Berlin zusammengetreten und hat beschlossen, eine Versamm- 
lung aller deutschen Hülfsvereine für den ID. und 114, October nach 
Nürnberg zu berufen. Die Einladungen sind sofort ergangen und 
werden auf der Versammlung namentlich die Fragen wegen Ausbildung 
von Krankenpflegerinnen, Beschaffung eines für Kriegsfall be- 
reiten Hülfspersonals, Einrichtang von VereinsIazarethen zur 
Erörterung kommen, Eine rege Betheiligung an diesem schönen Werke 
ist zu hoffen und voranszusehen. 


Neu erschienene Werke. 
Deutsche Literatur. 


Das Soolbad Salzungen, mit besonderer Berücksichtigung 
Salzungen. Scheerimesser. 


Wagner. 
seiner Curmittel und deren Wirkungen. 
8. Pr. '/, Thlr. 

Gruner, E. Pyrmont und seine Umgebung. 
Pr. '/, Thir. EN 

Bardeleben, E. v. Aufzeichnungen aus den Lazarethen von Gitschin 
während der Zeit meiner freiwilligen Krankenpflege. 8. Halle. 
Fricke. Pr. 5 Sgr. 

Pick, F. J. Die internationale Prophylaxia der venerischen Krank- 
heiten und der Bericht des internationalen Congresses zu Paris 
1867. 8. Prag. Calve, Pr. 12 Sgr. 

Lerseh, B. M. Hydrophysik oder Lehre vom physicalischen Ver- 
halten der natürlichen Wässer. 2. Aufl. 8. Bonn, Henry. Pr. 1 Thir. 

Focke, D. A. Deutsches Irrenwesen und Unwesen. I. Die Unheil- 
baren und die Verstossenen. $. Neuwied. Heusor. Pr. Y%, Thir. 

Helfft. Handbuch der Balneotkerapie. New bearb, von E. Krieger. 
7. Aufl. 8. Berlin. Hirschwald. Pr. 3%, Thir. 

Bibliographie, ophthalmologische, vom Jahre 1867. gr. 8. Er- 
langen. Encke. Pr. 14 Sgr. 

Hyrtl, J. Die Blutgefüsse der menschlichen Nachgeburt in normalen 
und abnormen Verhältnissen. Mit 20 Tafeln. Fol. Wien. Bran- 
müller. Pr. 16 Thlr. 

Woinow, M. Ueber das Verhalten der Doppelbilder bei Augen- 
muskellähmungen, in 15 Tafeln dargestellt. 4. Ibid, Pr. 1%, Thir. 

Henle, J., Meissner, G., Grenacher, H. Bericht über die Fort- 
schritts der Anatomie und Physiologie im Jahre 1869. 1. Heft. 8. 
Leipzig. Winter, Pr. 28 Sgr. 

v. Pitha und Billroth. Handbuch der allgemeinen und speciellen 
Chirurgie. I. Bd. 2. Abtheil. 1. Heft. 3. Lfrg. gr. 8, Erlangen, 
Euke. Pr. 2 Thir. 8 Sgr. 

Jochheim. Medicinisches Handbuch für das Haus, 
Krankenbett. gr. 8. Ibid. Pr. 2%, Thir. 

Engelmann, ©. Krouznach, seine Heilquellen and deren Anwendung. 
5. Aufl, gr. 8. Kreuznach. Voigtländer. Pr. I Thlr. 

Frantzius, J. vr. Das Soolbad Münster a. Stein bei 
2. Aufl. gr. 8. Ibid. Pr. '%, Thir. 

Coceius, E. A., und Wilhelmi, Th. Die Heilsustalt für arme 
Augenkrauke zu Leipzig zur Zeit ihres 50jührigen Bestehens. Leip- 
zig. Vogel. Pr, I Thlr. 

Brandis, B. Grundsätze bei Behandlung der Syphilis. gr. 8. Ber- 
lin. Hirschwald. Pr. 12 Ser. 

Steffen, A. Klinik der Kinderkrankheiten, 2. Band. 2. (Schluss-) 
Lirg. gr. 8. Ibid. Pr. 2'/, Thir. 

Beneke, F. W. Zur Geschichte der Associationsbestrebungen auf dem 
Gebiete der wissenschaftlichen und practischen Heilkunde. gr. 8. 
Marburg. Elwert, Pr. '/, Thir. 

— — Zur Würdigung des phosphorsnuren Kalkes. gr. 8. Ibid. Pr. 
8 Spr. 

Lieberkühn, N. Ueber Bewegungserscheinungen der Zellen. gr. 8. 
Ibid. Pr. %, Thir. 


Pyrinont. Uslar. 16. 


die Reise, das 


Kreusnach. 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem Wirklichen Staatsrath und Leib- 
arst des Kaisers von Russland, Dr. Karell, ist der Rothe Adlerorden 
erster Classe, dem Titularrath Kononoff, Assistenten des Leibarztes 
Karell, der Königliche Kronenorden 3. Ulasse, sowie dem Hofrath 
Dr. Pulst in Breslau und dem Sanitäteratb Dr. Rothe in Guhrau 
der Character ala Geheimer Sanitätaratlı verliehen worden. 

Personalveränderungen. Niederlassungen: Practischer Arzt 
Dr, Thoodor Bloomenthal in Hothwasser, Dr. Adam in Friede- 
berg a/Q., Dr. Brauns in Gr. Apenburg. Verzogen sind: Dr. 


Mischner von Krischa nach Görlitz, Dr. Link von Görlitz nach Wies- 
baden, Dr. Wiedel von Bockenem nach Salzgitter, Dr. d’Huvels von 
Liebenburg nach Meyenburg, Dr. Toschenmacher von Niedermendig 
nach Neuenahr, Dr. Stärke von Berlin nach Dresden, Dr. ©. Con- 
zen von Berlin nach Heidelberg, Dr. Witte von Berlin nach Leubos, 
Dr. Nothnagel von Berlin nach Braslan, Dr. v. Corawandt von 
Fürstenberg nach Fertenberg, Dr. Schaffranek von Breslau nach 
Kunzendorf, Dr. Beinlich von Kunzendorf nach Wllersdorf, Dr. 
Schwenkenbecher von Gebesse nach der Schweiz, Dr. Hoch- 
denz von Grossneuhansen nach Sömmerda, Dr. Knoch von Rania 
nach Gebesee, Dr. Gain von Berlin nach Freienwalde, Dr. Keller 
von Putlitz nach Neustadt a. d. Orla, Dr. Staats von Hoya nach 
Salchausen, Dr. v. Deyn von Salzhausen nach Hittteld, Dr. O. Wolf 
von Hanau nach Frankfurt a. M,, Dr. Moorss von Kupferdreh usch 
Essen, Dr. Uhlig von Solingen nach Deutz, Dr, Stüppel von Witz- 
helden nach Feld. 

Todesfälle. Dr. König und Dr. M, Mayer in Berlin, Dr. 
Meerfurtb in Märk, Friedland, Amtsphysieus Dr. Schilling in 
Spangenberg, Dr. Salomon in Badenfelde, 


m nnmmmmmnnmmmmmt mm nn mn nn 


Eleetrotherapie. 
Im Juli werde ich einen practischen and demonstrativen Cursas der 
Eleotrotherapie halten, Meldungen nehme ich in der Universitäts-Poli- 


klinik (Ziegelstrasse 6) von 12—2 und in meiner Wohnung Nachm. 4—5 
Uhr entgegen, 





Dr. A. Eulenburg, Privatdocent, 
Behrenstrasae 22, 





Assistenzarzistelle 
bei meiner Augenklinik mit dem 1. September e, zu besetzen. 
209 Thir, und freie Wohnung. Directe Mittheilung an 


Dr. Georg Schmitz in Cöln., 


Dr, med. Rolfes, pract. Arzt in Wiesbaden, 


empfiehlt sich den Herren Collegen zur Behandlung von Kranken. 
Die Stein- & Buch-Druckerei von 


Carl Kruthoffer, Frankfurt a. M,, 


überuitmmt die 


Anfertigung von Lichtdrucken, 
das heisst: PHOTOGRAPHIEN 
mit gewöhnlicher Druckfarbe hergestellt, 
demnach unveräuderlich. 
— Briefe franco gegen france. — 


Gebalt 








Am 1, Juli beginnt ein neues Quartal in unserem 


Allgemeinen Journal-Lesezirkel, 


der 386 deutsche, englische und französische Zeitschriften enthält, ron 
denen 42 der Medicin und Pharmacle, die übrigen dem anderen Winsen- 
schaften, sowie der Mode und Unterbaltung gewidmet sind, Die Auswahl 


der Journale steht vollkommen im Belieben des Abonnenten. Ausführ- 
liche Prospecte stehen — auch nach auswärts — gratis zu Diensten, 
Berlin, Juni 1870. 
ne W. Adolf & Comp, 


H. Hengst, 
59 Unter den Linden. 


Im Verlage vın Georg Reimer in Berlin ist erschienen und 
durch jede Buchhandlung zu beziehen: 


Handbuch der Toxikologie. 


Im Anschluss an die zweite Aufinge von 
A. W.M. van Hasselts Handleiding tot de vergiftleer 


für Aerzte und Apotlieker bearbeitet 


von 
Th. und A, Husemann. 
Zwei Bände und Supplement. Preis: 4 Thir. 10 Sgr. 


Buch 
der 


Bündth-Ertzne 
Von 
Heinrich von Pfolsprundt, 
Bruder des ru Ordens, 


Herausgegeben 


son 
H. Hasser und A, Middeldorpf, 


Proleesoren au Kreslan, 


Preis: 1 Thir, 


ie 


En 


Sonnabend, Ne 


w 


Bestellungen auf diese Zeit- 
schrit, welche allwichent- 
lich Sonnebends erscheint, 
uehmen »lle Buchhandlungen 
und Pest-Anstelien an. 


28. 


Deutsche Klinik, 


9. Juli 1870. 


Preis vierieljährlich zwei Tha- 

ior. Beiträge werden lranco 

unter der Adresse der Ver- 
lagshundlung erbeien. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alexander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin, 
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ton: Die Wintersaison von 1860 70 in Ajaccio Von Dr. Biermann. 


Historische Notiz zur Durchschneidung des Kopf- 
nickers und der Achillessehne 
von 
Dr. Georg Fischer in Hannover. 


1) Man findet in allen chirurgischen Schriften über die orsten 
Durchschneidungen des Kopfnickers folgende Nachrichten: Die Ge- 
schichte der Operation des schiefen Halaes begiont mit Heinrich von 
Roonhnysen, welcher uls der erste Arzt am 13. Mai 1670 den Kopf- 
nicker mit der zugleich erhobenen Hautfalte von aussen nach innen 
mit einem Messer durchschnitt. Sodann wird die Operation von Florian 
mit der Scheere nach Job van Meekren {Anmerckungen, Nürnberg 
1675) eitirt, schliesslich Minnius angezogen, welcher nach Tulpins 
(Obs. med. 6. Ausg. 1739) auf der Haut durch Aetzkali einen Schorf 
bildete und dann von dieser Stelle aus den Muskel durchschnitt, 

Diese Angaben enthalten einige Ungenauigkeiten. Die Reihen- 
folge ist umgekehrt. Die erste Operation machte Isasc Minnius, 
indem er bei einem 12jührigen Kinde ein Aetzmittel (Lixivium coctum) 
auflegto, dann oberhalb des Schlüsselbeins mit dem Messer durch die 
Eschara den Muskel, indess sehr ängstlich wegen der Nähe der Ge- 
füsse, durchschnitt. Das Kind bekam Krämpfe, genas indess mit ge- 
ringer Schiefheit. Nie. Tulpuis, Bürgermeister von Amsterdam, 
welcher wie schon der Diehter Horaz die Bezeichnung Caput obstipum 
gebraacht, erzählt diese Operation in seinen Obaervat. medic. Liber IV., 
cap. 55 (5. Ausgabe. Lugd. Batar. 1716), dieselben erachienen zuerat 
1641, allein das vierte Buch wurde erst den folgenden Ausgaben 1652, 
1672, 1655 u. 3. w. beigegeben. Da nım J. van Moekren 1668 
jene Operation nach den Observ, von Tulpius mit Angabe des Buches 





-— Personalien, — Peuille- 


und Cnpitels eitirt, so folgt daraus, dass Minnius vor 1652 operirt 
hat. — Es folgt die Operation von Daniel Florianus, welche Job 
yarı Meekren beschreibt (Heel-en Geneeskonatige Aanmerkkingen. 
t'Amsterdam. 1668. Cap. 30, png. 172): Der Heilmeister Florian 
hat bei einem I4jährigen Knaben die Sehne des Kopfnickers „met sen 
scherpe schasr, en een Knip.. seer behendig en knaphandig afgeknipt. 
Sofort liess sich der Kopf mit Geräusch aufrichten, keine Blutung, 
Heilung. Eine Abbildung von Cap, obstipum ist beigegeben. — 
Schliesslich kommt Heinrich von Roonhuysen, welcher zuerst 
am 23, September 1668 mit dem Messer die Sehne und Haut 
von innen nach aussen durchschnitt. Seine zweite Operation 
datirt vom 29. Mai 1670; beide publieirt er 1672 (Historischer Heileuren 
in zwei Theile verfassete Anmerckungen, in’s dentache libersetzt. Nürn- 
berg 1674. XXI Anm, pag. 82; KAXTIE Anm., pag. 85). Roon- 
huysen kennt die von Tulpius und Meckren beschriebenen Öpe- 
rationen aus den Originalen und verwirft beide Methoden. 1. Fall: 
23jähriger Mann mit angebornem krummeın Hals. Vor der Operation 
wird gute Diät, Darmausleerung und Aderlass verordnet. „Damit ich 
die Kehle und Heriz-Ader desto besser versichern, und die Seune sich 
um 0 mehr herauswarts begeben michte, begunte ich mit den Fingern 
meiner lincken Hand die unterligende Theile des Ilalses gantz steif 
und starck einzudrucken, und darauf das gespannte Band oder Senne 
(Jieht an dem Schlüsselbein) mit einem krummen Messerlein ubzu- 
schneiden; da ich das unter die Senne eingeschobene Messerlein, so 
vill war immer möglich, auswärts geführet, damit ja die unterligenden 
Theile nicht möchten verletzet werden.“ Der Best der wegen ihrer 
Breite nicht ganz abgelösten Sehne wurde mit dor Schesre abgeschnitten ; 
der Kopf fiel in demselben Augenblick mit ziemlichem Schnap hinten- 





Feuilleton, 


Die Wintersaison von 1869/70 in Ajaccio. 
Von 
Dr. Biermann. 

Seitdem der Fremdenbesuch unserer Insel sowohl von Touristen 
als Kranken seit einigen Jahren im steten Zunehmen begriffen, sind 
theils derch die Erzählungen der Heimgekehrten, theils durch Schrift 
die Kenntnisse über jenes schüne, früher wenig gekannte Land erweitert 
und manche Vorurtheile berichtigt. Eine kurze Mittheilung über die 
verflossene Wintersaison wird daher dieses Mal genügen. 

Was den bisherigen Haupteinwurf gegen den Winteraufenthalt 
Kranker in Ajaccio betrifft, der Mangel an Comfort, sn schwinden die 
Gründe dafür immer mehr. Es war dies die grösste Schwierigkeit, 
welche sich anfünglich der Verwerthung dieses vorzüglichen Inaclelimas 
entgegensteilte, ja die «igentliche Lebensfrage des ganzen Gedeihens 
des Curortes. Manchen Vorwürfen konnte ich anfänglich nicht ent- 
gehen, dass dafür nicht gesorgt sei, und habe ich daher theils durch 
Aufmunterung Einheimischer, theils durch Herbeiziehung fremder Wirthe 
zur Anlegung von Pensionen und Einrichtungen, welche dem Zwecke 
entsprechen, mit aller Energie und selbst mit materiellen Opfern zu- 
nächst Sorge getragen und ist jetzt in dieser Veziehung gerechter 
Grund zur Klage hinfällig geworden, obgleich von Einzelnen Anderen 
wieder diese doch absolut nothwendige Einmischung in die materiellen 
Angelegenheiten ebenfalls getadelt ist. Indessen auch diese anfängliche 
Nothwendigkeit schwindet immer mehr, indem es mir gelungen, die 
speenlative Conenrrenz für den Comfort der Kranken anzuregen. Im 
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verflossenen Winter gewährte namentlich die von einem deutschen 
Wirthe neu angelegte Pension Germania bei sonnigen Zimmern eine 
recht gute Verpflegung; die übrigen bereits bestehenden Hotels hatten 
sich gegen früher in mancher Beziehung gebessert, Neubauten zu diesem 
Zwecke schreiten ihrer Vollendung rasch entgegen. Ausserdem wird 
durch die Aulegung kleiner Restaurants und namentlich durch Jie Ein- 
richtung eines grossen Hotels den verschiedensten Ansprichen genügt 
werden können. Letzteres wird auf einem von der Stadt eedirtem 
Platze von einer französischen Actiengesellschaft gebaut, soll contractlich 
im September dieses Jahres fertig sein und wird in seiner gunzen Au- 
lage bei einem Raume von etwa 100 Zimmern allen Ansprlichen des 
modernen Luxus genügen. Auch in Bezug auf die Ausstattung von 
Privatwohnungen treten Verbesserungen immer mehr hervor. Die Pen- 
sionspreise stellen sich von 5—12 Fr.; Privatwohnungen für Einzelne 
sind zu 20— 100 Fr. pro Monat zu haben und Frühstück (11 Uhr), 
Mittagessen (5—6 Uhr) aus einem Hotel oder in einer Pension zıa 
100— 150 Fr. pro Monat, 

Im letzten Winter hatte sich auch ein deutscher Leseelub gebildet, 
welcher zwischen 60 und 70 Mitglieder zählte. 

Der verflossene Winter zeichnete sich über ganz Europa durch 
seine Strenge und seinen Wechsel aus und stellte sich dabei die rela- 
tive Gleichmässigkeit und Milde des Inselelimas anderen, selbst südl- 
licher gelegenen Orten des Continenter gegenüber deutlich heraus, Es 
ist dies von Allen, denen vergleichende Berichte zu Gebote standen 
oder die sich «durch Autopsie überzeugten, anerkannt, Die starken 
Schneefälle auf dem Continente influirten nur insofern, als die Zahl 
der nicht klaren Tage «eine etwas grüssere war, ebenfalls üfter Regen- 
schawer kamen, als in anderen ‚Jahren. Die detsillirien Tabellen 
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über. „Und war unser grosses glück, dass unser Merserlein am Rucken 
ziemlich breit und stumpf gewesen; dann wir sonsten die Kehl und 
Pulsader, die wir des folgenden Tags meist bloss konnten ligen sehen, 
leichtlich hätten verletzen mögen.‘ Stillung der Blutung, Verband mit 
Copnivabalsam und ‚Johanneröl. Das Messer muss vorsichtig gebraucht, 
und Alles gegen eine schwere Blutung, welche leicht erfolgen könnte, 
bereit gehalten werden. R. fügt eine Kupfertafel hinzu, welche eine 
abgeklatachto Copie von Meekren's Bild ist, was er übrigens nicht 
erwähnt. — 2. Fall: 16jähriger Koabe mit angeborenem, krummen 
Hals; obenso wie vorhin, nur jet die Sehne viel dieker und grüsser 
und bei dem Schlüsselbein entzwei gespalten. BR. verwirft das Aectz- 
mittel wegen der dabei beolbnehteten grossen Schmerzen und Krämpfe, 
auch die Scheere weil man mit ihr leichter Kehl- und Pulsadern ver- 
letzen kann, als mit einem krummen Messerlein, weil mit ihr wieder- 
holt geschnitten werden ınus#, der Kranke mehr Schmorzen hat. Sein 
Patient war schon 2 Jahre lung von „sehr berühmten Meistern frucht- 
los traetiret. Er wurde ungebunden mit dem Kopf von hinten zu vest 
gehalten, und das Kien aufwarts erhaben, damit das Band um so viel 
desto härter und steiffer solte gespannet sein, und ich selbiges mit 
meinen lincken Fingern um #6 mehr und besser zu wir ziehen, oder 
von denen unterligenden Theilen weiter absondern, und meinem Messer- 
lein einen desto freyern Durchgang geben möchte, So bald ich nun 
bedeuten krummes Messerlein unter das Band durchgestochen, schuitt 
ich dasselbe gar hurtig ab, also, dass zugleich der Kopf oben hinüber 
wiche, und die Wunde begunte zu klaffen.“ Heilung. Man muss die 
Wunde ofen halten, damit „eine allzuzähe Zusammenheilung keinen 
inwendigen Schaden am Hals verursache und der Jotzte Schade viel- 
leicht ärger und gefährlicher weder der erste gemachet werde. 

Aus beiden Beschreibungen geht hervor, dass der Schnitt von 
innen nach aussen geführt iat. 

2) Thilenius im Frankfurt hat zuerst am 26. März 1754 mit 
dem Wundarzt Lorenz die Achillessehne mit der Haut beim Klump- 
fass durchschnitten; es erfolgte Heilung. Delpech hat das Verdienst, 
die Schnendurchschneidung wissenschaftlich begründet zu haben, indem 
er die Bildung einer fibrüsen Zwischensubstanz als das eigentliche Heil- 
bestreben dabei aufstellte. Wr durchschnitt im Mai 1516 beim Klump- 
füss die Achillessehne mit Entblüssung derselben an den Seiten, ohne 
die darüberliegende Haut zu trannen. Der Erfolg war unvollkommen 
und drang seine Behandlung nicht ın's Leben ein. Dupuytren gilt 
als der Erfinder der subeutanen Operation, indem er zuerst subeutan 
deu Kopfnicker von hinten nach vorn bei einem 10jährigen Mädchen 
am 16. Januar 1822 durchschnitt. Die Idee wurde nicht weiter aus- 
gebeutet. Erst Stromeyer errang die Unsterblichkeit darch die Kin- 
führung der Tenotemie in die Chirurgie, Er durchschnitt zuerst sub- 
eutan die Achillessehne beim Klump- und Pferdefuss und leitete eine 
rationelle orthopädische Nachbehandlung ein. Seine erste Operation 
wurde aım 28. Februar 1831 in Hannorer ausgeführt. 


Diese Angaben sind woltbekaont. Es jet mir auffallend, dass 


beim Sehnenschnitt, einer Operation, welche einen so enormen Um- 











metoorologischer Beobachtungen anderweiter Veröffentlichung vorbehal- 
tend, kann in diesem Blatte mur ein Durchschnittsschema Platz finden. 
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‚Jene oben erwähnte relative Gleichmässigkeit des Ulimas von 
Ajacrio erstreckt sich nicht allein auf seine einzelnen Factoren, als 
x. B. Barometerstand, Temperatur während der Tageszeiten, sondern 
namentlich auch auf die Dove’schen Stägigen Zeitabschnitte. Am 
frappanterten tritt dies am Barometer hervor und schiebe ich darauf 
vorzugsweise die verhältnissmässig dort wenig vorkommenden Blutungen 
bei Brustkranken. Dieses Verhältnis, sowie die Seltenheit von Staub, 
welcher weniger wohl an keinem Orte gefunden wird, sind die prägnan- 
testen Vorzüge. Nächst der Constanz des mildfeuchten Sceeclimas ist 
es zugleich das Tonisirende der Orte des Mittelmeerbeökens, welches 
such hier sich wicht verlengnet und wohltkätig auf dem Stoffwechsel 
einwirkt: so war es bei allen Kranken — mit Ausnahme derjenigen, 


54 





schwung in der Chirurgie ausgeübt hat, nirgends einer Notix über 
John Hunter gedacht wird, welche wenigstens der Vergessenheit ent- 
rissen zu werden verdient. John Hunter hat 1767 bei Hunden 
die Achillessehne mit einer Staarnadel suboutan getrennt 
und sah bei den Seetionen die Vereinigung der Sehne in 
ähnlicher Weise wie bei einem einfachen Knochenbruch 
vorschreiten. Everard Home erzählt, dus seinem Schwager 
John Hunter 1767 beim Tanzen die Achillessehne zerrissen sei, er 
blieb nicht zu Bett, sondern konnte am 3. Tage mit gehobener Ferse, 
gestrecktem Knie umbergehen. Er stellte eine Reihe von Versuchen 
an, um die Vereinigung zerrissener Sehnen zu atudiren, „He divided 
the tendo achillis of several dogs by introducing a cauching needle 
through the skin at some distance from it, and with the edge cent 
through the tendon; in this way the orifice in the skin healed up, 
and made it similar to a broken tendon, The dogs were kilked at 
different periods to show the progress of union, which was exactly si- 
milar to that of a fractured bone when there is na wound in the 
skin" (Sohn Hunter, a treatis» on the blood, indammation and 
gunshot wonnds. Life of the auther by Everard Home. London 
1794. png. XX.). 


Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Codeins. 
Von 
G. Phi. Falck in Marburg. 


{Foriseizung aus Na.?7.) 


Achter Versuch. 

24. August 1568. 

10 U. 6 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,125 Codeinum 
murintienm mit q. &. Wasser in den Unterhautzellstoff des Rückens 
eines jungen, 9°, Pfd. schweren Hundes, dessen Temperatur um diese 
Zeit 39,0°C, betrug. Freigelassen, läuft das Thier im Zimmer umher 
und legt sich endlich in eine Eeke, 

10 U, 9 M.: Macht leckende Bewegungen mit der Zunge. 

10 U, 11 M.: Das Lecken dauert fort, macht ausserdem mit den 
Vorderbeinen Bewegungen nach der Nase, putzt dioselbe so zu sagen ab. 

10 U. 12 M.; Springe auf, läuft eine Strecke, lässt sich dann auf 
den Hinteren nieder; das Atmen ist etwas beschleunigt. 

I U. 13 M.: Legt sich ganz auf die Erde, athmet frequent. 

0 U. 18 M.: Entleert im Liegen Koth, lässt sich nur durch 
besondere Anregungen zum Laufen bestimmen, legt sich aber, sobald 
er kann, alsbald wieder nieder, selbst mit dem Kopfe. Das Athmen 
int sehr frequent und hörbar. 

10 U. 20 M.; Entleert wieder Koth ohne aufzustehen. 

10 U, 24 M.: Lässt Urin. Die Respiration ist kaum zählber, 
etwa 40 Athemzüge in 15 Secunden, Diesw Bestimmung wurde mit 
einer besonderen Vorrichtang gemacht. 





welche bereits in ein Colliquativstadium eingetreten waren, und selbst 
diese erhalten sich zeitweilig — auffällig, wie dieselben bei gutem 
Appetite an Fülle, Gewicht and friecherem Aussehen gewannen. Ein 
fernerer Vorzug liegt darin, dass die Kranken in Ajaccio die freie Luft 
lünger geniessen können, als an den meisten anderen Curorten. Die 
frühen Morgenstunden sind in der eigentlichen Winterzeit allerdings 
nieht zu empfehlen, allein nach 9 Uhr Morgens iet die Luft selbst für 
Empfindiiche meist genügend durchwärmt umd können dieselben den 
ganzen Tag drnussen an geeigneten Plätzen zubringen. Um Sonnen- 
untergang ist es rüthlich, zu Hause zu sein, weil um diese Zeit eins 
subjective und objeetive zeitweilige Abkühlung erfolgt: allein die Abende 
von 6 oder 7 an bis 10 Uhr zeichnen sich wieder durch Weichheit 
und Luftstille aus und gestatten den Kranken meistens noch Bewegung 
im Freien. 

Bezüglich der Indieationen passen im Allgemeinen Reconvalescenten 
von Constitutionskrankheiten hierher, Zunächst möchte ich das Alter 
selbst nennen, der eonservirende, selbst verjüngende Einfluss tenisirend 
warmer Ulimate auf alte Lente ist bekannt; auch die zarte Jugend, 
besonders wenn scrofnlöse Diathese die Entwickelung der Kinder zurück- 
hält: in jedem Winter habe ich aufällige Beispiele von dem sichtlichen 
Gedeihen derselben hier gesehen. Ferner die Reronvalescenz nach 
schweren Allgemein- oder Localleiden, vamentlich wenn Erkältungen 
vermieden werden müssen, nach Typhen, Rheumstismen, Nierenleiden 
(selbst wenn dieselben noch nicht ganz abgelaufen), mercuriellen Curen. 
In manchen Fällen wirkt auch dieses milde Clima mit seinem hellen 
Himmel im Verein mit einer grossarligen Natur, weiche Alpenwelt, 
südliche Vegetation umd die Reize des Meeres harmonisch in sich ver- 
einigt, auf solche Personen zur Nachcur höchst wohltkätig ein, bei 
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10 U. 30 M.: Der Hund liegt noch immer mit sehr frequenter 
Respiration am Boden, 

10 U. 35 M.: Temperatur = 38,4°C. (also eine Temperatur- 
abnahme trotz der bedeutenden Respirationsfrequena). 

10 U. 45 M.: Der Hund liege fortwährend auf dem Bauch, auch 
ist der Kopf niedergelegt. 

10 U. 55 M.: Respiration noch fortwährend frequent, ciren 40 
Athemzüge in 15 Seeunden. 

1 U. 0M.: Von den Barthaaren tropft Speichel ab; überhaupt 
zeigt sich gleich vom Beginne der Intoxieation an etwas vermehrte 
Speichelabsonderung. 

11 U. 10 M.: Der Hund macht mehrmals Brechanstrangung unter 
winselnden Tünen. 

IL U. 30 M.: Das Thier liegt schon längere Zeit mit geschlossenen 
Augen wie schlafend da, 

11 U, 45 M.: Der Hund scheint wirklich zu schlafen; reagirt 
auf äussere Reize wenig. 

11 U. S0M.: Hat der Hund geschlafen, so ist er jetzt wieder 
wach, liegt aber ruhig hin. 

12 U. 15 M.: Liegt wach und ruhig, athmet in einer Minute 
24 Mal. Temperatur 37,2°C. 

12 U. 45 M.: Läuft in dem Zimmer herum, winselt viel, lüsst 
vorgestelltes Wasser unberührt, legt sich wieder nieder. 

ı U. 0 M.: Liegt rohig. 6 Athemzüige in 15 Secunden. Tempe- 
ratur = 36,6°C. 

I U. 30 M.: Das Thier hat sich in einer schattigen Ecke nieder- 
gelegt, den Kopf mit zu Boden. 

2U. O0M.;:- Der Hund liegt noch immer «0, athmet 6 Mal in 
15 Sesunden. 

2 U. 30 M.: Liegt noch immer so. 

3U. 0M.: Temperatar = 37,2°C.; Lage unverändert. 

3 U. 30 M.: Aufgejagt, verlässt der Hund seinen Platz, legt sich 
jedoch alsbald wieder auf den Bauch nieder und Jen Kopf zur Erde, 

4 U. 0 M.: Liegt immer ruhig hin. Temperatur = 37,2°C, 
6 Athemzüge in 15 Seeunden. 

Die Beobachtung wird nicht weiter fortgesetzt. 


Neunter Versuch. 


26. August 1868. 

100,45 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,25 Gramm Co- 
deinum muriaticum in den Unterhantzelistoff des Rückens desselben 
Hundes, welcher auch beim achten Versuche benntzt wurde. Tempe- 
ratur vor der Einspritzung, wie immer im After gemessen, — 38,6" C, 
Nach geschehener Einspritzung wird der Hund befreit, er läuft im 
Zimmer umher md legt sich dann rmhig zu Boden. 

10 U, 48 M.: Geht mit der Schnauze nach der Applieationsstelle 
und fängt dann an mit der Zunge zu lecken und zu agitiren. 

10 U. 51 M.: Legt sich mit vielem Gewimmer nieder. 





10 U. 52 M.: Die klagenden Tine werden immer stärker, doch 
macht der Hund keine Bewegungen, die auf Schmerz hinweisen. 

10 U. 54 M.: Der Hund wird ruhiger. 

10 U, 55 M.: Entleert im Liegen Koth und Urin. 

11 U. OM.: Verlässt den bisherigen Platz, geht eine Strecke fort, 
setzt sich auf den Hintern und legt sich dann auf den Büden, Die 
Speichelabsonderung ist profus geworden. 

11 U. 8M.: Rent unrabig mit vielen Gewimmer im Zimmer 
umher; die Klagetöne werden immer stärker. 

11 U. 14 M.: Springt wiederholt auf, klagt fortwährend. 

11 U. 30 M.: Fortwähronde Abwechselung zwischen T.iegen und 
Herumlaufen; stetes Klagen; fortdauernde profuse Speichelabsonderung ; 
frequente Respiration. 

IE U. 45 M.: Läuft bald unruhig umher, bald legt er sich wieder; 
das Klagen dauert fort, 

12 U. 0 M.: Temperator = 37,4°C. 

12 U. 30 M.: Liegt furtdanernd am Boden; Klagetöne. 

ı U. 0 M.: Dito; Temperatur = 37,4°C. 

ı U. 30 M.: Liegt ganz ruhig in einer Ecke ohne Klagen. 

2 U. OM.: Liegt immer noch ruhig und still. Temperatur 
= 37,2°C., 

3U. 0M.: Liegt lang hingestreckt auf der rechten Seite. 
peratur = 37,2°C, 

4U. 0M.: Der Hund verharrt in seiner ruhigen Lage. 
perator — 37,2°C. DHingestelltes Wasser lüsst er unberührt. 

Die Beobachtung des 'Thieres wird nicht weiter fortgesetzt. 


Tem- 


Tem- 


Zehnter Versuch. 


28. August 1868. 

sl U. 38 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,5 Gramm Codein. 
muriat. in den Unterhautzellsto! des Rülckens desselben Hundes, wel- 
cher auch beim achten und neunten Versuche beuutzt wurde, Die 
Temperatur des Thieres vor der Einspritzung betrug 39,2°C. 

IL U. 33 M.: Läuft nach geschehener Einspritzung in der Stube 
umher, macht alsdann leckende Bewegungen mit der Zunge, legt sich 
nieder und wimmert viel. 

11 U, 40 M.: Entleert Koth im Liegen. Steht auf, läuft eine 
Strecke fort, legt sich nieder, entleert abermals Koth, läuft überhaupt 
unrabig in der Stube umher, 

I1 U. 43 M.: Leichtes Zittern, länft unruhig und mit merkwürdig 
steifen Beinen, besonders Hinterbeinen, sowie unter Gewimmer umber. 
. 11 U, 45M.; Profose Speichelsecretion; einzelne convulsirische 
Bewegungen der Muskeln. 

IL U. 46 M.: Dann und wann kommen Sehreckbewegungen, 

11 U. 4$ M.: Starker tetanischer Anfall mit gleichzeitigem Auf- 
reisen den Mauls; dann folgen Schwimmbewegungen mit Kaukrampf, 
Zühneknirschen, convulsivischen Verdrehungen der Angapfel; die Pu- 
pillen sind mittelweit. 








denen das Saitenspiel ihrer Seele durch einzelne Miastüne gestört war, - 
Im Besonderen finden die Krankheiten der Reapirationsorgane hier ihren 
Ort. Die Hyperümien des Pharyox und Larynx mit oder ohne starke 
Secretion bilden sich wegen grösserer Hantthätigkeit, namentlich bei 
Aufenthalt am Seestrande, in günstiger Weise zurück ; selbst beginnende 
locale Geschwürsbildungen habe ich immer rasch heilen gesehen. Sind 
die Verschwärungsprocesse Ausdrnek einer fortschreitenden Phthise, #0 
kann wohl nur von Milderung die Rede sein. 

Catarrhe der Bronchien, Bronchiolen und Alveolen finden rasche 
Besserung und bei geniigendem Aufenthalte auch vollständige Heilung 
durch Erleichterung der Secretion, geringere Ursache einer Erkältung 
und dio kräftigende Seelufi. Dadurch erklärt eich zugleich der wohl 
thätige Finfiues auf Emphysem, wobei speciell allerdings der per- 
manent höhere Barometerdruck wohl mitwirkt. Catarrhe aus Stanungen 
im kleinen Kreislaufe in Folge von Herzfeblern finlen nm so eher 
Milderung, als der Pulsschlar im Allgemeinen bier etwas verlang- 
samt wird. i 

Chronische eatarrhalische Pneumonien und Peribronchiten mit den 
Umwandlungsformen der Exsudate, oft in grosser loenler Ausılehnung, 
oft mit beidentender Einziehung des Thorax, kamen im verflossenen 
Winter verhältnissmässig viel zur Behnndinng nnd waren im Ganzen 
vorzügliche Objeote von Heilmmgen resp. Besserungen. Die sofortige 
Minderung des Catarrhes, «lie Erleichterung des Ansstossens der Seereie, 
die dadurch freiere Circnlation des Blutes sind wohl die nächsten Lr- 
sachen des besseren Refindens, Die bald eintretende bessere allgemeine 
Ermmührung schiebe ich nicht allein nuf das Tonisirende des milden 
Climas, sondern zugleich auf die grüssere Hautthätigkeit und vice vers 
die dmlurch erzielte Erleichterung der Störungen durch den localen 


Process. Eine anfallende Abnahme des neu sich bildenden Secretes 
ist innerhalb einiger Wochen Folge. Bei vielen Kranken schwanden 
selbst berentende Fieberzustünde bald und kehrten Wohlbehagen und 
Lebensfrische zurlick. Das Bestehen einer einzelnen, selbst grösseren 
Caverne (Bronchveetasie) halte ich prognestisch für günstiger, als das 
Vorhandensein mehrerer kleineren, was ich mir dadurch erkläre, das 
im lotzteren Falle von vorn herein ein grüsserer Terrain ergriffen war, 
das zwischen vielen kleinen Bronchoectasien gelegene (ewebe weniger 
restitutionsfähig geworden ist und Jurch Couferiren jener mannigfache 
Gefahren bringt. Hat der Process bereits eine Lunge ganz oder beide 
theilweise ergriffen, zeigt sich die hinzutretende eigentliche Tuberculose 
durch Weiterrerhreitung auf andere Organe, so ist die Prognese auch 
in diesem Clima ungünstig. Sind gegentheils die küsigen Infiltrationen 
nicht zu ausgelehnt oder in zu vorgeschrittenem Zerfalle, #0 vermittelt 
die meist rasch eintretende Beseitigung nachtheiliger Nebenerscheinungen 
und die gehobene Ernährung bald eine Ueberführung jener in dem 
Leben unschädliche Uebergänge. Die Personen mit phthisischem Habitus 
ohne nuchweisbare materielle physicalische Erscheinungen, bei denen 
die Kraukheitsanlage durch raschen Wachsen, frühere constitationelle 
Uebel oder mangelhafte Rücksicht auf den Körper entstanden, habe 
ich durch die kräftigende Seoluft, welche unwillkürlich zu tieferen 
Athemexenrsionen zwingt, den ateten Aufenthalt in der schünen, freien 
Natur und den mächtig angeregten Stoffwechsel ohne Ausnahme zu 
grüsserer Kraft und Frische heranblühen sehen. 

Pleuritische Exsmdate, rem für sich oder in Verbindung mit 
weiteren Lungenleiden, kamen ziemlich zahlreich hierher; zwei waren 
sogar unter denselben, welche dnrch Erkältung wihrend der Reise in 
später .‚Iahreszeit frisch entstanden waren. Die Rewsrjtion ging bei 
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11 U. 50M.: Liegt olınae Krampf auf der rechten Seite, darauf 
folgt convulsivisches Strecken der Extremitäten. 

HU. 51M.: Teinnische Streckung, wobei der Huml auf die 
Beine gestellt werden kann und wie eine Büule stehen bleibt; zu 


gleicher Zeit masticatorischer Krampf; bald darauf Ruhe und Er- 
schlafung mit Respirationsbewegung. 
11 U. 54 M.: Neuer tetanischer Anfall mit suastieatorischem 


Krampf; dann wieder Ruhe und Erseblaflung. Pupillen mittel; 9— 12 
Respirationen in 15 Secunden. 

12 U. OM.: Liegt mabig hin auf der rechten Seite; Respiration 
beschleunigt. Temperatur = 39,4°C. YFortdauernde profuse Speichel- 
seoretion, 

12 U, 10 M.; Aufgestellt, bleibt das Thier nicht stehen, sondern 


fällt auf den Leib und bleibt darauf liegen. Die Respiration ist 
freguent, 
120, 15 M.: Zuckt zuweilen zusammen. 


t?2 U, 22 M.; Tetanische Streckung mit masticatorischem Krampf 
und starker Speichelseeretion; das Thier fällt zur Seite und bekommt 
dann Tretkrämpie. 

12 U, 24 M.: Nachlass dieser Krämpfe. 

12 U. 25 M.: Scheintedt. Pupillen weit, das Herz schlügt schwach, 

12 U. 26 M.; Tod. Temperatur = 35,0" C. 

1 U. 45 M.: Ausgebildete Todesstarre. 

4U.: Beginn Jder Section. 

Hirnbiäute ziemlich blutreich; die Durchschuitte des Gehirns ohne 
Blutpunete; die Hirmventrikel sind frei von Flüssigkeit, Die vierte 
Hirnhöhle enthält etwas helle, klare Flüssigkeit, 

Das Herz ist ausgedehnt; sümmtliche Höhlen desselben enthalten 
schwarsrothes, gerennenes Blut 

Lungen scharlachroth, deren Gefüsse sind stark mit Blut gefüllt. 
Die Lungendurchschnitte biuten stark, Das austliessende Blut ist 
wisserig. 

In den Veristelungen der Luftwege findet sich viel weisser Schaum, 
bis in die feinsten Verästelungen reicht er aber nicht. 

Leber dunkelkirschroth, schr biutreich. 

Milz hellroth, wenig biutreich, schlaf, glatt, glänzend. 

Pancreas weiss, ohne sichtbare Gefässe. 

Magen ansgedehnt, gefillt; aussen ganz weiss ohne Gefissver- 
üstelungen, die Schleimhaut ist grösstentheils ganz weiss, an einer 
kleinen Stelle etwas röthlich, aber auch hier glänzend und feucht. 


Ueber das Eiweissharnen bei Kindern. 
Yon 
Physicus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg, 

Ein in der Londoner medicinisch - chirurgischen Gesellschaft von 
Dickinson gehaltener Vertrag über die Behandlung des Eiweissharnens 
bei Kiudern nebst den «daran geknüpften Verhandlungen giebt zu fül- 
geuder Mittheilung Veranlassung. 

Das Vorkommen von Eiweiss im Urin der Kinder ist gar nicht 
selten, kann aber nicht wohl als Morbus Brightii bezeichnet werden. 
Die hierunter verstandene eigenthümliche Substanzveränderung der Nieren 
oder granulirende Degeneration derselben kommt im kindlichen Lebens- 
alter wohl nur selten vor, Hier ist nur ein Nierencatarrh vorhanden, 
Auflockerung, Schwellung und nach (Quantum und Qnale alterirte Al 
sonderung der Schleimhaut, welche die Tubuli auskleidet, 

Die Behandlung zoll nun hauptsächlich darauf ausgehen, die Nieren 
mit nöglichst viel Wasser durchspülen zu Inssen, wodurch der freie 
Ausgang für den Inhalt der Tubuli wieder hergestellt werden und damit 
die Krankheit zu Ende kommen soll. 

Die kleinen Kranken, deren Nieren täglich mit einigen Quart 
destillivgem Wasser ausgespült wurden, erhielten ausserdem aber auch 
Digitalis in kleinen Gaben, und Eisen, weun sich kein Eiweiss mehr 
im Urin zeigte. Die Beobachtung ist somit keine reine und der Erfolg 
wohl mehr auf die verordnete Digitalis wie auf das Wasser zuriick- 
zuführen. „Denn,“ wie Diekinson sagt, „gewöhnlich wurde, wenn 
die wassersüchtige Anschwellung sehr gross war, der Aufguss der Digi- 
talis stärker gegeben, um die Diurese zu vermehren und dann erst die 
volle Quantität des Wassers gereicht.‘ 

Die oft von wasserslichtigen Kranken geäusserte Furcht, den 
Hydrops durch Wnssertrinken zu venuehren, ist zwar unbegründet, 
das genossene Wasser scheint diesen nicht zu vermehren, das Gegen- 
theil aber, eine Abnahme desselben, habe ich in keinem Falle davon 
bemerken können. 

Von Fuller wird das Dickinson'sche Verfahren ganz besonders 
beim Hydeops nach Scharlach empfohlen, womit doch iinmer Eiweiss- 
harnen verbunden sei, hiergegen von Basham und Hillier bemerkt, 
dass sie gegen die empfohlene Behandlung zwar nichts einzuwenden 
hätten — was aber die Nierenafection nach Scharlach beträfe, so vor- 
liefe dieselbe in der Mehrzahl der Fälle günstig, welches Verfahren 
auch eingeschlagen werde, sofern dieses nur nicht ein ganz verkehrtes sei. 


Alle Hüute des Darmes sind weiss; die Darmnetze sind durch- Diekinson stimmt zu, er wisse wohl, welch günstige Prognose 

sichtig und glänzend, Eiweissharuen und Hydrops nach Scharluch zulasse, die Kinder pilegten 

Nieren biauroth, ziemlich biutreich. zur Heilung zu kommen, wenn man nuch gar nichts thue, sondern sie 
Harnblase contrahirt, weiss. nur vor schüllichen Einflüssen schütze, — 

(Fortsetzung folgt. ı 80 leicht und günstig ist indessen der Verlauf und Ausgang der 

Scharlachwassersucht durchaus nicht immer, auch dieser können viele 

n BAR. Kinder unterliegen, In einer an meinem früheren Domieile sehr ver- 

breiteten Scharlachepidemie war der Ausgang in Hydrops sehr häufig — 

von einer spontanen Heilung ist mir aber keine einzige, dagegen nicht 


Allen verhältnissmässig nufällig schnell von statten und damit die 
Minderung der consecutiven Frscheinungen. 

Bei einer Kespirationskraukheit wird Ajaccio einen immer grösseren 
Kreis von Kranken sieh erwerben, dem Asthma. Manche derjenigen 
Fälle, bei welchen eino permanent profuse, dünnlüssige Schleimhant- 
secretion stattfindet, sind vielleicht besser in trockeneren Ülimaten, 
2. B. Öber-Aegypten, aufgehoben. Dagegen #ind diejenigen Formen 
des Asthmaa, bei welchen ein züher Schleim in den Alveolen oder 
Brouchiolen abgesundert wird, mit gleichzeitigem Emphysem, bei denen 
jede kleine Erkältung einen neuen Anfall hervorruft, der erst mit der 
Expectoration schwindet, bier ganz un ihrem Platze. Die warme, 


leicht feuchte, gleichmässige Luft im Verein mit den sonnenhellen | 
Tagen und der gehobenen Ernährung habeu bei längerem Aufenthalte | 


Heilung, bei kurzem sofortige wesentliche Erleichterung herbeigeführt. 

Vorstehend habe ich nur von dem Einflusse unseres Climas im 
Allgemeinen gesprochen: inwieweit der günstige Erfolg für den Kin- 
zeinen durch Lebensweise, Hauteultur, active und passive Gymnastik, 
eventuell Medication zu unterslützen ist, gehört nicht in diese Skizze. 
Auf einen Punct möchte ich meine Herren Collegen schliesslich noch 
aufmerksam machen, durch welchen bei manchen Kranken der eigent- 
liche ganze Erfolg einer Wintereur gestört wird: ich meine zu späte 
Ankunft in der Jahreszeit und zu frühe Abreise. Die rechte Zeit der 
Ankunft ist Mitte October, bis dahin vermeidet man noch die ranhe 
Witterung und kann auf eine ruhige, angenehme Seeluft rechnen. Ver- 
schiedene Kranke, welche im November and December eintrafen, hatten 
sich auf der Reise durch das bereits im Norden eingetretene unglinstige 
Wetter nicht unwesentliche Complieationen zu den schon bestehenden 


Krankheiten zugezogen und dadurch die Aussicht auf den Erfolg, 


welcher ihnen zu Hause mit Kecht gestellt werden konnte, theilweise 
deteriorirt. Ein zweiter, noch grösserer Ucbelstand ist die zu frühe 
Abreise. Die unzufriedene Gemüthsatimmung und der Wechsel der 
Wünsche bei vielen Brustkranken ist bekannt; wenn sie nun Monate 
lang an demselben Orte verweilten, ihre Gesundheit gestärkt finden, 
so ist es ein matürliches Gefühl, wenn der Yrühling in Ajaccio schon 
voll hereingebrochen, die Gelegenheit zu benutzen, mehr zu schen, 
sich anderweitig durch Reisen anzuregen, oder, von Sehnsucht getrieben, 
in den heimathlichen Kreis zurückzukehren. Diese Wünsche wirken 
ordentlich eontagiös, zu frühes Abreisen wird epidemisch — leider sind 
es nur Wenige von den zu früh Keisenden, welche es nicht nachher 
mit Grund in Bezug anf ihre Gesundheit beklagen, den erlangten Er- 
folg mehr oder weniger beeinträchtigen, zuweilen ganz illusorisch machen. 
Schon die Reise an um für sich in unbeständiger Jahreszeit, nament- 


' lieh uber die zu frühe Rückkehr in kältere und weniger gleichmässige 





Climate bietet die schädlichen Momente, Wer eine Lebergangsstation 
machen will, zn welchen sich für die nach Deutschland Zurückkehrenden 
Nieza und Montreux, oder auf der italienischen Route Venedig, Pisa, 
die italienischen Seen und Meran eignen, sollte vor dem 20. April 
resp. 1. Mni nicht von Ajaecio fortreisen, Wer direet nach Deutsch- 
lanıl will, bleibt am zweckmässigsten bis Mitte Mai: dieser Monat ent- 
spricht in Ajacci» schönen deutschen Sommertagen. Um einen unge 
schwlchten Erfolg einer Wintereur bei ihren Patienten zu erzielen, 
möchte ich die Herren Collegen bitten, diesen Gesiehtspunet denselben 
zu Hanse schen dringend ans Herz zu legen. 
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wenige, selbst bei angemessener Behandlung, mit tödilichem Ausgange 
bekannt geworden. 

Die besten Erfulge in der Behandlung dieser Hydropsien, bei 
denen der Urin ohne Ausnahme eiweisshaltig gefunden wurde, habe ich 
von Anwendung des frisch ausgepressten Citronensaftes geschen, wel- 
cher als Limonnde auch gern von den kleinen Patienten genommen 
wurde. Je nach dem Alter der Patienten wurde pro die von einer 
halben bis zu drei Citrenen verbraucht. Gleich gute Erfolge habe ich 
aber auch von der erystallisirten Citronensäure geschen, nach deren 


Anwendung in der Regel eine sehr baldige Vermehrung der Dinrese | 


einzutreten pflegte. 

Bei alkalischer Renetion des Urins, einem hier fast untrüglichen 
Symptom vorhandener Anämie, wurde gleichzeitig ein passendes Eisen- 
mittel gegeben. Die Citronensäure für sich allein brachte in diesen 
Fällen wohl Besserung, aber keine vollständige Heilung, welche aber 
mit wenigen Ausnahmen durch Verbindung dieser beiden Mittel erzielt 
wurde, — 

Bei stark fieberhaftem Auftreten des Hydrops, retardirtem Stuhl 
ete, zeigte dagegen Acidum nitrienm mit Magnesia sulphurica oder 
Tartarıs boraxatus =0 Innge gilnstige Wirkung, bis die fieberhaften 
Erscheinungen beseitigt waren, bei längerem Fortgebrauche sber keine 
fortschreitende Besserung, welche daun dureh Citronensäure wieder be- 
wirkt wurde, 

Bei dunklem, trübem, morastigem und sehr sparsamem Urin zeigte 
die Coceionellan sehr günstige Wirkung. Der Urin wurde bald heller 
und klar, die Absenderung gewöhnlich sehr beileutend vermehrt und 
die hydropischen Zustände damit oft überraschend schnell gebessert, 

Bei starker Harnshure und retardirtem Stuhlgange pflegte ich die 
Cochenille mit Mngnesia usta — mit Natron carbonieum zu verbinden, 
wenn Verstopfung nicht vorhanden war. Bei alkalischer Reaction des 
Urins musste aber auch hier gleichzeitig Eisen verordnet werden, um 
des Erfolges sicher zu sein. 


Mittheilungen über das chronische Duodenal- und 
Magengeschwür. 
Yon 
Dr. F. Starcke, 
Assistent der modicmischen Klinik in Jens. 
(Foriseizung aus No. 27.) 


6) Sophie M., 52 Jahr alt, aus Blankenhain, erkrankte im 22, Jahre 
an Blutbrechen, Magenschmerzen und Appetitlosigkeit, welche Be- 
schwerden, wenn sie auch Intervalle von ‚Jahren machten, doch seitdem 
nie gaoz aufhörten, Das Erbrechen erfolgte meist bald nach dem 
Essen; in der letzten Zeit vor ihrer Aufnahme am 15, Oetober 1863 
Steigerung sämmtlicher Symptome. An der müssig gut genährten blassen 
Kranken konnte ausser einer dem Üterus angehörenden fibrösen Ge- 
schwulst mr eine aufallende Schmerzhaftigkeit der Magengegend, be- 
sonders rechts, bei Druck nachgewiesen werden. Die Milz war nicht 
vergrössert. — Nur Inngsam verminderten sich die Schmerzen und das 
Erbrechen, Patientin verliess nach einem Monat die Anstalt, um nach 
einem Jahr wegen derselben Leiden, — die Magenschinerzen strahlten 
jetzt auch nach dem Kreuz hin aus wieder Aufnahme zu 
suchen (am 2. October 1864). — „Jetzt war der Stand der Ernährung 


wesentlich reducirt, am Herzen ein aniimisches Geräusch, Milz und | 
Unterleib flach, bei Druck im Epigastrium schmerzhaft, 


Leber normal. 
Sucoussionsgeräusch im Magen. — Bei geriugem Appetit, fortwähren- 
den Schmerzen und häufigem Erbrechen steigerte sich die Schwäche 
der Kranken im Laufe des Monats noch ınehr, am 3. Norember trat 
unter Nachlass der subjeetivon Beschwerden reichliche Hämatemesis 
zuerst wieder auf und wiederholte sich an demselben Tage woch einmal, 


dabei hochgradiger Collaps, der unwillkürliche Stuhl ist blutig gefärbt, | 
am 4. November abermaliges Blutbrechen, Milzdämpfung 2 Quertinger | 


breit. Ohne dass sich die Magenblutung erneuert hätte, erholte sich 
die Patientin doch nicht, die Milz zeigte am T. November eine deut- 
liche Vergrösserung, welche von da ab continuirlich zunahm und am 
18. November sich vor «das Hypochondrium ausdehnte. — Schon am 
6. November waren über beiden unteren Lungenlappen binten, ohne 
dass Jer Percussionsschall geändert gewesen wäre, Rasselgeräusche zu 
hören. Bei mässiger Tomperatursteigerung wurde zuerst am 9. Nuvember 
links unten der Schall gedämpft, es trat feuchtes Rasseln und am 
10. November Bronchialathinen und Bronchophonie auf; zugleich mit 
Verbreiterung der Infiltrution erfolgte der Tod unter zunehmender 
Schwüche am 12. November Mittags. 

Die Section ergab frische Pleuritis des linken unteren Lappens. 
Dieser selbst im Zustande grauer Hepatisation; der hierher führende 
Ast der Pulmonalarterie sowie seine meisten Zweige mit fleischfarbenen 


| Massen gefüllt, auch der Hauptstamm der linken Pulmonalarterio ist 
| von einem ihm nicht ganz erfüllenden, central erweichten graurotlien 
Gerinnsel eingenommen, das sich hier und da durch frischen Cruor er- 
gänzt in die Aeste hineinstreckt. — Linker Leberlappen und Magen 
junig durch Verwachsungen verbunden; Milz stösst mit ihrem oberen 
Ende an den linken Leberlappen an. An der Leber nichts beson- 
deres. — Ju der Vena cava ein glattes Faserstorfätick init frischen 
Ablagerungen von Buhnenforin, einer der Lebervenenäste ebenfalls ver- 
| stopft. — Der Stamm der Ven. port. nebst den Ilnuptästen eomplet 
mit Gerinnselu erfüllt, diese in der Mitte erweicht zu einer ralımartigen 
| grauen Flüssigkeit, Milz vergrössert, 13 Ctm. lang, 8'4 breit, 4'%, 
| diek. Kapsel sehr prall, stellenweise missfarbig. Aente der Venen mit 
| demselben Geriunsel wie die der Pfortader. Im Magen ein dünnfüssiger, 
Liutiger Brei. In der Mitte, gerade rechts von der Cardia, aussen sichtbar, 
eine beträchtliche Verdickung der Häute und eine strahlige Faltung nach 
dieser Narbe zu; dadurch Einschnürung in Sanduhrfurm. Die hintere 
Wand des bedeutend erweiterten Magens, gernde zwischen Cardia und 
Duodenum ist eingenommen von einem 6',, Ctm. messenden, rundlichen 
Geschwür, an dessen Rande die Schleimhaut gewulatet und eingebogen 
endet; dieser Rand noch umgeben von einer stellenweise I Ctm. dicken, 
gerade abfallenden, von Bindegewebe aungekleideten Schicht, Den 
Boden des Ule. bildet das Pancreas; in den Boden des Geschwürs ragt 
die eröffnete und auf eine kurze Strecke ihres Lanfes vorragende, fest 





an der Wand adhärente A, lienal. herein. Daneben liegt die thrombo- 
eirte Vena lienalis. Der untere Theil des Geschwlirn ist braunschwarz 
gefärbt, Der Pfropf der Art, lienal. ragt bis in den Stamm der Coelinca, 
endet dort conisch, durch ein frisches Gerinnsel verlängert. — In der 
Ausbuchtung, die der Magen nach abwärts von Jem Geschwür macht, 
finden sich nebeneinander zwei strangfürmige Narben im Umfang eines 
Sechsers. 

In Betreff der Thrombose diesor verschiedenen Gefässgebiete sind 
gewiss sowohl zeitlich als causal geschiedene Processe anzunehmen und 
zwar nöthigt hierzu besonders das Verhalten der Milz, welche, wenn 
sonst keins Abnormitäten vorliegen, IP den Schwankungen ihres Vo- 
Inmens den besten Maassstab zur Beurtbeilung der Füllungszustände 
des Pfortadersystems abgiebt, Ist eine Reduction ihrer Dämpfung durch 
starke Blutungen gegeben, s0 vergeht nach mehreren Beobachtungen an 
der hiesigen Clinik immer eine ziemlich lange Zeit, circa eine Woche, 
bevor sie ihre frlihere Ürösse wieder erreicht. Im obigen Fall begann 

! sie jedoch schon 3 Tage nach jenen massenhaften Blutungen sich wieder 
zu vergrössern, so dass mat einen ganz loralen Grund für diese An- 
schwellung suchen muss, den die Section dann auch in befriedigender 
Weise gab. Am 7. November hatte die Thrombosirung stattgefunden, 
am 9. liess sich zuerst die Embolie der Lungenarterie mit Sicherheit 
nachweisen, Der Embolus stammte ohne Zweifel aus der Vena cava. 
Möglicherweise war die Gerinnung schon gleich nach der Blutung durch 
die Herzschwäche und das geinderte Verhältniss von Blutmenge und 
Weite des Gefässes in der Cava selbst entstanden, doch würden dann 
gewiss schon früher Zeichen einer grüberen Embolie sich bemerklich 
gemacht haben; günstiger dagegen waren die Bedingungen, als bei dem 
schon bestehenden allgemeinen Marasmus der Bintzufloss aus der Leber 
in ılie Vena cara wegen der Verstopfung des Pfortaderstammes am 
7. zum '[heil wenigstens sistirte, worauf denn auch ganz bald die 
Symptome des Lungeninfarctes folgten. 

Hier, wie bei den meisten Fällen mit diesem Ausgang, hatte die 
‚ tödtliche Blutung aus der A. lienal, selbst stattgefunden. Bei weitem 
weniger gefährlich, doch häufiger sind die Arrosionen kleinerer in der 
Nähe liegender Arterien, selten kommt es vor, dass «durch Vorlüthung 
“ mit den benachbarten Organen und durch tiefergehende Exulceration 
derselben aus dem Parenchym selbat die Hämorrhagie erfolgt, doch 
bin ich in der Lage, auch dafür ein Beispiel anführen zu können. 

7} Gottlob B,, 58 Jnhr alt, aus Berkhausen, einem Wechsellieber- 
‚ orte, bekam 33 Jahr alt zuerst Schmerzen in der Milzgegend, die in 
Anfällen auftraten und wenn auch später in mässiger Intensität bis 
in's 48. Jahr dauerten. 

Er trat damals in das Krankenhaus ein: nach einiger Zeit waren 
die Schmerzen beseitigt und die vorher etwas gesachwollene Milz kleiner 
geworden. — Nach 3—4 Jahren ganz plötzlich Hämatemesis, die sich 
| an demselben Tage noch 2 Mal wiederholte, es wurden dabei etwa 
4 Mass Blut erbrochen und auch in dem Stuhl soll sich welches he- 
funden haben. Derartige Anfille treten noch 5, der letzte etwa im 
53. Jahre auf, sonst fühlte Patient sich ganz gesund. — Im Herbst 
1862 wurde B. abermals, jetzt aber wegen einer vorgeschrittenen tu- 
bereulösen Erkrankung der Lungen aufgenommen, welcher er auch nach 
2 Monaten erlag, während dieser Zeit war die Milz immer als eine 
mässig resistente Geschwulat mit glatter Oberflüche unter dem linken 
;‚ Hypechodrium zu fühlen gewesen. 

Die Section ergah die Magenschleimhaut stark pigmentirt, Laab- 
drüsen vergrössert, in der Nähe des Pylorus, parallel der grossen Cur- 
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vatur eine rundliche injicirte Btelle, die mit weissen, inselfarbenen Narben 
durchsetzt ist. Fundus injieirt, seine Schleimhaut verdickt. An der 
hinteren Wand in der Nühe der Cardia ist der Mugen mit der Milz 
verwachsen und zwar entsprechend dem Milzbilus. In der Mitte der 
Verwachsung eine alto trichterförmig eingezogene Narbe mit weisslichen 
Rindern, die sieh difas in die übrige Schleimhaut verlieren, vor der 
Narbe ist der Fundus schwarz pigmentirt. Milzgefässe in die Vernar- 
bung eingebettet. Längendurchmesser 15, Breite 12, Dieke 4", Cim.; 
Milz schlaf im unteren Drittel, Oberfläche schwärzlich piginentirt, das 
obere hintere Drittel blass. Peritonealüberzug narbig eingerogen, unter 
demselben zahlreiche Eechymosen, Milzdurchschnitt zeigt ein weisses 
brüchiges Gewebe, Balkensubstauz wenig entwickelt, dafür die Malp. 
Bläschen vorspringend. 

An Lunge, Larynx und Trachea vorgeschrittene Tubereulose '). 
Dieses Uebergreifen der Geschwüre anf die Milz ist eines der am selten- 
sten beobachteten Vorkommnisse, wie denn auch die uleeröse Erkran- 
kung des Fundus zu den weniger häufigen gehört. 

In den Zusammenstellungen von Steiner und Wollmann wurden 
unter 158 Geschwüren kein einziges Mal Adhäsionen mit jenem Organ 
beobachtet, ebenso bestätigten Jaksch, Oppolzer, Bamberger nnd 
Hensoch die Seltenheit. Letzterer führt 2 dem oben mitgetheilten sehr 
Ähnliche, von Nonat und Bangalli beobachtete Fülle an und fand 
sich auch bei diesen die Milzpulpa, wenn auch geschrumpft und ge- 
schwunden, doch nicht ganz aufgelöst, wie sowohl Urnveilhier als 
Virchow einige Mal constatiren kunnten, 

Wenn anch Blutung und Perforation die hänfigsten Wege sind, 
auf welchen das Magengeschwür den Tod als solches herkeiführt, so 
bilden sie doch durchaus nicht die einzigen. Bei der bedeutenden 
Verbreitung und dem allerdings bei weitem am häufigsten beobachteten 
Ausgang in Genesung hat man diese Affeetion ale eine relattiv unle- 
deutende anzusehen sich gewöhnt und doch gehört ihr Verlauf zu den 
unberechenbarsten, und ist prognostisch nur sehr vorsichtig zu be- 
urtheilen. 

Schon oben wurde darauf hingewiesen, dass die aubjectiven Be- 
schwerden in zahlreichen Füllen im gerade umgekehrten Verhältnis zu 
der eigentlichen Gefahr stünden, oft überraschen, während man schon 
einer vollkommenen Heilung gewiss ist; bei seinem tückischen Verlauf 
nach einem unbedentenden Diätfehler wieder die nen hervorbrechenden 
eharacteristischen Symptome; die ‚Verbreitung auf die benachbarten 
Organe kantı zu den sonderbarsten Complieationen führen, und selbst 
wenn das Geschwür wirklich geheilt und complet vernarbt ist, können 
durch den Heilungsprocess selbst und narbige Retractionen solche we- 
sentliche Störungen hervorgerufen werden, gegen welche die primären 
gering erscheinen. Am bekanntesten ist hierunter die Strietur des 
Pylorus und im Anschluss daran die Dilatation des Magens und die 
unter dem Namen der Sanduhrform bekannte Deformität. 

So befindet sich z. B. jetzt noch hier ein Mann in Behandlung, 
der vor etwa 30 ‚Jahren mit den aungesprochenen Symptomen eines 
Pylorusgeschwirs erkrankt, in Folge der Vernarbung desselben eins 
solche Erweiterung des Magens acquiririe, dass dieser, wenn gerade 
stark gefüllt, sowohl beim Stehen als beim Liegen simmtliche Erschei- 
nungen eines freien Erzunses in die Bauchhöhle bei der physicalischen 
Untersuchung macht. 

Die Differentialdingnese kaum nur dadurch gestellt werden, dass 
boi roller rechter Scitenlage, während die Dämpfung entsprechend ganz 
nach dieser Seite herrüberrückt, doch in den abhängigsten Partien der 
Lendengegend ein Streifen tympanitischen Schalles bleibt. Jede ge 
ringe Ueberschreitang der num schon lange Jahre hindurch beobach- 
teten strengen Diät rächt sich bei diesem Kranken durch eine ganz 
beträchtliche Exncerhation der an und für sich sunst mässigen Schmerzen, 
und tritt dann meist sogleich ein so reichliches KErbrochen ein, dass 
ganze Eimer dadurch gefüllt werden: der Mageninhalt zeichnet sich 
dabei immer durch einen grossen Gehalt an Sarcina ventrienli ans. 

Gehört eine, wenn vielleicht auch nur in den selteneren Füllen 
hochgradige Verengerung des Pylorus und secundüre Pilntation des 
Magens zu den regelmässigen Folgen der an jenem Ostium befindlichen 
und versarbenden Geschwüre, #0 zählt die Strietur der Carılia zu den 
allerseltensten Folgezuständen. Ich habe in der mir augenblicklich zu 
Gobote stehcnden Literatur so zahlreiche Berichte anch ron Stenssen 
des unteren Theils der Speiseröhre im Anschinss an Verletzungen, 
Vergiftungen und Tumoren vorliegen, doch nur bei Henoch einen Fall 
von Geschwürsbildung mit beginnender Verengerung an jener Stelle ge- 
fonden, welches Verhalten zum Theil in dem bekannten apärlichen 
Vorkommen des chrmischen Geschwlirs in diesem Theil des Magens 


') Derselbe Fall ist schon von Siebert in s«iner Diagnostik der Unterteibs- 
Krankheiten miigeiheile und wurde damals dan zeiiwelse benhachtelen Atı- 
scehwellen der Mile, dem jedes Mal reıchliehes Rinbrechen folgte, durch die 
Annahme eier venösen Slauuıpg, welche sich durch cullaterste Flution 2u 
den Wagenvenen stsglich, erklir. 


seinen Grund findet (5 von 39 Jena, 11 von 110 Steiner, dagegen 
22 von 48 Wollmann), speeiell aber auch in dem einfachen anato- 
mischen Verhältnissen, denn umschliesst ein Geschwir nicht gerade 
ringfürmig die Cardia, so wird bei der Vernarbung und Retraction der 
Narbe die Zerrung wesentlich auf die achlaflen nachgiebigen Wände 
des Fundus sich erstrecken, und deren Verziehting wird keine besonderen 
Nachtheile bervorufen. Die Berücksichtigung dieser Momente liess bei 
dem folgenden Fall die Vermuthung Platz greifen, dass die Stenoss 
durch eine Neubildung bedingt werde und konnte das Alter des Kranken 
dagegen kaum in's Gewicht fallen, da gerade in den letzten Jahren auf 
hiesiger Klinik Sareome bei ganz jungen Leuten (20—30 Jahr) mehr- 
fach gefunden worden waren. 
(Schluss folgt.) 


Die einfachen Arzneimittel der Araber und ihre 
therapeutische Anwendung. 


Nach den Beobachtungen der arabischen Aerzte Serapion, Arerroes, 
Rhazes und Aricenna aus den Quellen in kursgefasstem Auszuge 
mitgetheilt 
von 
Dr. E. R. Pfaff, 


könig), süchsischem Bezirksarıte in Dresden. 
{Portsefzung aus No 1%.) 


Coagulum. Die Araber benutzten die Congula aus den Magen 
verschiedener Thiere zu Heilzwecken. Ibn Sina erklärt das Coagulum 
leporis für das wirksamste. Er empfiehlt es gegen Epilepsie, sowie 
ala Antidoton gegen Vergiftung mit Hyoseyamus niger. 

Citrus meilica. Citronensaft wird änsserlich gegen Impetige em- 
pfohlen. Innerlich gab man ein Devoct von Citronen in Essig, um 
verschluckte Biutegel zu tödten. Der Genuss des Fleisches der 
Citrone zieht leicht Colik nach sich. Den Saft gaben die Araber 
gegen Pica gravidarum, und 2 Drachmen der Kerne von Citronen, mit 
Wein, Honig und heissem Wasser verrieben, sollen nach Ibn Sina 
ein wirksames Antidoton gegen alle Gifte abgeben. 

Matricaria Chamomilla resolvirt Drüsengeschwüre und erweicht 
Abscesse, Waschungen mit Infus. Chamomillas dienten gegen Müdigkeit 
und Abspannung. Innerlich wirkt das Infusum urintreibend, befördert 
den Abgang der Steine und des Harngries aus der Blase, vermehrt 
den Menstrualfluss und bringt während der Schwangerschaft Abortus 
hervor, Es wurde daher auch zur Austreibung der Nachgeburt, sowie 
gegen Iecterus md Schmerzen im Darmeanale angewendet und bei 
Fiebern aller Art verordnet. 

Corallium (bossads). Gepulverte Corallen benutzten die Araber 
zu Zahnmpulver bei leicht blutendem Zahnfleisch. Das Pulver der 
Mevreorallen mit Gummi arabicum um! Eigelb gab man gegen Plnt- 
»pucken, mit Honig gegen Milztumor und Intestinalgeschwüre, 

Castoreum wurde äusserlich zur Heilung schlecht eiternder Ge- 
schwiüre, innerlich mit Essig gegen Flatulenz, Menstrunlverhaltung, 
Krampfzustände, Paralyse, mit Oleum nardinum gegen Schwerhirigkeit 
(als Ohrtropfen), mit Honig gegen Singultus angewendet. In zu grossen 
Dosen genommen, bewirkt er Geisteszerrüttung oder rieht sogar den 
Tod nach sich. Als Gogenmittel gegen Vergiftung mit Castorenm 
empfiehlt Avicenna Citronenssft, Weinessig oder auch Eselsmilch. 

Cinnamemum. Die Abkochung wurde äusserlich gegen versehie- 
dene Hautkrankheiten und als Auzrenwasser zur Stärkung der Sehkrafi 
angewendet. gab man «es bei Magenschwäche, Leber 
anschoppung, Wassersucht und Uterinschmerzen. Es wirkt wrintreibenil, 
vermehrt den Menstrunlfluss und kann Abortus hervorbringen. 

Cerebrum. Das Gehirn von Tihnern wird denen empfohlen, die 
an häufgem Nasenbluten leiden. Das Gehirn der Cameele soll Epi- 
leptischen dienlich «ein. Das Gehirn der Gänse und Enten gaben die 
Araber bei Hümorrloidalgeschwüren am After, Alle Gehirmarten sind 
schwer verdaulich nnd müssen daher stark gewürzt genossen werden. 

Crvens wurde mit Wein gegeben, um Schlaf hervorzubringen. 
Er erregt Nauen, timmlirt den Geschlechtstrieb und wirkt urintreibend. 
Man gab das Mittel bei Lungen- und Herzkrankheiten, sowie bei Ver- 
härtung des Uterus. Grosse Gaben bringen soporüsen Zustand, Starr- 
krampf und Tod hervor. 

Coloeynthides brauchte man äusserlich zu Einreibungen bei Lepra 
und Elephantiasis. Innerlich gab man sie bei Tschins, Podagra, Para- 
Iyse und Hemiplegie. Die Abkochung der Wurzel diente namentlich 
gegen Wassersucht. Die Coloquinthen wirken heftig abführend und 
bringen Abortus hervor. 

Camphora. Längerer Aufenthalt in einer nach Campher riechenden 
Luft zieht rorzeitiges Altern nach sich. Innerlich gebraucht bringt 
der Campher Schlaflosigkeit, Impotenz und Steinkrankheit hervor. Mit 


Innerlich 
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Myrtonwasser oder mit Essig verbunden leistet der Campher gute 
Dienste bei Aphthen (als Mundwasser), sowie gegen Nasenbluten. 

Ajuga Chamaepitys (chamabithis), Schlagkraut, Feldeypresse, eine 
Pflanze, die mit Unrecht obsolet geworden ist und die Aufmerksamkeit 
der Aerzte von Neuem verdient, Sie hat den Arabern ausgezeichnete 
Dienste geleistet gegen Podagra, Ischias, überhaupt alle gichtischen 
und rheumatischen Affectionen. Ausserdem wirkt das Mittel kräftig 
auf Leber und Milz und hat Icterns oft schon innerhalb sieben Tagen 
beseitigt. Das Mittel hat sich ferner bewährt gegen schmerzhafte Men- 
struation und äusserlich zu Umschlägen auf entzündete Brüste, 

Chamnedrys befördert die Urinabsonderung und den BMenstrual- 
Auss, muss aber von Schwangeren vermieden werden, da es leicht Ab- 
ortus bervorruft. Man gab das Deeoct innerlich bei chronischem 
Husten, Wassersucht, Milzauftreibung und zur Vermehrung der Gallen- 
sbsonderung. 

Struthium von Gypsophila strutbium, Die Wurzel ist unter dem 
Namen Rad. saponarise Aegyptincae rive levanticae im Handel und 
ebenfalls mit Unrecht obsolet geworden. Die Wurzel erregt leicht 
Brechen, wirkt aber in kleinen Dosen kräftig weintreibend und führt 
Harogries aus der Blase ab, weshalb das Mittel oft mit Erfolg bei 
Lithiasis angewendet worden ist. Bei Schwangeren darf es nicht in 
Gebrauch gezogen werden, da es Abortus nach sich ziehen kann. 

Cubebae wurden äusserlich auf schlecht eiternde Geschwüre ge- 
bracht, um die Eiterung zu verbessern. Das Pulver der Cubeben bei 
Scorbut und bösartigen Aphten in den Mund genommen, leistet gute 
Dienste. Innerlich gab man das Pulver bei Leberanschoppung und 
wegen der urintreibenden Wirkung bei Nieren- und Blasenstein. 

Cuscuta Epithyınum gab man mit Essig gegen Singultus, Magen- 
schwäche, Leberanschoppung und leterus. Im Deevet brauchte man 
das Mittel als Adstringens bei habitneller Diarrböe und Fluor albus. 

Cuminum CUyminum wurde äusserlich (mit Oel und Bohnenmehl 
verrieben) zu Umschlägen auf entziindete Hoden, mit Essig gegen 
Nasenbluten, mit Oel zur Entfernung der blauen Ringe um die Augen 
angewendet und innerlich bei Flatulenz, Asthma, Colik, Mictus eruentus 
und Steinkrankheit im Infusum gegeben. 

Carum Carvi diente als Carminntivam und wurde vun den Arabern 
gegen Flatulenz, Wurmbeschwerden und Herzklopfen verordnet. 

Capparis spinosa. Die Wurzel wurde zu resolvirenden Umschlügen 
auf verhärtete Drüsen verwendet, Innerlich gab man das Deeoctum 
eort. radieis Capp. bei paralytischen Zufüllen, Ischias, Asthma, Melan- 
cholie, Wurmbeschwerden und Hämorrhoiden. Das Mittel diente auch 
als Aphrodisiacum. 

Brassica oloracen (karamb) diente Äusserlich zu Umschlägen auf 
Brandwunden, mit Foenum graeenm auf podagrische Entzündungen. 
Das Decoct des Krautes und der Samen verhindert, wenn er getrunken 
wird, die Trunkenheit und wurde als Gargariema bei Halsentzündung 
gebraucht. Der ausgepresste Saft des Kohles beseitigte Icterus. Das 
Decoct wirkt wrintreibend und vermehrt den Menstrualflus, Vom 
Samen des Kohles bereiteten die Araber eine Art Pessarium, welches 
die Frauen trugen, um rich vor Conception zu schützen. 

Coriandrum wurde mit Essig, Cerussa, Ol. rosarum und Hong zu 
schmerzstillenden Umschlägen auf heisse Geschwälste, mit Erbsenmehl 
suf Drüsenanschwellungen gelegt. Innerlich gab man das Infusum oder 
das Pulver des Samens selbst gegen Vertigo, Epilepsie, Epistaxis, 
Bluthusten und kraukhaft erregten Geschlechtstrieb, Die Semina Co- 
riandri unmnebeln, in grösseren Dosen eingenommen, die Sinne uud 
machen schlaftrunken. Vier Unzen des Saften sollen nach Avicenna 
tödtlich wirken. Das Mittel zerstürt, wie Campher, die männliche 
Zengungskrait. Die Frauen der Araber sollen ihren Männern, um sich 
vor der Conception zu schützen, oft Semina Coriandri wnvermerkt in 
die Speisen gemischt haben. 

Canis, Den Urin der Hunde brauchten die Araber zur Entfernung 
von Warzen und die Milch der Hündinnen als Depilatorium. 

Prunus Armeniaca (misch-misch), deren Früchte die Lateiner des 
Mittelalters Chrysomela nannten. Die Aprieosen wurden von den Ara- 
beru im Decoet bei Fieberkranken angewendet, um den heftigen Durst 
zu stillen. Das aus den Kernen ausgepresste Ocl gab man bei Hämor- 
rhoiden, Da die Apricosen sehr schwer verdaulich sind, so empfiehlt 
Avicenna nach dem Genusse derselben etwas Anis oder Gewürz zu 
geniessen, 

Calx wurde meist als Conchae praeparat. von den Arabern äusser- 
lich gegen Verbrennungen und innerlich gegen Blutflüsse gebraucht, 

Cyperus, die knollenfürmigen Wurzeln von Iris Cyperus und Cy- 
perus esculentus (essbares Cypergras) gab man innerlich gegen Blasen- 
schwäche, Incontinentia urinne, Nieren- und Blasenstein, Hämorrheidal- 
beschwerden und veraltete Wechsellieber. Sie sollen eine gesunde (ie- 
sichtsfarbe und gaten Mundgeruch hervorbringen, weshalb sie in Ab- 
kochung als Mundwasser bei Scorbut uml Aphten, sowie zu Ein- 
spritzungen in die Nase bei Oznenn gebraucht wurden, 
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Copressus. Das Deeoct. foliorum diente zu Waschungen gegen 
Vitiligo, innerlich {mit Wein) gegen Strangurie, Schleimflüsse der Harn- 
rühre und Intestinalgeschwüre, Die Nüsse gab man in Wein gegen 
Bluthusten, chronischen Catarch und Emphysem, 

Cancer fluvislis. Der Genuss von Krebsen, in Milch gekocht, 
wurde von den arabischen Aerzten bei Lungenschwindsucht empfohlen. 

Laurus Cassia (salichat). Das Deeoct der Rinde diente Ausserlich 
gegen Hautkrankheiten, sowie als Augenmittel; innerlich gab mau es 
mit Wein bei Magenschwäche, mangelhafter Gallenabsonderung, Nieren- 
und Blasenleiden. Auch benutzte man das Cassia-Decoret als Enea- 
thisma, sowie zu Einspritzungen bei Gebärmutterschwäche, insbesondere 
bei offenstehendem Muttermunde und Fluor albus. 

Melissa Calamintha ist ein schweisstreibendes Mittel und wurde 
gegen Hydrops, Menstrualverhaltung, Pollutionen, Wurmbeschwerden 
und Leberkrankheit angewendet. Bei Icterus wurden Büder davon ver- 
ordnet. Das Infusum gab man gegen Magenschwäche und Appetit- 
lusigkeit. Bei Schwangeren bringt es leicht Abortus und bei Männern 
nach lingerem Gebrauche Impotenz hervor. 

Cordlumeni wurde mit Essig zu Waschungen bei Scabies und 
Impetigo gebraucht. Innerlich gab man das Mittel bei Epilepsie, Pa- 
ralyse, Hemiplegie, Brustentarrh, Ascariden, Nierenschmerzen, Strangurie 
und Steinbeschwerden. 

(Fortsetzung folgt.) 


Literaturblatt. 


Dr. Alex. Rittmann, Culturgesebichtliche Abhandlungen 
über die Reformation der Heilkunst. 1. Heft. Valescus 
de Taranta 1382 — 1417. Thomas Jordanus von Klausen- 
berg 1540 —1585. Joh. Mich. Savanorola 1390 — 1462. 
Brünn. Verl. Fr. Karafiat, 1869. II. Heft. Montagnana und 
der letzte Aussatz 1445. Lonicenus, über die erste Syphilis 
1497. Geschichtliche und physiologische Erwägungen ibid. 

Der Autor, den wir schon einmal in diesen Blättern wegen seiner 
Krankheitslehre im Mittelalter besprochen haben, hat nun eine Fort- 
setzung seiner culturbistorischen Untersuchungen geliefert, wie er etwas 
pomphaft seine historischen Exeurse nennt. Wenn man auch zugeben 
muss, dass dieselben, was die allgemeine medieinische Bildung anbe- 
trifft, nicht ohne Geist und Kenntuiss geschrieben sind und richtige 
Ansichten enthalten, vom specifisch historischen Standpunet sind sie 
ungenügend, weil dem Vf. die tiefere historische Bildung abgeht, Von 
den paar alten Schmökern, die er zufüllig gelesen hat, brancht er 
nieht so viel her zu machen. Es bedarf keiner ausführlichen Analyse 
der noch von arabistischer und galenischer Gelehrsamkeit strotzenden 
Werke, um die physiologischen Begriffe der betreffenden Gelehrten dar- 
zutbun, obwohl wir mit dem Autor darin übereinstimmen, dass wir in 
ihnen den Uebergang von alter zu neuer Zeit und den Anfang der 
medicinischen Reform erkennen können. Dieser Extract liesse sich aber 
in ein paar Seiten geben, wie das andere Historiker bereits ganz gut 
gsthan haben. Höchstens können wir dem Autor das Verdienst zu- 
sprechen, dass er gewisse Puncte, auf die es bei der Herausfindung 
des leitenden Fadens im Laufe der Begebenheiten ankommt, schärfer 
ala andere hervorgehoben hat, wie x. B. dass Typhus und Syphilis alte 
Krankheiten sind; das sind aber keine neue Entdeckungen und damit 
kaun er nur Leuten imponiren, die in der meilieinischen Literatur nn- 
bewandert sind. Wie viel ihm x. B. von der nöthigen Vorkenntuiss 
des historischen Materials abgeht, ersieht man daraus, dass er bei der 
Schilderang des Montagnana, den er doch ganz ausführlich durch- 
geht, über wichtige biographische Notizen im Unklaren ist, die er nur 
in Renzi’s Geschichte der italienischen Medicin hätte nachschen müssen. 
Dennoch ist es ein dankenswerthes Bemühen, wenn sich heute Jemand 
noch mit solchen Forschungen beschäftige und um so mehr, wenn der 
Betreffende, wie unser Autor, eine verstindige Auffassung von den 
Dingen hat; je weiter er sich mit der Geschichte vertraut machen 
wird, desto mehr wird er das Wesentliche vom Unwesentlichen unter- 
scheiden lernen und wir wollen die Schwierigkeit seines Unternehmens 
an einem Orte nicht verkennen, wo ihm gewiss die Quellen nicht so 
reichlich zu Gebote stehen. n. 


Notizen. 


Berlin. Von der Enslin'schen Buchhandlung hierselbst, Fried- 
riche- und Taubenstrassen-Ecke, ist ein Unternehmen ausgegangen, 
welches gewiss den Wünschen vieler Studirenden und Aerzte entspricht. 
Es ist eins Sammlung von grösseren Photographien der medieinischen 
Colebritäten unserer Universität in ganzer Figur und an dem Schan- 
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platz ihrer wissenschnfeliehen Thätigkeit. Bis jetzt sind erschienen die 
Professoren Reichert im anatomischen Theater, Virchow im patho- 


logischen Institut, Frerichs am Krankenbett, v. Langenbeck der- | 


gleichen und v. Gräfe den Zuhörern eine Augenkranke vorstellend. 
Die Achulichkeit sämmtlicher Porträts lässt nichts zu wünschen übrig 


und die Aufnahmen sind als sehr geglückt zu bezeichnen. Es gereicht | 


mir zum Vergnügen, auf dieses Unternehmen die Ceollegen und Studi- 
renden besonders aufınerksam zu machen. 

— Wirklich iuseribirte Stadivende befinden sich, soweit bis jetzt 
bekannt geworden, in diesem Sommersemester auf deutschen Univer- 
sitäten: in Berlin 1993, Leipzig 1665, München 1276, Bonn 870, 
Bresiau 837, Tübingen 836, Heidelberg 922, Göttingen 795, Halle 
733, Würzburg 474, Greifswald 388, Kiel 168, Rostock 135. 

München. Der 25. Juni, uls der Stiftungstag unserer Hoch- 
schule, gab unserem berilhmien v. Pettenkofer, als gegenwärtigem 
Kector derselben, Gelegenheit, für die freie wissenschaftlicho Forschung 
gegen die »o häufigen Anfeindungen und Vordächtigungen der Ultra- 
montanen (katholischen wie protestantischen) in den Kampf zu treten. 
Besten Anknlpfungspunkt gewährte Herzog Ludwig der Reiche, 
der die Universität Ingwlstadt, im Laufe der Jahrhunderte nach Lamds- 
hut und München verlegt, im Jahre 1472 stiftete und in der Stit- 
tungsurkunde enit Entschiedenheit dem Caltus der Wissenschaft und 
den schönen Künsten das Wort redete gegenüber dem dunklen Geist, 
der es für die Aufgabe der Universitäten vor Allem hielt, Anders- 
gläubige zu bekämpfen und zu verfolgen. Stifter, wie dieser Herzog 
Ludwig, konnten nicht an ein starres, unabänderliches Wesen denken, 
sondern an Anstalten, die laufend auf der Hühe der Zeit stehen, deren 
Aufgabe wissenschaftlicher Fortsehritt des Lehren, des Lerneos, des 
Forschens ist, Der Festredner unterliess auch nicht, den ruhmvollen 
Widerstand in glinzendes Licht zu setzen, den der greise Düllinger 
den absolutistischen und Untehlbarkeits-Gelüsten des Papstes leistet 
und für den ihın aus den wissenschaftlichen Kreisen der katholischen 
Welt viele Anerkennung und Zustimmung geworden. Kurz, 
v. Pettenkofer'sa Rede theilte Keulenschläge aus gegen den Ultra- 
montanismus, der durch den Erfolg der letzten Wahlen so überkeck 
sein Haupt erhebt und in maasslosester Weise sich gebährdet. 
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London. In dem hohen Alter von 52 Jahren verstarb auf seinem 
Landsitze Bagshot Park, in der (irnfschaft Surmey, Sir James Clarke, 
seit ihrer Thronbesteigung Leibarzt der Königin Victoria und als sol- 
cher sofort von ihr zum Baronet ernannt. Clarke hatte im Anfange 
der zwanziger Jahre einige Zeit in Rom practieirt und sich bei seiner 
Rückkehr nach London dann schnell eine grosse Praxis erworben, 


Personalien, 


Ehrenbeseugungen. Dem königlich niederländischen Ober- 
Stabsarzt Dr. van Dommelen im Haag int der Rothe Adlerorden 
dritter Classe, dem Medieinalrath Dr. E, Friedlieb in Homburg 
vr. d. H., dem Regimentsarzt a. D. Dr, Mohr in Wiesbnden und dem 
Sanitätsrath Dr. Gaus in Carlsbad der Character als Geheimer Sani- 
tätsrath, sowie dem Kreisphysicns Dr. Menges in Rildesheim der 
Character als Sanitätsratlı verliehen worden. 

Personalveränderungen. Niederlassungen; Practischer Arzt 
Dr. Philipp Hess und Dr. Georg Koch in Wiesbaden, Verzogen 
sind; Dr. Wolff son Hanau und Dr, Wittner von Leipzig nach 
. Frankfurt a. M,, Dr. C. H, Schröde: von Berlin, Dr. J. B. Roltes 
von Bevensen und Wandarzt 2. Classe Chr. Löwe von Heddesheim 


nach Wiesbaden, Medieinalrath Dr. Trägel von Wehen nach Eltville, | 


Dr. St. Elvenich von Coblenz nach Ems. 








Ausser den bekannten Phynieats-Vorbereitungen bin ich auch bereit, 
den Herren Cursisten Repetitorien für Stantsarzueikunde und Hygiene zu 
halten. 


Berlin. Dr. Lion sen., k. Kreiswundarzt, Nenenburger-Sir 13. 


Assistenzarztstelle 
bei meiner Augenklinik mit dem 4. September © zu besetzen. 
200 Thlr. und freie Wohnung. Direste Mittbeilung an 
Dr. Georg Schmitz in Cöln. 


Die Stein- & Bueh-Druckerei von 


Carl Kruthoffer, a. M,, 


übernimmt die 


Anfertigung von Lichtdrucken, 
das heisst: PHOTOGRAPHIEN 
mit gewöhnlicher Druckfarbe hergestellt, 
demnach unveränderlich. 
— Briefe frauen gegen franco 


Gebalt 


| Dr. med. Rolfes, pract. Arzt in Wiesbaden, 


empfioblt sich den Herren Uollegen zur Behandlung von Kranken. 





Alexandersbad 


in Bayern nahe bei Eger-Franzensbad im Fichtelgebirge. 
Wasserheilanstalt und Cnrort für Nervenkranke. 
Dr. ıned. E. Cordes, 





Verlag von Enslin in Berlin. 


Cabinets-Photographien, ı mar 10 ser. 


R. Virchow im pathologischen Institut. 

A. v. Gräfe in der Klinik für Augenkranke. 
B. v. Langenbeck in der Klinik für Chirurgie, 
C. Reichert im anatomischen Theater. 

F. Th. Frerichs in der mulieinischen Klinik. 

Obige Photographien, welche die Berliner klinischen Lehrer in der 
Ausübung ihrer Thätigkeit darstellen, werden sich des Belfalls aller Be- 
rußsgenossen erfreuen. 

Weitere Blätter folgen nach. 


Ostseebad Heringsdorf. 


| Die Saison des Ostseebades Heringsdorf. 1 Melle von Swine- 

‚ mände, von Stettin bequem in 5 Stunden zu erreichen, mit 

H Post- und Telegraphenstation, beganıı am 15. Juni und schliesst 

am 20. September. Etwaige Wohnungsanfragen werden an 

die Badeverwaltung zu Händen des Unterzeichneten erbeten. 
Heringsdorf, im Mai 1870. 








Die Badeverwaltung. 
t. A.: Liehr. 


CARLSBAD. 


: Carisbad gehört in die Reihe der alkalinisch-salinischen Mineralquellen, 
; deren erster Repräsentant es ist. 

Dis Carlsbader Quelloo behaupten durch ihre ausserordentlichen, in den 
mannigfaltigsten Fällen erprobte Wirksamkeit unter den versendeten natür- 
lieben Mineralwässern unbestritten den ersten Bang. 

Die Carlsbader Quellen kalt genommen, wirken bedeutend mehr lösend, 
als wenn sie erhitat sind; der Gebrauch der kalten Carlsbader Quellen ist 
daher vorzüglich bei Voreuren in Betracht zu ziehen, wenn sich derselben 
Vollblütige oder Solche bedienen, die an hartnäckiger chronischer Ver- 
stoplung laboriren. 

Die Füllung und Versendung der Mineralwässer, des Sprudelsalzes, 
der Sprudelseife und der Sprudelzeltchen wird nur besorgt dureh 

Heinrich Mattoni, 
Brunnen-Versendungs-Direction in Darlsbad (Böhmen). 

Die natürlichen Quellen und Producte von Carlsbad sind in den 
meisten Apotheken and Mineralwasserbandlungen zu haben 

P. 8. Ich beehrs mich noch, den P. T. Herren Aerzten anzuzeigen, 
dass ich auf Verlangen das Wasser loco Quella gratis, ausserdem das Wasser 
mit entsprechender Bonification bei direster Bestellung für Hausapotheken 
sur Verfügung stelle. 








Im Verlage vın Georg Keimer in Berlin ist erschienen und 
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Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Codeins. t1 U. 10 M.: Die Inspirationen erfolgen stossweise, wobei sich 
von ein leichtes Zucken der Muskeln des ganzen Körpers zeigt; Tempe- 

C. Ph. Falck in Marburg. ratur = 36,4°C. 
t U, 15M.: Das Thier behält jede ihn gegebene Lage bei, 


USE FIR FIR BL reagirt auf keinen Reiz mehr. 


Elfter Versuch. 11 U. 20 M.: Der Herzschlag ist geschwunden. Tod. Tempe- 
5. September 1868, ratur —= 35,0°C. 
10 U. 35 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,1 Gramm Codei- 2 U. 55 M.: Beginn der Section. 
num muriaticum in den Unterhautzellstof des Rückens eines jungen, An der Applicationsstelle ist der Zellstoff feuchter als sonst, auf 
männlichen Hündchens von 1'/, Pfund Körpergewicht und 37,6°C. | den äusseren Schichten sogar aulzig. 
Körpertemperatur, Hirnhäste sehr hyperämisch, die Durchschnitte des Gehirns zeigen 
10 0, 40 M.: Die Respiration wird frequenter, das Gewimmer des | einzelne Blatpunete., Im vierten Ventrikel und im Rückenmarkscanal 
Thieres hört auf, es wird ruhig, entleert Koth, findet sich etwas mehr als gewöhnlich Flüssigkeit. 
10 U. 42 M.: Hat den Kopf außiegen und liegt such sonst wie Der Herzbentel enthält etwas klare Flüssigkeit. In allen Theilen 
schlafend. des Herzens ist schwarzrothes, geronnenes Blut, im rechten mehr ala 
10 U. 45 M.: Der Leib des Thieres wird fest und hart, das | im linken. 
Händchen zittert, wimmert, bäumt sich zuweilen in die Höhe, zeigt Die Lungen sind rüthlich weiss, nicht scharlachroth; die Durch- 
um die Lippen Schaum und fängt zu apeicheln an. schnitte der Lungen blaten nicht. 
10 U, 50 M.: Die Muskeln des Hündchens werden zum ersten Der Magen ist weiss, ausgedehnt, mit verdauter Milch erfüllt, 
Male starr, aber das Erstarren geht rasch vorüber; dubei wird das | innen ganz weiss. 
Maul häufig geötnet. Der Darm sieht milchweiss aus und ist im Innero mit verdauter 
10 U. 51 M.: Neues Erstarren der Muskeln des Leibes und der | Milch angefälle. 
Gliedmaassen. Leber nicht dunkelkirschroth, sondern braunroth wie die Milz, 
10 U. 53 M.: Abermalige Starrheit, dabei fällt der Hund auf die | ihre Drchschnitte biuten. 
Seite. Die Hinterbeine scheinen paralstisch, Die Vorderbeine sind Milz braunroth, ziemlich biutreich. 
nicht mehr tragfähig; häufiges Maulöffnen. Nieren weiss, nicht blutreich, sondern blutarm. 
10 0,55 M.: Bei jedem Versuch, das Thier aufzurichten, fällt Harnblase contrahirt. 
es wieder auf die Seite. Die Augen sind fürtwährend geschlassen; 
Hast Urin. Awölfter Versuch. 
It U. OM.: Das Hindehen wird wieder ruhig. Augen geschlossen ; 1. September 1868. 
Respiration frequent. Empfindlichkeit bedeutend gesunken, Auf mechs- 11 U. 41 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,1 Gramm Codei- 
nische und andere Reise reagirt es nicht; scheint suporös zu sein. num muriatieam in den Unterhautzellstoff des Rückens eines jungen, 





M ohne Zweifel eine bedeutende Zukunft bat, das ich Ihnen um deswillen 
Se ur l l et 0 N. noch für die heurige Saison aufsnführen wünschte, weil seine Zeit erst 
Sa mit dem Juli beginnt; ich meine das schön gelegene Eichwald, 
Bad Eichwald. */, Meilen nordwestlich von Teplitz, das, ansteigend zum Furs des 
Schon öfters haben Sie, verehrter Freund, empfänglich Ihre Spulten | Errgebirges, zu Wagen binnen einor guten Stunde erreicht wird, wäh- 
geöffnet, wenn ich etwas Balneologisches auf dem Herzen hatte, und so | rend man rückwärts knappe %/, Stunden gebrancht, Bereits auf der 
grüsse ich Sie in dieser Saison aus der tansendjährigen Badeatadt mit dem | Hälfte des Weges, nach üppigen Korn- und Kleefeldern unter Obst- 
Wünsche, Sie mögen die gemessene Ferienzeit in Ihrem Reichenhall mit | plantagen, umgeben uns Eichenhaine, wehen uns frischere Bergbrisen 
bestem Erfolg anskaufen. Von Teplitz, dessen Ruf entschieden, dessen | an, bis unter dichterem Gebüsch, von dem Fliessbach durchrauscht, 
Indieationen geregelt, habe ich nur die geschmackvolle Erweiterung des | das untere Dorf mit dem Hotel „Zur Diana“ beginnt, gegenüber der 
„Cargartens'* zu berichten, ein Terrain, d » glücklicher Weise von der | hoch anfgebanten Villa der Gebrüder Schinkel, riner wahren Orien- 
Stadt zu diesem Zweck noch zur guten Stunde angekauft ward; dann | tirungshöhe, zu der wir sogleich hinansteigen, um in der herrlichen 
die Erlffnung des „Kalserbuder*, eines Prachtbaus am Corgarten, mit | Rundschau das breite, fruchtbare Bilathal mit dem Mittelgebirg zu 
Wohnungen und 18 eleganten Budelogen, die vom Stadebade versorgt | müstern: Teplits-Schönau mit dem Schlossberg; der grosse und kleine 
werden. So sind wiederum eine beträchtliche Anzahl Rüder mehr zu | Mileschauer oder Donnersberg, der Kletschen, Klotzberg und die Ruinen 
vergeben, wonach zumal in den Morgenstunden das Bedürfniss fort und | des alten Schlosses Kostenblatt; Bilin mit seinem grotesken Felsen, 
fort wächst, denn in unserer schnelllebigen Zeit und bei dem erleich- | dem Borcezdn. Nach dieser Sicht, die dem feinen (Geschmack der 
terten Verkehr sucht jährlich eine Masse Menschen hier ihre Gesundheit | grossartigen Veranda Ehre macht, wenden wir uns zum mittleren und 
zu befestigen, die früher an keine Reise denken konnte: hauptsächlich | offensten Theile von Eichwald mit der Kestauration „Zum Wald- 
aus den beiden Grossstanten Deutschlands und aus dem Königreiche | schlösschen“, wihrend schliesslich um den oben gelegenen Gasthof 
Sachsen. Tür diese, wie für andere Curgäste und Tonvristen, die über | „Bellerne* sich die letzten Häuser gruppiren. 
Böhmen heimwärts reisen, duren Ziffer mit nüchstem Jahre durch die | Dem nm sein quellenreiches Vaterland verdienten Prof. Löschner, 
Karlsbader Verbindungs-Eisenstrasse über das milde Gartenland Komotau's dessen gewandte Feder und sichtende Kritik so manchem Dade die 
erheblich zunehmen wird, sei ein Dürfchen roth angestrichen, welcher rechte Stelle angewiesen — wir denken &. B. an ‚Johannisbad — ist die 
Deulsche klinik. 1870. 29 [a] 
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weiblichen Hundes von 1'/, Pfd. Körpergewicht und 36,9°C. Tempe- 
ratur. Schreit während und nach der Einspritzung sehr viel. 

11 U. 47 M.: Sitet noch wie gewöhnlich auf den Tatzen, zeigt 
aber ziemlich beträchtlichen Speichelänss, 

11 U. 50 M.: Sensibilität nicht verändert, klagt fortwährend. 

11 U. 53 M.: Der Bauch ist sehr gespannt, dabei windet sich 
das Thier unter vielen Klagen auf dem Tische umlıer. 

11 U. 57M.: Fällt auf die linke Seite, öffnet öfter das Maul, 

12 U, oOM.: Hat die Beine nicht mehr in der Gewalt, sondern 
Tisst sie liegen, wie sie gelegt werden, selbst in ganz unbequemen 
Lagen. Der Kopf ist aufgestützt. 

12 U. 5M: Man kann das Hündchen legen, wie man will, es 
behält die Lage bei, selbst die ganz abdueirten Beine zieht es nicht 
an. Dur Kopf liegt wie bei einem Trunkenen. 

12 U. 12 M.: Der Narcotismus wird immer stärker, 
ist jetzt weich. Die Beine sind unbrauchbar, 
der ihm gegebenen Stellung liegen. 

12 U. 15 M.: Liegt noch im narsstisehen Zustand, von Zeit zu 
Zeit kommen Zuckungen. 

12 U. 34 M.: Temperatur = 33,8*C.; hürt auf zu atımen, Herz- 
töne schr schwach. 

12 U. 35 M.: Begungslos, Scheintodt. 

12 U. 37 M.: Begiunt wieder zu respiriren, auch hört man den 
Herzschlag wieder. 

12 U. 40 M.: Liegt elend hin und athmet ganz schwach. 

12 U. 45 M.: Das Atlımen bat aufgehört. Scheintodt. 

12 U. 48 M.: Athmet wieder. 

1 U. 45 M.: Liegt auf der linken Beite, zuckt bei jeder Respi- 
ration zusammen. 

2U. OM.: Augen halb geöffnet; fortwährendes Maulaufsperren. 
Sensibilität schr gesunken, auf das stärkste Kneipen mit der Haken- 
pincette wird nicht rengirt. Zuckt bei jeder Inspiration zusammen. 

2U, 15 M.: Man bemerkt nur seltene, tiefe Inspirationen. Das 
Manl ist fortwährend geöffnet, 

2U. 20 M.: Liegt regungslos und scheintedt; Herzschlag kaum 
hörbar. 

2 U. 25 M.: Herzschlag geschwunden. Das Thier ist todt. 

2. November, $ Uhr Vormittags; Begion der Section. 

Der Zellstoff an der Applicationsstelle feucht, glänzend gerüthet, 

Hirnhiute stark hyperämisch; die Hirmsubstanz zeigt auf den 
Durchscheitten ziemlich zahlreiche Bintpunete, 

Das Herz ist ausgedehnt, die Kranzadern entwickolt. Die Höhlen 
des Herzens enthalten dunkles, geronnenes Blat. 

Lungen scharlachroth, sehr blutreich, 

In der Bauchhöhle findet sich etwas helle, klare Flüssigkeit. 

Magen ausgedehnt, dessen Schleimhaut weiss, feucht. 


Der Bauch 
Das Thier bleibt in 


Darm weiss. 

Leber braunroth, die Durchschnitto mässig blutend. 

Milz braunroth, biutreich, auf der Oberflüche einzelne hellrothe 
Flecken zeigend. 

Nieren blutreich. 

Harnblase oontrahirt, weiss. 


D1 


Dreizehnter Versuch. 

16. April 1969. 

2 U. 44'/, M.: Einspritzung einer Lösung von 0,5 Gramm Codei- 
num muriaticum in den Unterhautzellstof des Rückens einer weiblichen 
Katze von 5'/ Pfund Gewicht und 37,8°C. Temperatur. 

Wird nach der Einspritzung auf die Erde gesetzt, wo sie ruhig 
sitzen bleibt. 

2 U. 50 M.: Entleert viel dünnen, gelben Koth. 

2U, 53 M.: Läuft im Zimmer unruhig umher, spriugt auf einen 
Tisch, wird deshalb in einen Käfig gesperrt, worin sie mit stark inji- 
eirten Öhren und sehr aufgeregt sitzt; zeigt einen grossen Trieb zum 
Entspringen; die Popillen sind sehr weit. 

3 U. 0 M.: Die Nasenspitze auch sehr roth, die Ohren sind wie 
mit rother Farbe augestrichen, die Augen glänzen sehr. 

3 U. 2M.: Zittert schr und wendet sich mit grosser Schnelligkeit 
bald rechts, bald links. 

3 U. 4 M.: Entleert dünuflünsige Füces. 

3U. TM.: Drehe sich im Kreise herum, wobei das Hintertheil 
den Mittelponct des Kreises bildet, 

3U. 9M.: Fängt an, frequent und hörbar zu atmen, 

3U, 10 M.: Hat viel Zuckungen an den Ohrlöfeln. 

3 U. 11 M.: Wird aus dem Käfig entlassen, lüwft mit schr steifen 
Beinen durch das Zimmer und zittert viel. Giebt Töne von sich, wie 
eine beleidigte Katze. Ohren und Nase sind noch immer roth. 

3 U. I6M.: Athmet noch ımmer sehr frequent, duckt sich in 
eine schr schattige Ecke, knurrt in einem fürt unwillig. 

3 U. 24 M.: Hat sich in eine Repositur geflüchtet und treibt sich 
hier aus einer Ecke in die andere; man bumerkt dabei Zuckungen und 
andere Krampfanfälle; nchmet fortwährend frequent und hörbar, 

3 U. 249 M.: Verfällt in einen allgemeinen Muskelkrampf, wobei 
der Urin abgetrieben wird. Masticatorischer Krampf ist auch dabei zu 
bemerken. Die Pupillen And bis zum Acussersten erweitert, 

3U. 31 M.: Liegt ganz adyuamisch hin, darauf fulgen wieder 
elonische Krämpfe mit masticatorischem Krampf, 

3 U. 32 M.: Temperatur = 39,2°C. 

3 U. 33 M.: Der Kaukrampf dauert fort, im Muule hat sich viel 
Geifer angesammelt; die Respiration ist schwierig. 

3 U. 36°, M.: Liegt immer adynamisch; das Athmen cessirt und 
fängt wieder an. 

3 U. 37 M.: Liegt scheintodt hin; schwache Herzschläge. 

3 U. 38 M.: Die Katze ist todt; Temperatur —= 38,2° C, 


Vierzehnter Versuch. 

2. Juli 1868. 

3 U. 44 M.: Einer jungen Katze wird eine Lösung von 0,1 Gramm 
Codeinum muriaticum in den Unterhautzellstoff des Bückens gespritzt. 
Sie verhält sich danach anfangs ruhig. 

3 U. 46 M.: Zittert am ganzen Körper, leckt mit der Zunge an 
der Injertionsstelle, kratzt wiederholt mit der Pfote am Maul, giebt 
jammernde Töne von sich, schliesst die Augen und kratzt am Kopfe. 

3 U. 50M.: Springt plötzlich hoch in die Luft und duckt sich 
wieder zur Erde, sieht sich schew um, legt sich mit wntergeschlagenen 
Beinen auf den Leib; die Augen sind sehr empfindlich gegen das ein- 


Auffindung von Eichwald zu danken, das derselbe vor 3 Jahren zu 
einem elimatischen Curort designirte. Und in der That ist es anzuer- 
kennen, wie seitdom in neu erbaute Villen Prager Herrschaften, selbat 
Fürstenfamilien einzogen, wie Teplitzer Industrielle die Hand boten, 
um passende Wohnungen, ja ganre Häuser auzubieten; wis ein erfah- 
rener Arzt, Dr. Putscher, sich da niederliess, der zeitgemäss ein 
Fichtenbad institwirte; wie das Publicum, zumal das auswärtige, Lösch- 
ner's Signatur aufnimmt und weiter ausbeuten möchte, Um so mehr 
ist das hervorzuheben, weil das hiesige Interense einem in der Nübe 
erstehenden Luftcurort entgegenarbeitet, so dass die Aerzte sich passir 
und spröde verhalten, die Einwohner den Curgast lieber hier fesseln 
mischten, was ihnen wegen des grösseren Comforts und der hergebrachten 
Zerstrenungen nicht schwer fällt; davon zeugt auch die unzulängliche 
Omnibuseinrichtung, wie der Umstand, dass Niemand recht Auskunft 
geben kann, Andererseits ist von entschiedener Wichtigkeit, wie Eich- 
wald gerade das birgt und bringt — und zwar binnen einer Stunde! — 
was dem parkreichen Teplitz fehlt, die höhere Lage nämlich, ver- 
disntere, im duftenden Nadelgehölz stärkendere Waldluft und 
orquiekendes Trinkwarser vom Mühlberg. Ein solcher Aufent- 
halt, der gerade nach der Teplitzer Car zur Nervenstählung recht oft 
wiinschenswerth ist, weil die grüssore Beweglichkeit des atmosphärischen 
Sauerstoßfs die vitalen Functisnon und den Stofwechsel erleichtert, 
wird hier im Spagierengehen erreicht, ohne beschwerliches Reisen und 
Tummeln — nicht kostspielig, aber wahrhaft köstlich für Alle, die 





einer ruhigen Umschau und Einkehr bedürfen. Und doch sind sie 
nicht aller Zerstreuung entrückt, denn jeden Nachmittag empfängt Eich- 
wahl eine Wagenburg von Teplitzer Gästen; während in halbstündiger 
Entfernung von der „Diana“ zwei reizende Punete zum Resuch ein- 
Inden, beide dem Fürsten Clary-Aldringen gehörig: in der Ebene der 
friedliche Thiergarten Doppolburg, mit Zwölfendern und stattlichen 
Fichtenbäumen um das Fürsterhaus; zum Steigen — Tharandts heiligen 
Hallen vergleichbar — im Buchenhain, zur Seite dan danklen Tannen- 
hain wie geschaffen zu primitiver Inhalation, hbinan zum Försterhaus 
Schweissjäger — ein Mignon derselben Fernsicht, weiche die Ter- 
rasse der Schinkel-Villa bietet, aber in Wiesen und Vegetation mit 
Tiroler Staffage, in hiesiger Gegend s0 unerwartet wie das ganze 
Eichwald. 

Beispielsweise empfehlen wir im unteren Eichwald das Haus zur 
Aloe, gegenüber der „Diana und unterhalb der Schinkel Villa; in 
Ober-Eichwald Villa Hirsch und zur Austria; inmitten die Villa Rosa, 
Für ein Zimmer mit 2 Beiten zahlt man wöchentlich T7—10 Gulden. 
Zur Auswahl werden sich Häuser und Zimmer bald mehren, Alles wird 
nach wenigen Jahren besser gerichtet sein; wir mussten nur eonstätiren 
den hohen Werth Kichwalds: Löschner's „elimatischen Curert“, in 
Wahrheit die natur- und curgemässe „Sommerfrische” von und für 
Teplitz. Gustav Hauck. 
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fullende Licht, werden daher oft zugekneift, auch scheinen die Lid- 
ründer geröthet. 

3 U. 55 M.: Das Thier legt sich gegen die Thüre, jummert fort- 
während, lässt manchmal leichte Zuckungen erkennen, 

4U. 2M.: Lässt Schaum aus dem Maule fliessen. Läuft mit 
ausgespreitzten Beinen in der Stube umher und lüsst sich mit nach 
auswärts gestellten Beinen wieder nieder; zuckt öfter leicht zusammen. 

4U. 5M.: Kann sich nicht mehr auf den Beinen halten, sondern 
kriecht anf dem Bauche liegend umher und lässt sich mit ausgespreitzten 
Beinen auf dem Bauche liegend nieder. 

4U. TM.: Drebt sich im Kreise herum, verliert fortwährend 
Flüssigkeit aus dem Mauls und reisst dieses oft weit auf. 

AU. 9M.: Es tritt ein starker, heftiger, convulsivischer Anfall 
ein, dann folgt ein starker, tetauischer Anfall, bei dem Respiration 
anfangs unterdrückt jat; dann schnappt das Thier nach Luft; vor dem 
Maule häuft sich Schaum an; darauf folgt ein subparalytischer Zustand; 
die Respiration ist tief und hörbar. 

4U. 10 M.: Die Katze richtet sich mit dem Vorderkürper wieder 
auf, die Hinterbeine liegen seitwärts. 

4 U. 12 M.: Zuckt mitanter noch zusammen und stösst jammernde 
Tine aus. Das Maul wird weit geöffnet. 

4U, 15 M.: Rasch vorübergehende Zuekungen bumerkt man mit- 
unter, atlımet hörbar. . 

4 U. 15 M.: Die Zuckungen werden häufiger, die Respirstion 
wird freruenter. 

4 U. 20 M.: Läuft mit ausgespreitzten Beinen umher, vermag 
sich aber darauf kaum zu halten; lehnt sich gegen eine Wand, hat 
hüufige Zuckungen, reisst öfter das Maul weit auf, keucht hörbar, legt 
den Kopf zur Seite und kneift die Augen zusammen. 

4U. 22 M.: Will sich erheben, fällt aber wieder zur Seite, und 
dann in tetanische Convulsionen, bei welchen die Respiration unter- 
drückt ist; dann schnappt die Katze nach Luft, bildet Schaum vor 
dem Maule; dann fliesst der Urin fort und es folgt Erschlafung, die 
durch vielfache Zuckungen unterbrochen wird. Die Pupillen sind stark 
erweitart, 

4 U. 27 M.: Fängt wieder an zu atlunen. 

4 U. 30 M.: Tod. 

Section am folgenden Morgen: 

Hirnhüute stark hyperämisch, desgleichen das Hirn selbst. 

Die Kranzgefüsse des Herzens sind stark injieirt, sämmtliche Höhlen 
mit schwärzrothem Blute erfüllt, 

Die Lungen sind dcharlachroth und mäasig blutreich. 

Der Magen ist weiss und enthält etwas zühen Schleim. 

Der Darm ist weiss und ziemlich leor. 

Die Leber dunkelroth und ziemlich blutreich. 

Dis Gallenblase gefüllt. 

Die Milz heilruth, schlaf, 

Die Nieren blutreich. 

Die Harnblase mit einigen Geofässästen überdeckt, nicht ganz leer. 

(Fortsetzung folgt.) 


Das Wurstgift 


Von 
Dr. Müller in Minden. 
(Fortseizung aus No.27.) 
7. Capitel. 


Vergleichung des Wurstgiftes mit anderen, ihm ähn- 
lichen Giften. 

Nachdem wir gesehen, darch welche Erscheinungen das Wurstgift 
sich zu erkaunen giebt, wird es nicht uninteressant sein, dasselbe mit 
anderen, ihm ähnlichen Giften und Sehäüdlichkeiten zu vergleichen. 

1) Betrachten wir zunächst das sogenannte Schinkengift in seinen 
Wirkongen, 

Die Krankheitserscheinungen, welche nach dem Genuss von ver- 
dorbonen Schinken beobachtet wurden, waren fulgende: 

Uumittelbar oder doch spätestens eine viertel bis halbe Stunde 
nach dem Genuss trat heftiges Schneiden im Magen und iu den Ge- 
därmen, allgemeines Uchelbefinden, Erbrechen und Durchfall ein, der 
in einigen Fällen 12—20 Stunden anhielt. In anderen Fällen erfolgte 
die Diarrhöe innerhalb zweier Stunden wehl einige 20 Mal. Die Oe#- 
zung fand dann zuletzt fast ohne alle Empfindung statt. Die Aus- 
leerung war grünlich, schleimig und schaumig. (Grosse Mattigkeit stellte 
sehr bald sich ein. Der Leib war weich, nicht aufgetriben, bei der 
Berührung nicht schmerzhaftt. Die Zunge meistens roth, aber nicht 
trocken, nicht brennend. Der Durst ist gering. In einigen Füllen 


(Thorer) " war die Zunge belegt, der Durst vermehrt. Immer aber 
war Appetitlosigkeit zugegen. Anfangs zeigte sich eine zitternde Be- 
wegung in einzelnen Muskeln und Muskelgruppen, welche sich später 
zu einem allgemeinen Zittern ausbildete, Die Augen haben einen eigen- 
thümlichen Glanz. Der Puls war wenig beschleunigt, unterdrückt, 
klein, später aussetzend. Die Temperatur der Haut wnr im Allge- 
meinen nicht erhöht, an den Extremitäten sogar entschieden kälter, als 
gewöhnlich. Die Kräfte sind in hohem Grade erschöpft, das Gesicht 
ist eingefallen und mit kaltem, klebrigem Schweisse bedeckt. Die 
Kranken sind äusserst niedurgeschlagen und glanben ihr Ende nahe bo- 
vorstehend. 

Die Genesung war im Ganzen eine sehr schnelle, Binnen 12 Stunden 
waren gewöhnlich die heftigsten Zufälle beseitigt. Patienten, die nur 
wenig von dem verdorbenen Schinken genossen, wurden hur anf kurze 
Zeit von Durchfall und schmerzhaften Empfindungen im Unterleibs be- 
falten %. Thorer in Görlitz hatte zwei Mal Gelegenheit, Vergiftungen 
zu beobachten, die durch den Genuss geräucherten, rohen Schinkens 
eintraten, nämlich 1833 bei 5 Personen und 1834 bei zwei verschie- 
denen Familien. Unmittelbar oder doch spätestens eine Viertelstunde 
nach dem Genuss einer oder zweier diinner Scheibshen rohen Schinkens 
stellte sich heftiges Schneiden im Magen und in den Gedärmen, Durch- 
fall und die anderen, bereits angegebenen Symptome ein. Ein gesunder 
Hund erkrankte, nachdem er ein Stück von dem eben erst ange- 
schnittenen Schinken gefressen hatte, kurz darauf beinahe unter den 
nämlichen Zufällen. 

Auffullend ist, dass in diesen Beobachtungen, die an 1020 Per- 
sonen angestellt sein mögen, von den Veränderungen der Poupille durch- 
aus Nichte gesagt Ist. In dem Jahresberichte über die Verwaltung 
des Medicinalwesens, die üffentlichen Krankenanstalten no. =. w. des 
Cantons Zürich im Juhre 1853, Zürich 1854, finde ich: „Eine Familie, 
welche fanlenden Schinken gegessen, 'erkrankte und ein Kind starb, 
Ausser den Verdauungsatörangen bestand unrollkommene Lähmung des 
Sehvermügens mit Pupillenerweiterung.“ Von 4 Kranken, welche 
Lebert an Vergiftang durch Schinken behandelte, starb einer. Vor 
einigen Jahren ist einem meiner hiesigen Collegen ein Fall von Ver- 
giftung durch Schinkengift in der Familie eines Cigarrenmachers vor- 
gekommen. Seiner mündlichen Mittheilang nach erfolgte die Vergiftung 
einige Stunden nach dem Genuss, Heftiges Erbrechen und Durchfall 
mit grosser Abgeschlagenheit und Zittern der Ölieder trat sehr bald 
ein. Ob die Papillen verändert, weiss er sich nicht zu erinnern. 
Trotz des sehr heftigen Erkranktseins erfolgte Genesung in wenigen 
Tagen. 

Fälle von Schinkenvergiftung wurden beobachtet in Westphalen, 
Schlesien, Paris und io der Schweiz. 

Das Aussehen dieser verdorbenen Schinken wird angegeben als 
schmutzigweiss in dem Publicandam der Regierung von Liegnitz. In 
dem von Thorer beobachteten Falle sah der Schinken roth aus und 
normal. Häufig jet das Fleisch nicht durchweg roth, sondern na- 
mentlich in “den, dem Fette zunächst gelegenen Theilen blass, ziegel- 
mehlfarben, nach dem Knochen zu mehr gelblich, zunächst demselben 
weiss, die sehnigen Stellen fast roth. Die Sehnittfüchen bekommen, 
nachdem siv eine Zeit lang der Luft ausgesetzt worden sind, ein livides 
Aussehen, sie riechen atark nach Holzeäure oder Glanzruss ("Tharer). 
Der Geschmack war stisslich, weniger salsig, als gewöhnlich. Ansser- 
dem sind sulehe Schinken durch und durch weich anzufühlen und feucht, 
„Das Fett, welches schwer vom Fleische sich trennen lässt, ist kürnig 
und mit einzelnen kleinen Zellen versehen, die mit einer gelblichen, 
wässrigen, geschmacklosen Feuchtigkeit angefüllt sind). Devergie 
sagt von 3 Schinken, die mehrere Personen vergiftet hatten: „Les 
trois jambonneaux sont recouverts de moissures, la gruisse sous-culande 
offre dans benucoup de points une teinte jaune safrande qui a dejä 
&td obserrde sur des jambons qui avajent donnd Heu A des accidents“ ®), 

Die chemische Analyse giftiger Schinken hat nur negative Resul- 
tate ergeben. 

Vergleicht man die Erscheinungen, welche das sogenannte Schinken- 
gift hervorbringt, mit den durch Wurstgift hervorgerafenen, s0 wird 
man zwar manch Achnliches in dem Symptomencomplexe beider Ver- 
giftungen wahrnehmen, aber sofort dennoch erkennen, dass wir es mit 
zwei durchaus — nicht nur dem Grade nach — verschiedenen Giften 
zu tlıum haben. Von den so charasteristischen Wirkungen des Wurst- 
giftes gewahren wir hier wenig oder gar nichts, Die Vergiftung ver- 
läuft weit schneller und ist überhaupt weit weniger gefährlich, als die 
durch Wirstgift. Die mitgetheilten Fälle (von denen im Ganzen nur 
wenige den Auforderungen der Wissenschaft genügen, da die Beobach- 


N Thorer in Görlitz (Frank's Magazin I., 261, 600). 

*") Publicandum der Regierung zu Liegnliz vom 42. Augusi 1829. 
*) Gasper’s Wochenschrift 1867, No, 39, 

*) Publicandum der Regierung zu Liegaitz vom 23. August 1829. 
") Mödecine legale par Drouglie, lom, Iil., Purts 1852, pug. 76°. 
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tungen zu *enig gründlich angestellt sind) haben mit der folgenden 
Gruppe von Fällen weit mehr Verwandtschaft, =0 dass sie weit eher 
zu diesen, als zu den Wurstgiftfüllen zu zählen sein möchten. 

Mehrere der wnter der Rubrik Schinkengift mitgetheilten Fälle 
sind so sehr fragmentarisch erzählt, dass es dem Kritiker unmöglich 
ist, zu beurtheilen, ob wir es nicht vielmehr mit Trichinose zu ıhun 
haben. Der von Geiseler beobachtete Fall"), bietet manche Symptome 
dar, welche mit ziemlicher Bestimmtheit auf Trichinose hinweisen. Nüm- 
lich „heftiges Ziehen in den Armen, bis in die Fingerspitzen sich er- 
streckend, Steifwerden der Glieder,“ Ferner der Umstand, dass der 
gekochte Schinken ohne Schaden genossen wurde und nur der rche 
Krankheit verursachte, Eine Trichineninfoctien lag unzweifelhaft jenen 
forensisch gewordenen Fällen von Schinkenvergiftung zum Grunde, 
welche Dr. Tüngel in Hamburg”) aus den Physicatsacten des Dr. 
Gernet vom ‚Jahre 1851 und Dr. Ströfer *) mitgetheilt haben. 

Ebenso ist höchst wahrscheinlich der älteste Fall von sogenannter 
Schinkenvergiftung, weichen Fehr mittheilt (Ephem. med. phys. Ded. 1. 
Tom. VI. Obs. 191, pag- 269), zu erklären, cf. Husemann, Deutsche 
Klinik, No. 10, 1361. 

In diesen Vergiftungsfüllen kann man mit ziemlicher Sicherheit 


64 


auf Trichinose schliessen, wenn man fulgende, in allen Krankenge- | 


schichten wiederkehrende Erscheinungen berücksichtigt, Erscheinungen, 
dio io den Fällen der eigentlichen Schinkenvergifiung niemals vor- 
kommen. Es sind dies hauptsächlich die mehrtägige (6 — Ntügige) 
Latenz der Krankheit, der schwere Verlauf derselben mit typhoidem 
Character, der hohe Grad der Muskelaffeetion, die Schmwerzhaftigkeit 
und die Contractur der Beugemuskeln, die ödematöse Anschwellung des 
Gesichts und die unverhältuissmässig langsame Resonvalescenz. Wir 
werilen auf diesen Gegenstand weiter unten ausführlicher zurückkommen. 

In nenerer Zeit hat L. Gougneau ans Bayoune einen Fall von 
Schinkenvergiftung mitgetheilt *). Dyspnoe, Erstickungsgefühl, Schmerz 
in der rechten Thoraxhülfte traten beim Beginne der Krankheit auf. 
Die Dyspnoe schwand, als sich Urticaria einstellte und kehrie wieder, 
als diese verschwand, was sich während der Ttägigen Dauer der Krank- 
heit öfter wiederholte. 14 Tage später erkrankte derselbe Mann nach 
dem abermsligen Genusse desselben Schinkens. Die Krankheit trat aber 
dieses Mal heftiger auf und dauerte länger, nämlich 3 Wochen. Zu 
dem heftig schmerzenden Ausschlage gesellte sich Gesichtsgesch wulst, 


Leberintumescenz, loterus und Schmerz in der rechten Schulter. Unter | 


dem Gebrauche von Alkalien und Purganzen erfolgte Heilung. 

Von Erkrankungen durch sogenannte Schinkenwürste berichtet 
Mayer-Hofmeister (Zürich, ‚Jahresber. f. 1862, 117). Die Krank- 
heit war gastrischer Natur. In zwei Fällen traten Tenesmus, Urindrang 
und vom 3. Tage Urticaria auf ®). 

2} Vergiftung durch in Zersetzung übergegaugenes Fett. 

Dass in Zersetzung befindliches Fett manche, dem Wurstgift ana- 
logs Erscheinungen hervorbringt, ist a priori zu erwarten und durch 
Beobachtungen constatirt. So sah Kerner") einen Fall von Vergif- 
tong, verursacht durch den blossen Genuss sogenannter Grieben aus 
dem Fette eines gesunden Schweines. Die sehr feiten Grieben wurden 
mit dem Weichen vom Brode vermischt in einem geschlossenen Ge- 
füsse den Tag über in die Ofenkachei gestellt und Nachts, als sie nach 
aufgehobenem Deckel stark dampften, verzehrt. In der Nacht des 
zweiten Tages traten Leibschneiden, hefiges Erbrechen und Durchfall 
auf. Am dritten Tage Herz- und Pulsschlag unterdrückt, der ganze 
Körper kalt, Zunge trocken, Speichelsecretion und -Exeretion gehemmt, 
Dysphagie, Heiserkei Im Schen nicht die geringste Veründerung, 
die Pupillen nicht erweitert und beweglich, Nach wenigen Tagen er- 
folgte Lienesung. Sowohl das Fleisch, ala die Würste, die von dem- 
selben Schweine bereitet waren, verursachten keinen Schaden. In einem 
anderen Falle”) sah Kerner bei einer 50jährigen Frau, die altes, 
übelschmeckendes Gänsefett sehr reichlich zu einem Gemüse gethan 
und verzehrt hatte, Vertrocknung im Halse, Heiserkeit, Beschwerden 
im Schlingen, häufiges Uriniren. Sie klagte über Blüdigkeit der Augen, 
die Papillen waren aber nicht erweitert oder sonstwie verändert, auch 
fand kein Doppeltschen, keine Ptosis palpebrarum statt. 

Siedler *) beobachtete 1527 eine Vergiftung von 4 Personen 
nach Kalbsbraten, der mit Gänseschmalz aufgeschwitzt war. Die Haupt- 
symptome der Krankheit waren: Gastroenteritie, starke Diarrhöe, Be- 
wusstlosigkeit, dilatirte Pupillen, kaam bemerkbare Raspiration, schwacher 


") Aust's Magazin für die gesammie Heilkunde, Bd. 16, 4, pag. #44, 

2, Virchow’s Archiv XAFIN., 30. 6, pag 391, 1863. 

*) Deutsche Zeitschrift für Sissis-Arzueikunde, N. F. VIIL, pag. 71, 
Taylor-Wald’s gericht, Mediein I, pag- 304. 

*) Essal sur Tempoissonnement par les viandes de charculerie. Thäse. Strosb. 
1863. 

’) Husemann, Handbuch der Toxicologie. $uppl. pag. 34. 

*) Kerner,tc., pag- #41. 

7) Weiss, he. per. 26. 

", Siedler is Frank's Magazin Il., pag. 588. 
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Herzschlag und kaum fühibarer Puls. Ferner theilt v. Franque ') 
folgende Beusbachtungen von Dehne mit; Vergiftung einer Familie von 
5 Persunen durch Mebiklösse, welche in altem jert gebraten waren. 
Hauptsymptome des J.uidens waren; heftige Magenschmerzen, Erbrechen, 
Hınfalligkeit, Zittern, Ohnmacht. 

(Fortsetzung folgt.) 


Chloralbydrat, das Opium für den Sympathieus. 


Nebst einem Wort über den wahren Grund der Contraindication der 
Chloruformanwendung während der Verdauung, 
Eine phbarmacolögische Skizze 
Yon 


Dr. Th. Clemens in Frankfurt a. M. 
(Foriserzung sus No 44.) 


11. 

Gehen wir von dem berührten Gesichtspuncte aus, dass das 
Chloralhydrat durch Chloruformbildung im Blute zur Wirkung gelangt, 
s0 haben wir natürlich bei Einverleibung des Mittels um so mehr auf 
die Bedingungen Rücksicht zu nehmen, unter welchen diese Chloroform- 
bildung vor sich geht, „ls ich bereits angeführt habe, dass die Zer- 
legung des Chlorals (also der Mutterflüssigkeit unseres Arzneimittels) 
durch die Anwesenheit von Alkalien und Wasser in Ameisensänre und 
Chloroform gar sehr befördert wird. Es ist deshalb bei diesem chemisch 
so rasch sich entmischenden Hydrat der Zustand des Magens bei dem 
Patienten, sowie die Beschaffenheit der vorher und nachher genommenen 
Speisen und Getränke sehr zu berücksichtigen. Wenn eine Quantität 
bestes Chloralhydrat bereits durch einen Tropfen Aetzkalilauge bei 
25°R. sogleich in ameisensaures Kali und Uhloroform zerlegt wird, 
so ist uns doch wohl hiermit ein Wink gegeben, um das Mittel selbat 
in kleineren Dosen zur kräftigen Wirkung gelangen zu lassen, und die 
von mir in dieser Beziehung eingeschlagenen Wege zeigten mir durch 
den Erfolg, dass das Studium des chemischen Verhaltens des Chloral- 
hydrats sowohl dessen Wirkungsweise als auch dessen Anwendungs- 
methode sehr deutlich klarstell, Wie ich schon in meinem ersten 
Artikel (Deutsche Klinik No. 14) angegeben habe, wirkt nach meiner 
Beobschtung selbst eins kleine Dusis Chloralhydrats, in der Vordauungs- 
periode nach der Mahlzeit gegeben, entschieden stärker, als die dop- 
pelte Dosis bei leerem Magen. Lassen wir »ber den Patienten nach 
genommenem Uhloralhydrat eine Kali-Saturation nachtrinken, so entfaltet 
sich die Wirkung des Mittels ungleich rascher, und haben wir dann 
mit kleinen Dosen reichlich genug, zugleich jede gastrische Störung 
vermeidend, die bei leerem Magen und grösseren Dosen (3j Chloral- 
hydrat auf Ziv Aq. Esslöffelweise) bei den meisten Individuen auftritt. 
Dieser chemische Vorgang wirft zugleich ein helles Licht auf die be- 
kannte, aber offenbar physiologisch missverstandene Contraindication der 
Chloroformanwendung bei vollem Magen und während der Verdausng. 
Es wurde bisher angenommen, dass der möchanische Druck des z* 
füllten Magens der Herzuction hinderlich sei. Dem ist aber nicht ao, 
wie uns das Studium «der Chloralhydratwirkung jetzt deutlich zeigt. 
Während der Chylitention und dem Einströmen der Lymphe in das 
Blut haftet in dem chemisch veränderten Blute das durch die Athmung 
aufgenommene Chleroformgas fester, ja as erfährt vielleicht in dem 
roheren, mit Lymphe beladenen Biute eine für das Nervensystem nach 
theilige Veränderung. Der Zustand unseres Nervensystems und Gehirns 
nach reichlicher Mahlzeit und während der Verdauung ist Jedem be- 
kannt, ebenso die Gefahr vor Apoplexie im Mittagsschlaf nach üppigem 
Mahle. Wird nun ein solches rohen und unfertiges Blut noch mit 
Chloroformgasen geschwängert, so liegt die Gefahr für das Nervenleben 
doch wuhl anf flacher Hand und die Anschauung einer mechanischen 
Molestirung des Herzens durch den vollen Magen dürfte, wenig gesagt, 
als Chloroformeontraindieation kindlich naiv erscheinen, Experimente 
an Thieren haben mich gelehrt, dass selbst bei vollem Magen weder 
Chloroformmareose noch Asphyxie eintritt, sobald man denselben mit 
dem Chloroformdampf frisch bereiteten, electrisch erregten Sauerstoff 
zum Einsthmen darbietet. Mischt man auf diese Weise ozonisirten 
Sauerstoff mit Chloroformgas zu gleichen Theilen, so können kaum 
glanbliche Mengen von Chloroform inhalirt werden ohne allen Schaden. 
Bringt man dagegen Koblengas, Kohlenorydgas oder Kohlensäure nur 
in kleinen Quantitäten statt ozonssirtem Sauerstoff in das Gasgemenge, 
welches man mit dem Chloroformdampf einathmen lässt, so erfolgt fast 
augenblicklich die Chloroformnarcose und bei furtgesetztem Verweilen 
in solchem Gasgemenge sterben die Thiere leicht den Chloroformtod. 
Die Contraindication der Chloroformanwendung bei vollem Magen ist 
demnach eine durch die chemische Beschaffenheit des Plutes während 
der Verdaunng bedingte und durchaus nicht auf eine mechanische 


’) Fronque, Med, Jahrb, f. Nassau AV. u. XVI, pag. 736, 1859, 
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Herzstörung durch den vollen Magen gegründete, Bei der Eiverleilung 
von Chlorulhydrat bei vollem Magen haben wir dieselben dlomente zu 
berücksichtigen, nur mit dom Unterschied, dass hier wohl eine stärkere 
Wirkung, aber keine Contraindication eintritt, weil ja der Kranke mit 
jedem Athemzug frische und gesunde Luft einathmet, also das im Blute 
sich allenfalls häufende Chlorvformgas einfach ausatlımet, statt es ein» 
zuatlimen. Das lebenrernichtende Element des Chloroforms wird bei 
inuerlicher Anwendung von Chloralbydeat mit der Kohlensäure aus- 
geathmet, weshalb die Gefahr einer Chloroformintexiealion nach selbst 
grossen Dosen Chloralbydrats nie die Höhe erreicht, wie bei den 
Chloroforminhalationen. Die etwa alkalische Reaction des Mageninhaltes 
während der Verdauung ist demnach durchaus nicht allein die Ursache, 
warum Chloralhydrat nach dem Essen schueller und sicherer wirkt, 
als bei leerem Magen. Die Beschaffenheit des Biutes bildet hier wie 
bei der Chloroformwirkung die Hauptmomente der kräfigeren und 
zugleich geführlicheren Einwirkung. Wenn ich Thieren soviel Chloral- 
hydrat während der Verdauung beibrachte, dass der Schlaf in Asphyxie 
überzugehen drohte, so kunnte ich jederzeit durch die künstliche, 
Athmung mit eleetrisch urregtem Sauerstoff die Lebensthätigkeit sofort 
wieder wecken, ein Mittel, welches unermüdlich fortgesetzt bei Chloral- 
hydratvergiftung schneller und sicherer wirkt, als diess bei der Chloro- 
formasphysie möglich sein kann, weil bei dem Chloralbydrat stets 
kleinere Mengen frei werdendes Chloroform, mit der Blutbildung Hand | 
in Hand gehend, zur Einwirkung kommen, während bei der Chlorofurm- 
inhnlation das Gas selbst sofort auf eine grosse Blutfläche wirkt und 
somit blitzähnlich tödten kann. Der Vergleich ist demuach ein voll- 
kommen richtiger, wena wir bei der Wirkung von Chlorallıydrat und 
Chloroform die Symptome einer Gasverschluckung und Gaseinathmung 
gegeneinanderstellen. Die Symptome der Gasverschluckung werden 
dann bei dem Chloralhydrat noch milder, weun wir erwägen, dass mit 
diesem Mittel das Chloroformgas gar nicht einmal verschluckt wird, 
sondern sieh erst bilden murs durch das Vorhandensein von Wärme 
und chemischen Agentien, die Bildang von Chloroforngas unter allen 
Verhältnissen also immer eins so allmälige im Magen und Darmeanal 
sein wird, dass die Aufnahme des Sauerstofles durch ungehinderte 
Respiration binlängliches Gegengewicht zu halten im Stande sein wird. 
Bei Vergiftung mit Chloroform dureh innerliche Anwendung haben wir 
ganz anlere Momente zu berücksichtigen, denn hier füllt sich durch 
die Blutwärme sofort Magen und Darm mit Chloroformgas und wir 
haben also die Folgen einer innerlichen Gasimbibition auf grosser Fläche 
zu bekämpfen, zugleich nber den bedeutenden Reiz des Chloroforms als 
Aetzmittel in Erwägung zu ziehen, welche letztere Eigenschaft bei dem 
aufgelösten Chloralhydrat wenig in Betracht kommt. — Was die Ver- 
unreinigung des Chloralhydrats nun betrifft, wie solches manchmal im 
Handel vorkommt, so mache ich besonders auf ein schlechtes Präparat 
aufmerksam, welches ich als rohes Chloralhydrat bezeichnen möchte 
und bei der Einführung des Mittels in die Mediein mir zwei Mal von 
entfornter wohnenden Collogen zur Prüfung zugesandt wurde, Dieses | 
robe Chloralhydrat ist jedenfalls nichts anderes, als der nicht sublimirte, | 
von trockenem Chlorgas verachluckte absolute Alcohol, eine in einem 
wässrigen Brei schwimmende amorphe Crystallmasse. Da diese Masse 
wit chemisch reinem Chloralhydrat genau denselben Siedepunct hat, 
auch in ihren übrigen Eigenschaften mit unserem Präparat so ziemlich 
harmonirt (bei 56°C. schmelzen alle Crystalle, die in der Mutter- | 
Hüssigkeit schwimmen, während bei 145° C. die ganze Masse in's Sieden 
geräth), so ist nur der einzige Punet, weshalb vor einem solchen 
Präparat gewarmt werden muss, die grössere Zersetzbarkeit und die 
Beimengung von freiem Chlorgas. Man erkennt dieses rohe, unfertige 
Präparat ’) sofort an seiner schlammigen, halbflüssigen Beschaffenheit 
und an dem Geruch nach freiem Chlor. In einem Falle, wo ich das 
Mittel gleich nach seinem Erscheinen in einem Dorfe in Westphalen 
verordnet hatte, erregte es sogleich Erbrechen, und erwies sich das 
eingesandte Präparat als untauglich, während in diesem verzweifelten 
Krankheitsfall (schr heftige Blasenkrümpfe) das sofort hingesandte reine 
Präparat wanderbar schnell und ohne alle Nebenwirkung rasch half, 
Chemisch reines Chloralbydrat besteht vollkommen aus trocken-hbarten 
Crystallen, die sich zusammenballen und auch trocken bleiben. Reines 
Chloralhydrat riecht nicht stark und angenehm nach Ananas, während 
fehlerhafte Präparate meist stark nach Chlorkalk riechen und bei ; 





N) Ich warne »lla Collegen, die bei dem Erscheinen des Chloraihydrais sich so- |! 
gleich dieses Prüparates hodienten, vor durSelbstianschung, Ihre Erfahrungen ı 
als bündig zu beirachıen. Sie haben in hen melsien Fallen thelis mil schlech- H 
ien, rohen oder unleriigen Pröparsien experimentlet, Wer, wie ich, dieses 
Präparat, um es keunen zu leruen, aus den verschiedensien Qurlien bezogen 
hat und #3 einer chemischen Prüfung unleriog, der weiss am besien, wie 
welt das beuliga schbeeweisse, Irockene nnd angenehm nach Ananos 
riechende Chloralhydrat von den früheren Praparaten verschieden isı. Es 
geht mit diesem Mittel wie mil dem Chloroform, und nur wer mit einem ganz 
tadellosen Pröparal osperimentirt bat, weiss das gule und sichere Mittel rich- | 
tig zu schlifzen. ! 


lüngerem Ricchen sugar im MHalse Kratzen erregen, was bei reinem 
Chtoralbydrast niemals der Fall ist, Nach Rouchin erhält man ein 
sehr reines Product und eine sehr grosse Ausbeute, weun man voll- 
kommen trockenes Chlurgas #0 lange durch absoluten Alcuhol leitet, 
bis keine Einwirkung mehr stattfindet und es selbst beim Erhitzen der 
Flüssigkeit unabsorbirt hindurchgeht. Auf 0° abgekühlt, erstarrt dann 
die Flüssigkeit zu einer Crystallmasse, Durch wiederholtes, sehr starken 
Abpressen der Crystallmasse zwischen Leinen und Fliesspapier entfernt 
man eine derselben beigemengte Hüssige Verbindung, welche, da sie 
annähernd denselben Siedepunct hat, wie da» reine Chloralhydrat, nicht 
durch Destillation davon getrennt werden kann. Hierauf destillirt man 
die abgepresste Crystallmasse unter Zusatz ciner hinreichenden Menge 
gepulverter Kreide. Das Destillat erstarrt bis auf den letzten Tropfen 
zu harten, spröden Crystallen. Das auf diese Weise bereitete Chloral- 
hydrat riecht bei gewöhnlicher Temperatur schwach, entfernt an Ananas 
und Apfel erinnernd, verilüchtigt sich vollständig beim Erhitzen, 
schmilzt bei 56°C. und siedet bei 145°C.; es kist sich leicht in 
Wasser, desgleichen in Aether, Alcohol, Schwefelkoblenstof, Benzol 
und fetten Öelen; rengirt in wässriger Lösung nicht auf Lakmuspapier; 
mit einigen Tropfen Astzkalilauge versetzt und erwärmt, zerfällt es in 
amelsensaures Kali und Chloroform, und diess ist der Grund, warum 
Jie allergeringste Menge einer wässrigen Chloralhydratlösung, mit Aetz- 
kali versetzt und erhitzt (in Folge der Anwesenheit des ameisensauren 
Salzes), bei Zusatz von Goldchlorid, salpetersaurem Silberoxyd, Kupfer- 
oxydammoniak, eine Roduction dieser Metallsalze zu Wege bringt. 
Dasselbe geschieht bei gleicher Behandlung mit Chloroform, wenn 
dieses mit alcohulischer Kalilisung versetzt und erhitzt wird. Chloro- 
form spaltet sich dabei in ameisensaures Kali und Chlorkalium. Dass 
nach Liebreich’s Beobachtung Chloralkydrat und Strychnin in anta- 
gonistischer Weelselwirkung ') stehen, ist ein pharmncologisches Er- 
eigniss, denn wir haben vergebens nach einem Gegenmittel einer der 
schnellsten und verderblichsten Gilte gegenliber gesucht. Kommen wir 
zum Schluss dieser pharmacolögischen Skirze nun noch einmal zurück 
auf das Wirkungsfeld unseres Prüparates, so müssen wir dem Spender, 
Dr. Liebreich, vor Allem schon deshalb zu grossem Danke ver- 
pfliehtet sein, dass wir durch ihn im Stande sind, mit einem unschäd- 
lichen, schmerzatillenden Mittel dem verderblichen Missbrauch der Mor- 
phiuminjestionen gegenüber treten zu können, Wer das Mittel richtig 
zur Anwendung bringt, der wird sich gar bald überzeugen, dass in 
vielen, ja ich derf getrost sagen in den meisten Fällen das Chloral- 
hydrat die Morphiominjectionen zu erseizen im Stande ist, Wir haben 
in dem Chloralhydrat, wie ich seine Wirkungsweise erklärt habe, ein 
sicheren Mittel, die Schmerzen der Entzündungen, der Ueberreizungen 
und Krämpfe, namentlich im Gebiete der sympathischen Nerven, ohne 
alle üble Nebenwirkung zu lindern und aufzuheben, Ich glaube Jdem- 
nach das Ühloralhydrat mit Recht das Opium für den Bympathieus 
genannt zu haben, in welcher Ansicht mir noch mancher das Mittel 
prüfende College beipflichten wird. — Chloralhydrat ist eben nichts 
weiter, als das innerlich auf unschädliche Weiss gegebene Chloroform, 
und werden bei seiner Anwendung die von mir hervorgehobenen phar- 
maceutischen Momente berücksichtigt, so wird, einem guten Präparat 
in passender Weise aufgeschlossen, der Erfolg nicht ausbleiben. In 
der Kinderprazis, wo uns das Opium in seiner vollen Wirkung versagt 
ist und die leidigen Murpbiuminjestionen schon so manches Opfer ge- 
fordert haben (leider giebt es immer noch Aerzte, die an die Cuntra- 
indieation der Morphiuminjectionen im Kindesalter nicht glauben wollen, 
während dieselbe gewiss noch strenger gehandhabt werden muss, wie 
die gewöhnliche Anwendung der Opinte in diesem Alter), ist das 
Chloralhydrat, vorsichtig angewandt, ein sicher wirkendes, unschädliches 
Mittel, und habe ich bereits in zwei Fällen, bei Eclampsie und grossem 
Veitstanz, schöne Erfolge durch innerliche, fortgesetzte Gaben und 
Chloralhydratelystiere gesehen. Es ist überhaupt eine Frage von 
grosser Wichtigkeit, ob dieser Antagonist des Strychnins nicht ganz 
besonders bei Rückenmarkskrämpfen zu verwenden sein wird, Ob bei 
Trismus und Tetanus und hydrophobischen Krümpfen ron diesem Mittel 
Hülfe zu erwarten ist, bleibt fraglich, und ist mir, seit ich den ersten 
Abschnitt dieser kleinen Abhandlung veröffentlicht habe, bereits ein 
Fall von Teetanus vorgekommen, wo innerliche Anwendung und Cbloral- 
hydratelystiere dem forchtbaren Krankheitsbild keinen Einhalt thun 


") Ich werde im Laufe dieses Jahres eine seit lunger Zeit forigesetzie Rechach- 
jung über das magnerische Verhalten der Sıoffe veröffentlichen, wodurch #0 - 
won! diesem raihselhsften Anlagoniammr als überhaupt der sozensanen 
cöulyischen Wirkung mancher Gihe (Hlsussurel ein näheres Versundnise 
ermöglicht wird. Einsiweilen sei nur soviel gesagt, dass dns poramagnaische 
oder diemsgnelische Verhalten der Stoffe dem Hespirstionsprouess gegeu- 
über eine ger gewichtige Rolle spielen kann, so dass dadurch die rasche 
Wirkung mancher Gifte [namentlich der Cyanrergitiungen) durch hedinge 
Unmöglichkeit der Sanersiaflsufnahme eine physlralläche Erklärung In einem 
Gebiei dieser Wissenschaft Iludet, wo vor mle noch Nemand Licht und Ver 
siändwiss dieser röıhselhallen Phänomene gesucht hat. 
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konnten. Est quadam prodire tenus, si non datar ulten! sagt unser 
alter Horaz, ein weiser Ausspruch, der in unserem rationellen Zeit- 
alter im Volksmund uns als Warnungsruf in schr freier Uebersetzung 
in die Ohren tönt — probiren geht über studiren! 


Ein merkwürdiger Verlauf von Peritonitis unter dem 
Einflusse der localen Anästhesie. 
Von 
Dr. Adolf Arens, praet. Arzt in Bonn. 


Angeln 8., 25 ‚Jahre alt, barmherzige Schwester des Franziscanessen- 
ordens in Mach, eine Person von mittlerer $tatur und ziemlich kräftigem 
Körperban, welche in ihrer frühesten Jugend einige unbedeutende Kinder- 
krankheiten durchgemacht, darnuf zwischen ihrem 12. bis 14. Lebens- 
jahro mehrere Mai hartnäckige Zufälle von Erysipelas ambulans, sowie 
in ihrem 17, Jahre eine achtwöchentliche Intermittens bestanden und 
in ihrem 24. Jahre 3 Wochen an einem gastrisch-nerrösen Fieber ge- 
litten hatte, erfrente sich, eine etwas ronitente Darmträgheit abgerechnet, 
einer regelmässigen Function siimmtlicher Organe, und namentlich im 
letzten Jahre war ihre Gesundheit eine wntadelhafte, Plötzlich, am 
30. März vorigen ‚Jahres, wurde sie in der Kirche von einem heftigen 
Schüttelfroste befallen. Sie schleppte sich mühsam in ihre Klosterzelle 
und versuchte durch einige Hausmittel in’s Schwitsen zu kommen. 
Nachdem diess aber nichts geholfen, sundern sich in der Nacht das 
Allgemeinbefinden der Patientin wesentlich verschlimmert hatte, wurde 
ich aın (31, März) anderen Morgen zu ihr gerufen und fand folgende 
Symptome: 

Dio Kranke klaset über heftige Stiche im linken Hypochondriam, 
über starken Durst und arge Kopfschmerren. Der Appetit ist voll- 
ständig weg, der Stuhlgang wieder träge, dagegen geht die Urinseeretion 
ohne Beschwerden von Statten, Die Menses waren noch vor 8 Tugen 
regelmässiger Weise verlaufen, Der Kopf ist glühendroth, doch etwas 
feucht, die Zunge gelblich belegt, der Puls frequens zähle 110. Die 
Untersuchung der Brust- und Unterleibsorgane lässt noch nichts Ab- 
normes erkennen, nur werden die Schmerzen an jener Stelle im hinken 
Hypochondrinmn heim geringsten Druck enorm gesteigert, wie auch tiefe 
Athemztige dieselben besonders vermehren. Beugang nnd Streekung 
beider Schenkel sind ohne Schmerzen möglich. Wenngleich es mir 
nach diesen Symptomen zweifellos schien, dass wir uns auf einen ener- 
gischen Krunkheitsprocess gefasst machen mussten, und namentlich das 
schreckenvolle Bild der Peritonitis mir in düsteren Umrissen vor- 
schwebte, so wagte ich dennoch nicht, eine bestimmte Diagnoso nus- 
zurprechen und verordnete, symptomatisch verfahrend, bei strengster 
Diät, 6 Blutegel an die schmerzhafte Stelle und 2 Calomelpnlver zu 
0,20, dreiständ!, I Pulver zu nehmen. Es erfülgten ? reichliche Ent- 
loerungen suwie eine atarke Nachbintung und es schien, als ob Alles 
gut gehen wolle. Patientin hatte eine erträgliche Nacht, die Empfind- 
lichkeit jener Stelle war bedeutend verringert und der Puls war auf 
98— 100 gesunken (1. April). Aber wenn ich mir die heftigen An- 
trittsayımptome vergegenwärtigte, ao kam mir das jetzige Verhalten der 
Krankheit als ein hinterlistiges und beimtückisches vor, Ich liess aus 
Vorsicht rings um die empfindliche Btelle Ungt. hydrarg. cin. einreiben 
und verordnete innerlich dreistilndl. einen Esslöffel voll eines Inf. Benn. 
extr. comp. Tags darauf (2, April) war der Zustand ziemlich unver- 
ändert; es hatten sich abermals einige Stuhlentleerungen eingestellt, 
doch blieb die Empfindlichkeit jener Stelle die nämliche. Ich liess 
deshalb Abends ein Spanisch-Mliegenpflaster anf dieselbe logen, was 
snch bis zum folgenden Morgen (3. April) gut gearbeitet und den 
innerlichen Schmerz fast vollständig verdrängt hatte. Kopfschmerz, 
Durst und Pulsbeschlennigung (96—#9#) blieben nun die hauptsäch- 
lichsten Symptome, aber gerade deren Hartnäckigkeit bedeuteten mir 
such, dass dem Zustande noch immer nicht zu trauen sei. Ich ver- 
ordnete den Tag Über zweistündlich einen Esslöffel voll einer Saturation, 
and Ahends 0,02 Morph. mtriat. Die Nacht verlief ziemlich leidlich, 
der folgende Tag (4. April) ebenfalls, aber io der Nacht vom 4. zum 
6. April verschlimmerte sich der Zustand wesentlich, und am anderen 
Morgen,*alao dem 7. der Krankheit, boten sich mir folgende fatale 
Symptome dar: Patientin liegt mit augezogenen Schenkeln halbseitlich 
zusammengeknnert, auf jedem Gesichtsruge den Ausdruck furchtharster 
Schmerzen kund gebend. Die ganze Gegend vom linken Hypochon- 
drium aus nach dem Nabel und von da zur Herzgrube zu ist so em- 
pfindlich, dass Patientin schon beim geringsten Druck auf dieselbe laut 
anfschreit. Der Unterleib ist sehr gespannt und etwas eingezogen, 
Brechneigung ist in hohem Grade vorhanden, der Durst ist nicht zu 
stillen, Stuhlgang ist 2 Tage nicht dagewesen, doch geht der hoch- 
gestellte Urin ohne Beschwerden ab. Die Zunge ist stark belegt, der 
Kopf sehr heiss, der Puls zühlt 110, 


Die Disgnose liess nun keinen Zweifel mehr, das gefährliche Bild 
der Peritonitis stand nan klar vor uns. Was nun thun? Durch deu 
Erfolg bestochen, den ich im allerersten Beginn der Kraukheit (31, März) 
von meinen Ordinatiunen wenigstens für den Augenblick gesehen, liess 
ich abermals 6 Biutegel ansetzen und repetirte auch die Calomeipulver, 
verband aber hiermit nech Einreibungen von grauer Salbe und an- 
haltende Kaltwasseraufschläge anf den Unterleib. Allein am Nach- 
mittage hatten die Schmerzen sowohl an Ausdehnung wie an Heftig- 
keit zugenommen, Stuhlgang war nicht eingetreten und nachdem ein 
Tabaksclystier ebenfalls ohne Wirkung geblieben, Patientin die ganze 
Nacht von den wlthendsten Schmerzen gefoltert worden, der Puls auf 
120 gestiegen and die Brechneigung in wirkliches Erbrechen über- 
gegangen war, beschloss ich am folgenden Morgen (6. April} von jeier 
ferneren Reizung des Darmcanals abzusehen und denselben in seiner 
Trägheit möglich zu wmterstützen, indem ich halbstündlich 0,02 Extr. 
opii sowie Eispillen, und äwsserlich die Eisblase verordnete. Es trat 
insuweit eine momentane Besserung ein, als wihrend der nächsten 
10 Stunden kein Erbrechen mehr erfolgte, allein in der Nacht wieder- 
holte sich dasselbe dennoch wieder und ich entschloss mich daher 
(1. April}, die Dosis des Opinmextractes zu verdoppeln. Indess Pa- 
tientin blieb dabei, jedes Mal, so oft sie etwas einnahm, heftig zu er- 
brechen, der Puls blieb auf 120, wurde jedoch täglich kleiner und zu 
der sich nach allen Seiten hin entwickelnden Schmerzhaftigkeit des 
Unterleibes fand sich am 8. April ein ziemlich starker Meteorismus, 
Auf einen wohlgemeinten Rath hin versuchte ich mich nun in der Ver- 
bindung von Piumbrm mit Opium, jedoch mit demselben Erfolge und 
vertauschte am 9. April, nachdem Patientin das Eis Ausserlich durchaus 
nieht mehr vertragen konnte, die Eisblase mit einer grossen spanischen 
Fliege, hoffend, es könnte vielleicht gelingen, durch eine kräftige Kussere 
Ableitung die Reizbarkeit der Unterleibanerren herabzustimmen, Allein 
am folgenden Tage (10. April} hatte das Pflaster nach 12 Stunden und 
24 Stunden gleich wenig gearbeitet, ja die Oberhaut war nicht einmal 
geröthet. Der Zustand hatte aber insoweit eine bedeutende Ver- 
schlimmerung erfahren, dass Patientin, so oft sie einen Schlingversuch 
{selbst mit Kispillen) macht, jedes Mal in heftiges Erbrechen verfällt, 
Ja am folgenden Tage (11. April), nachdem nochmals ein rergeblicher 
Versuch mit dem innerlichen Gebrauche von Morphiumtrepfen gemacht 
worden war, kehrte dieses Erbrechen mit einer gewissen Regelmässigkeit 
halbstündlich wieder, Patientin mochte etwas zu sich genommen haben 
oder nicht. Die Sitwation war eine verzweifelte. Der Puls schwebte 
zwischen 122-125, der Moteorismus war noch bedeutend gestiegen, 
dabei die gänzliche Schlaflosigkeit und überhaupt der augenscheinliche 
Verfall. Zum Einnehmen war Patientin nicht mehr zu bestimmen — 
und wan sollte sie auch einnehmen? — dagegen der brennendste Durst 
zwang tie, immer wieder von Neuem Trinkvorsuche zu machen, trotz 
der traurigen Gewissheit, dass jedem Versuche auf dem Fusse stets 
neue, äusserst schinerzhafte Magenreactionen folgten. Meine Behandlung 
bestand nun in den nächsten Tagen in einigen subentanen Morphium- 
Injeetionen und einem abermaligen Versuche mit äusseren Reizmitteln, 
aber, wie zu erwarten, ohne jeglichen Erfolg. „Ja die Haut hatte, 
vielleicht in Folge der lang angewendeten Kälte, jede Reaction auf 
solche Reizmittel verloren, Am 15, April stellte sich heftiger Schmerz 
in der Blasengegend und beim Uriniren ein, vom 17. ab musste Pa- 
tientin catheterisirt werden, vom 19. glaubte ich nach beiden Hypo- 
chondrien zu, doch besonders nach dem linken, eine Schwappung fühlen 
zu können. Ich gab natürlich alle Hoffnung auf Rettung auf, mich 
mit dem Gedanken trüstend, mein Bestes gethan zu haben, und konnte 
nicht begreifen, wie Patientin sich bei diesem verzweifelten Zustande 
so lange am Leben halten könne, Allerdings war das Sensorium noch 
vollkommen intakt, trotzdem vom 6. April ab durchaus kein Schlaf 
eingetreten war, und der Puls hatte sich in den letzten Tagen um 
nichts verändert. Am 22. April, Nachmittags, wurde ich plötzlich zur 
Patientin gerufen und glaubte aus den mir unterwegs gemachten Mit- 
theilungen schliessen zu dürfen, dass unsere Klosterfrau nun auch den 
Weg alles Fleisches gehen würde. Ich dachte zunächst an eine Darm- 
perforation und fand bei meiner Ankunft allerdings, dass Erbrechen, 
Durst und Schmerz eine unbeschreibliche Höhe erreicht hatten. Dabei 
war der Puls echr klein und unregelmässig, die Extremitäten eisig kalt 
und das Gesicht ein echt hypoeratisches (das Sensorium war noch 
immer klar). Doch, wenn ich such keinerlei physicalische Zeichen einer 
Perforation entdecken konnte, so war doch der Zustand der Patientin 
ein rein verzweifelter und meine Rathlosigkeit eine sehr peinliche. 
Um wenigstens die Schmerzen in etwas zu lindern, entschloss ich mich, 
einen Versuch mit Chloroformaufschlägen auf den Unterleib zu machen. 
Ich liess alle Viertelstunden eirca 20 Gramme auf eine Wattencompresse 
giessen, welche, um der Verflüchtigung möglichst vorzubeugen, mit 
einer starkon Appretur überzogen war, und traf Vorkehrungen, dass 
Patientin von den Dünpfen vicht zu viel einatmen konnte. Aber wie 
gross war mein Erstaunen, als ich nach 1’, Stunden erfahr, dass die 
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Schmerzen fast gänzlich verschwunden seien und das Erbrechen seit 
der Application des zweiten Chloroformaufschlages vollständig aufgehört 
habe. Im UVebrigen war das Befinden noch unverändert, nur sah Pa- 
tientin viel ruhiger aus. Ich Hess dieselbe in meiner Gegenwart einen 
Schluck Wasser trinken, und, da sie denselben bei sich behielt, erlaubte 
ich ihr such fernerhin nach Belieben Wasser schluck weiss zu trinken 
und eine Tasse Gerstenschleim zu sich zu nehmen. Am anderen Morgen 
(23. April) hörte ich zu meiner Freude, dass Patientin Alles bei sich 
behalten, dass sie 4 Stunden gut geschlafen hatte, dass der Puls, der 
sich merklich gehoben hatte, anf 100 gesunken war, Der Durst war 
noch immer lebhaft und der Bauch gegen Druck sehr empfindlich. 
Ich liess die Chloroformaufschläge, jedoch jetzt in grösseren Pausen, 
bis zum Verbrauch von 100 Grammen fortsetzen und erzielte auch 
noch eine wesentliche Abnahme der Schmerzhaftigkeit. Nachdem Pa- 
tientin auch heute Wasser und achleimige Getrüuke olıne Beschwerden 
bei sich behalten, versuchte ich nun auch, den Darmeaual dureh Appli- 
cation einiger öliger Clystiere aus seiner Trägheit aufzuwecken. Diess 
gelang aber erst am folgenden Morgen (24. April), an welchem nach 
abermaligen Clystieren einige steinharte Fäcalmassen unter heftigen 
Schmerzen entleert wurden. 
(Schluss folgt.) 





Mittheilungen über das chronische Duodenal- und 
Magengeschwür. 
Yon 
Dr. F, Starcke, 
Asslalent der medicinischen Klinik in Jens. 


(Schluss aus No. 28.) 


8) Carl L., Schneider, 33 Jahr alt, aus Zeulenrode, litt im 
24, Jahr nach schwer verdaulichen Speisen an leichten Schmerzen in 
der Magengegend, die ohne eine wesentliche Intensität zu erreichen in 
ganz gleicher Weise bis in das 31. Jahr fortlauerten, sich dann ver- 
mehrten, nach dem Rücken ausstrahlten und bei rechter Seitenlage am 
stärksten waren; zugleich häufiges Erbrechen, meist mehrere Stunden 
mach der Mahlzeit, das Erbrechen war nie mit Blut gemengt, ebenso- 
werig fund sich solches in dem retardirten Stuhl, Patient kam dabei 
sohr herunter, war im Winter 1868 1969 ganz arbeitsunfähig, erholte 
sich zwar im folgenden Sommer wieder, doch zeigten aich jetzt schon 
Störungen in der Deglutition, indem bei hastigem und reichlichem 
Schlucken das Genossene fast sofort und zwar ohne eigentlichen Brech- 
act regurgitirte. Diese Beschwerden steigerten sich continuirlich zu 
Anfang des Jahres und hatte jetzt die Störung der Nahrungsaufnahne 
einen so hohen Grad erreicht, dass weder Flüssigkeit noch Festes mehr 
in den Magen gelangte. Nur zeitweise konnten nacheinander grüssere 
Quantitäten Flüssigkeiten geschluckt werden, doch war dieser Zustand 
vorübergehend und im Laufe der nächsten Tage wurde auch dieses 
wieder herausgebrochen. So soll sich in den letzten 10 Wochen die 
Ernährung fast nur auf das beschränkt haben, was dem Kranken durch 
Clystiere beigebracht werden konnte. — Als L. am 10. März 1570 
auf der Abtheilung Aufnahme fand, bot er ein Bild des höchsten Ma- 
rasmus; die welke dünne Haut deckte fast nur die Kouochen, Brust- 
organe zeigten keine Abnormitäten, über den Schlüsselbeinen keine ge 
schwellten Drüsen; Abdomen fach und eingesunken, Darmschlingen 
einzeln za fühlen; Gallenblase den unteren Rand der Leber überragend. 

Liess man den Kranken schiucken, s0 erfulgte nach etwa I—6 
Löffeln die Regurgitation des Genessennen fast unverändert, Die Aus- 
eultation der Speiseröhre ergab keine besonderen Resultate; das Ein- 
führen selbst sehr dünner Schlundsonden stösst gerade auf der Hühe 
des Disphragma auf ein nicht zu lberwindendes Hindernis und hatte 
man zugleich beim Drehen derselben das Gefühl einer rauhen Fläche. — 
Die Versuche, die Stenose zu durchdringen, wurden jetzt täglich wieder- 
holt, zunüchst ohne Resultat, doch befand sich Patient dabei leidlich 
wohl, war im Stande, bis zum 7. März Milch und Fleischbrühe zu ge- 
niessen, hatte nur geringe Schmerzen und spuckte nur wenig aus. Da- 
bei nahm die Urinmenge zu. Dann jedoch hörte dieser glüinstige Zu- 
stand auf, und obwohl es am 9. März schien, ala hätte man die Ste- 
nose mit einer dünnen Sonde durchdrungen (sie liess sich nach einem 
stärkeren Druck 10 Cim. weiter einschieben), s0 blieb doch die Störung 
des Schluckens die alte, Patient brachte weder an diesem noch an dem 
folgenden Tage utwas in den Magen, während das Ausspucken von 
schon zum Theil veränderter Spaise selbst ohne kurz vorhergegangenes 
Schlingen noch fortdauerte und zwar so, dass jetzt nchr ausgespuckt 
wurde, als er zu sich zu nehmen versucht hatte, 

Durch Pepsin gelöste Eiweisselystiere konnten den rapid zu- 
nehmenden Verfall nicht aufhalten. das Körpergewicht nahm in den 
nächsten 3 Tagen um 5 Pfd. ab, die am 11. März versuchte 'Trans- 
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fusion scheiterte leider, an dem Missverhältniss der Ellenbogenvenen 
(sie waren nur stricknadeldick) zu den vorhandenen Canilen — nur 
etwa ', Unze defibrinirtes Blut konnte eingespritzt werden — und 


unter zunehmender Schwäche starb Pationt am 12. März gegen Mittag. 

Ausser einem gauz kleinen frischen hämorrhagischen Infaret im 
rechten unteren Lungenlappen (an den Venenwunden keine Reactions- 
erscheiuungen) fand man bei der Scction nur am Magen erhebliche Ver- 
änderungen, Der Fundus desselben etwas ausgedehnt, die Wand an 
der kleinen Curvatur nach der Cardia dick, narbig, fast sich anfühlend. 

Mitte des Magens schmal, I’ylorustheil mässig erweitert. An der 
vorderen Wand des Pylorus eine strahlige, bis auf die Serosa vordrin- 
gende, den Ringsumfang bis zur Stärke eines Catheters No. 14 ver- 
engende Narbe. — Ossophagus an den oberen rwei Drittheilen un- 
verändert, das untere auf das doppelte des oberen urweitert. An der 
vorderen Fläche der Curdia eine ciren 3 Cim. lange, gegen die kleine 
Curvatur sich arstreckende atrahlige Narbe, Cardia fiir Catheter No. 4 
mit Mühe passirbar. Schleimhaut des Magens stark geröihet un ge- 
schwellt; an der vorderen Wand, nahe der kleinen Curratur ein »echser- 
grosses mit fach gewulsteten Schleimhauträndern umgebenes Geschwür, 
Strietur an der Cardia 15 Cim. im Umfang, die am Pylorus 25 Ctm. 
Ovsophagus an der erweiterten Btelle 6 Cim., an der oberen Partie 
4 Ctm. im Umfang. 

Bei dieser seltenen Verbindung der Stenose beider Ostien hatte, 
wie gewöhnlich, in der letzten Zeit nur die obere sich durch die in 
die Augen fallenden Symptome verrachen, und war dabei in der Inten- 
sitüt der Erscheinungen ein #0 auffullender Wechsel, dass auch dieses 
Moment neben den oben angeführten Gründen mehr für eine schwellungs- 
fühige Neubildung sprach. Die Section gab dafür eine andere Deu- 
tung. Obgleich den Maassen nach die Pylorusstrietur sich als eine 
weitere erwies, so scheint am Lebenden dieselbe doch schwerer für den 
Bpeisebrei zu passiren gewesen zu sein, als die an der Cardia für die 
eben geschluckten Bissen; so fanden sich ». B. in der Magenhöhle eine 
grosse Partie Pfefferkörner, die Patient gegen Weihnschten genossen 
hatte, In den kurzen, beschwerdefreien Tagen nahm der hungrige 
Kranke ohne wesentliche Mühe grusse Wuantitäten Speise zu sich, bald 
war der Magen stark angefüllt und wurde von nun an nicht nur das 
Folgende, was zu schlucken versucht worden war, erbrochen, sondern 
auch das vorher (senomene. Der Stuhlgang war dabei immer sehr re- 
tardirt. — War der Magen dann wieder vollständig entleert und der 
durch das lange Verweilen des Speisebreies hervorgerufene Catarrh ge- 
ringer, s0 wurden die Bedingungen für das Schlucken wieder günstiger. 
Ich glunbe deshalb, dass durch die dauernde und starke Füllung des 
Magens nicht nur — ähnlich wie man bei Dilatationen oberhalb einer 
Urethralstenose sioht — eine stärkere Verengerung des Pylorus, son- 
dern auch Verzerrung des Cardistheils und so eine erhebliche Bteige- 
rung der vorhandenen Stenose entstand und dass dadurch von der 
Pylorusstrietur her die Stenose der Cardia wesentlich verschlimmert 
wurde. Wäre os auch gelungen, letztere mechanisch zu erweitern, a0 
hätte doch dieser Erfolg nur wenig Einfluss gehabt, ja bei dem nun 
etwas erleichterten Schlucken wäre vielleicht ein Theil der Symptome 
noch erheblicher geworden, 

Die einzige radienle Hülfe hätte die Gastrotomie mit Versuch zur 
Dilstation des Pylorus bringen künnen, und, so ungünstig auch bisher 
stets der Verlauf nach jener Operation war, eo erfolgte doch der Tod 
fast stets nicht direot Im Anschluss an die Operation, oft Irat sogar 
keine Peritonitis ein, sondern in Fulge der ungünstigen allgemeinen 
Verhältnisse, unter denen man operirt hatte (meist bisartiger Nenbil- 
dung), und würden deshalb gerade ähnliche Fälle von einfacher Narben- 
stwietur die Nützlichkeit eines derartigen Eingrils zu beweisen, am ge- 
eignetsten sein. 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Eine seröse Cyste in der Bauchhöhle mit einem Inhalt 
von 50 Litres Flüssigkeit. 
Von 
Dr. Gotihold Rippmann 
in Borhenlleck Canton Baselland ‚Schweir). 

Im Folgenden gebe ich die Beschreibung eines Faller, der im 
hiesigen Spital beobachtet wurde und der, soriel ich weiss, bis jetzt 
wohl in der medieinischen Literatur einzig in seiner Art dartehen 
möchte, Es handelt sich nämlich um die Bildung einer Uyste in der 
vorderen Bauchgegend von so colossalen Dimensionen, dass dieselbe 
bei der Autopsie des betreffenden Kranken noch 50000 Cetm, (50 Litres) 
Flüssigkeit enthielt. 
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Ich werde zunlchst die Krankengeschichte und den Seetionnbericht 
mittheilen und daran die interessanten diagnonischen Data anreihen. 

Herman Friedrich R., Cand, theol., geboren den 12. August 1842, 
das zweite Kind gesunder Eltern, war schon bei seiner Geburt sehr 
zart und schwächlich, lite in seiner ersten ‚Jugend an Uraniotabes und 
fernte nuch erst zu linde des zweiten Lebensiahres gehen, Die all- 
gemeine Schwäche hielt bis in sein 14. Jahr an, während seine gei- 
stigen Fähigkeiten sehr frühzeitig in überraschender Weise zu Tage 
traten. Er zeigte frühe Neigung zu den Wissenschaften und nament- 
lieh zur Theologie. Bis in win 19, Jahr fühhe er sich gesund; zu 
dieser Zeit jedoch — es war im Sommer 1860 — fiel ihm der ver- 
grösserte Bauch auf; da er ihm aber nicht die mindesten Beschwerden 
verursachte, hielt er die Vergrösserung für vermehrte Fettablagerung; 
er hielt sich von der Zeit an im Essen etwas knapper, und der Um- 
fang des Bauches wurde mehrere Jahre hindurch nielt bedeutender. 
Am Ende seiner Studien brachte er eine Zeit lang in seinem väter- 
lichen Hanse zu, am sich auf das Examen vorzubereiten. Dort fiel 
war die Cireumferenz seines Abdomens seinem Vater, einem Arzte, 
anf, jedoelı hielt auch er es nur für ungewöhnliche Fettablagerung und 
untorlioss deshalb eine genaue Untersuchung. Im Juli 1866 hielt H. R. 
in dem 4 Stunden von seinem Wohnorte entfernten Rheinfelden an 
einem Sonntage den Vor- und Nachmittagsgottesdienst und kehrte dann 
zu Fuss noch denselbigen Tag nach Hause zurück. Bald nach seiner 
Ankunft stellte sich ziemlich starkes Erbrechen ein und diess wurde 
die Veranlassung zu einer genaueren Untersuchung seines Bauches. 
Hierbei stellte sich zum grüsstem Schrecken seiner Angehörigen heraus, 
dass die schon bedeutende Dimension des Unterleibes auf Antammlang 
einer abgesackten Flüssigkeit beruhte. Ausser animischem Aussehen 
und einem ziemlich bedentenden Schwächegefühl liess sich nichts Ab- 
normes entdecken: Die Verdanung, ebenso die Urinsecretion gingen 
normal von Statten, weder von Seiten des Herzens, noch von Beiten 
der Lungen waren krankhafte Processe nachzuweisen, auch der Schinf 
liosa nichts zu wünschen übrig; kurz, alle wesentlichen Funetionen 
waren in Ordnung. 

Man suchte unter diesen Umständen durch Anwendung von Chinin 
und Eisen den vorhandenen Schwächezustand zu heben; auch lhiuretica 
wurden versucht. Nachdem diese Mittel durch 14 Tage bei einer sehr 
kräftigen und nahrhaften Diät ohne Erfolg waren angewandt worden, 
wurde Herr Prof. Liebermeister eonsultirt, der den Kranken genau 
unterenchte und Folgendes fand: Der Bauch ist enorm ausgedehnt, obere 
Lebergrenze zu hoch, untere nicht bestimmbar, da überall im Bauche 
rechts, wie auch im Epigastrium absolute Dämpfung. Herztöne rein. 
Herzstuss schr diffus, als diffuse systolische Einziehung oberhaib der 
Brustwarze bemerkbar. In der linken Seite beginnt sehr hoch tympa- 
nitischer Schall und geht bis gegen die linke Inguinalgegend, ist auch 
seitlich und hinten oberhalb der Crista os. il. sin, vorhanden. Sonst 
im ganzen Umfang des Bauches absolute Dämpfung, grosse Spannung. 
Bei Lageveränderung keinerlei Ortswechsel der Dimpfung. Hinten die 
untere Lungengrenze beiderseits 1—2 Finger breit unterhalb des An- 
gulus scapulae. Urin eiweissfrei. Der Kranke hat nie fiher Schmerzen 
oder sonst etwas geklagt; Dyspnoe stellt sich blos ein beim Berg- oder 
Treppensteigen, während sie beim Gehen auf der Ebene oder in der 
Ruhe ganz fehlt. 

Diagnose: Hydrops saecatns aus unbekannter Ursache, 

Therapie: Punetion, wenn Athembeschwerden in der Kaho eintreten. 

Die Parsconthese wurde denn anch am 3. August 1566 zu Hauses 
gemacht, nachdem der Kranke die Nacht vorher wegen Dyapnos nicht 
hatte sehlafen können, Zum grossen Erstaunen der anwesenden Aerzte 
entleert» sich eine dunkelruthe, bintige Flünsigkeit, Man berieth sich, 
was unter diesen Umständen zu thun sei und kam darin überein, das= 
die Flässigkeit entfernt werden müsse, was denn auch nach und nach 
geschah und so entleerte man innerhalb 4 Stunden 10 Litres einer 
stark blutigen, etwas dieklichen Flüssigkeit, die erkaltet ein specifisches 
Gewicht von 1022 hatte Die sowohl in der Heimnth des Patienten, 
wie anch von Herrn Prof. Liebermeister untersuchte Flüssigkeit ge 
rann beim Erhitzen am Glase fast. Die mieroscopische Untersuchung 
wien massenhaft Diutkörperchen nach, theils geschrumpfte, sterufürmige, 
theils rundliche, ausserdem sehr spärliche, wohl ausgebildete Chole- 
stearinerystalle. 

Während der Punetion befand sich der Kranke ganz wohl und er 
drang schr darauf, dass alle Flüssigkeit entleert werden möchte, was 
denn auch, so gut es möglich nnd thunlich war, geschah. Abends trat 
einmaliges Erbrechen ein, das die Mittags genossenen Speisen halb ver- 
daut zu Tage förderte. Die Nacht darauf war rubig; am nächsten 
Tage wiederholte sich Mittags das Erbrechen, hielt 8 Tage lang an und 
trotzte allen Mitteln hartnäckig. Der Kranke wurde von Tag zu Tag 
schwächer; er eollabirts endlich und schien dem Tode nahe. Der Pula 
war wihrend? der ganzen Zeit beschleunigt, meist 120, schwach, die 
Körpertemperätur schien nicht gesteigert, hingegen Schmersen waren im 


Abdomen abwechselnd schr heftig, #0 dass auch der geringste Druck 
nicht ertragen wurde. Am 9. Tage wich das sehr quäiende Erbrechen 
auf permanentus Schlucken von Eispillen. Das Allgemeinbefinden besserte 
sich nach und nach wieder; der Appetit stellte sich wieder ein; die 
Urinsecretion, die nie auffallend unterdrückt war, wurde normal. Der 
Urin stets ohne Eiweiss, das sich überhaupt während der ganzen 
Krankheit nie vorfaud. Die Kräfte des Kranken nahmen wieder zu, 
so dass man hoffte, er werde sich wieder erholen, obachon sich nicht 
vorkennen liess, dass sich der Bauch wieder allmälig vergrösserte, wobei 
die Ansammlung abermals in der rechten Unterbauchgegend auftrat. 
Im Verlauf des Herbates konnte jedoch, als sich der Kranke wieder 
fast ganz erholt hatte, sicher eine Abnahme des Rauches constntirt 
werden, und der Kranke fühlte sich so wohl und so kräftig wie früher; 
er studirte wieder Aeiseig und präparirte sich auf sein theologisches 
Examen. Der Winter ging gut vorüber, und der Frühling brachte 
keine wesentliche Veränderungen. Nur ist zu erwähnen, dass der Kranke 
im Frühjahr einen Ohnmachtsanfall bekam, auf welchen unmittelbar 
eine grosse allgemeine Schwüche und Mattigkeit besonders in den un- 
teren Extremitäten folgte, und zugleich eine Zunahme des Abdomens 
bemerkbar wurde. Dieser Zufall wiederholte sich zu Ostern wieder 
in einem höheren Grad; Der Kranke fühlt sich plötzlich sehr schwach, 
es wird ihm schwarz vor den Augen, und er sinkt bewusstlos vom 
Stahl auf den Boden. Schnell an die frische Luft gebracht, kommt er 
rasch wieder zum Bewusstsein; aber auch dieses Mal wurde eine Ver- 
grösserung des Abdomens constatirt, »0 dass man auf die gewiss be- 
gründete Vermuthung kam, ein reichlicher Bluterguss müsse in den 
Bauch stattgefunden haben, wodurch der Ohnmachtsanfall bediogt ge- 
wesen. Es dauerte jedoch kurze Zeit, bia die darauf folgende Schwäche 
wich, und der Kranke nahm sehr bald seine Studien wieder auf, ar 
beitete den Sommer hindarch sehr fleissig und absolvirte trotz seines 
grossen Bauches im Spätherbst 1567 sein Examen als Cand. theol. 
Der darauf folgende Winter 1567 — 1868 war leidlich; nur wieder- 
holten sich die Schwächezufälls in dieser Zeit mehrmals, und eine 
jedesmalige Vergrösserung des Abdomens war nicht zu verkennen. 

Da die Cireumferenz des Bauches allmälig immer mehr zunahm, 
trotz guten Allgemeinbefindens, die Krankheit jedoch noch ebenso 
räthselhaft und unklar blieb, so wurde der Kranke zur genauen Benb- 
schtung und Feststellung der Diagnose der Krankheit in das hiesige 
Spital gebracht. 

Er trat am 1, Juli 1868 ein und es ergab sich bei seiner Auf- 
nahme fülgenden; Ziemlich enchectisches Aussehen, Puls 106; Tem- 
porator Mittags nicht erhöht. Ueber den vorderen Lungenpartien keine 
Dämpfung; dagegen beginnt rechts im dritten Intereostalraum absolute, 
links im zweiten relative Dämpfung. Der Herzstoss wird iu der Ma- 
enillarlinie des vierten, eine deutliche Pulaation des Herzens im dritten 
und vierten Zwischenrippenraum beobachtet. Herztöne rein. Hinten bis 
einen Pinger breit unterhalb des Angulus seapulae sonerer Schall. Nach 
abwärts von dieser Grenze Dämpfung absolat. 

Die Ausenltation ergiebt, hinten sowohl wie vom, verschärften 
Vesieulärathmen. 

Der Bauch enorm aufgetrieben, ist stark gespannt, nach unten 
überhängend, über und über mit deutlichen Venennetzen und den bei 
Schwangerschaft characteristischen Narben bedeckt. Links nach oben 
hin etwas leer tympanitischer Schall über eina Ausdehnang von zwei 
Handflächen, sonst durchweg nbaolute Dämpfung; deutliche Fiuctnation 
anter starker Spannung. Nabel prominirend, mässiges Ocdem an den 
unteren Partion der Bauchdecken. Die Stelle des tympanitischen 
Schalles im linken Hypochendrium wechselt bei Lagewechsel des Kranken 
nicht. Der rechte Fuss mässig, der linke Nuss und Unterschenkel 
stärker ödematös, Hämorrhoiden und Biat im Stuhl hat der Kranke 
nie bemerkt. Der Urin ist ohne Eiweiss und Gallenfarbstoff. Stuhl- 
gang stets unregelmässig. 

Der Umfang des Leibes, am dritten Tage nach Eintritt in das 
Spital gemessen, zeigt 126 Cim. Vom Sternum zum Nabel 30 Ctm., 
vom Nubel zur Symphyse 58 Ctm., von der Brustwarze bis zum Nabel 
39 Ctm. 

Nachdem in den ersten Wochen die Urinseeretion ohne Medication 
recht befriedigend gewesen, vermindert sich die Menge von 4 auf 2 
Schoppen per Tag. Der Bauch wird nach und nach gespannter; der 
Kranke klagt über stechende Schmerzen in den Inguimalgegenden und 
über allgemeine Müdigkeit; auch der Appetit wird schlechter. Am 
23. Juli ist der Umfang des Bauches 131 Ctm. Die Dyspnoe und 
Spannung sind besonders nach dem Essen schr stark. 

Am 25. Juli werden durch die Punetion 6090 Cetm. tief blutig 
gefürbter Fliissigkeit entleert, deren specifisches Gewicht 1022,5 
(kalt), — Man entleorte nur so wenig, weil man hoffte, ähnliche ge- 
fahrbringende Folgezustände zu vermeiden, wie sie nach der ersten 
Pumetion, hei der man ziemlich alle Flüssigkeit entleert hatte, einge- 
treten waren, — Die Flüssigkeit enthielt reichlich Cholestearinerystalle, 
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frische und geschrampfte Blutkörperchen und spärliche indifferente 
Zellen. Der Leibesumfang nach der Entlesrung betrügt 127 Ctm. 

Das Allgemeinbefinden ist während und nach der Punction gut; 
der Puls Abends 96; Nachts guter Schiaf. Die Urinsscretion steigert 
sich wieder auf 4 und 5 Schoppen; ebenso bessert sich auch der 
Appetit bedeutend. Am I. September beträgt das Körpergewicht des 
Kranken, die Kleider abgerechnet 158'/, Pfl. 

Die Flüssigkeitsinenge ersetzt sich trotz reichlicher Harnsecretion 
doch ziemlich rasch wieder, an dass das Körpergewicht am 5. September 
schon um 3 Pfd. gestiegen ist. Jetzt vermindert sich auch die Harnsesre- 
tion, die Spannung wird wieder bedeutend und am 12. September werden 
durch abermalige Punction in etwas über einer Stunde 18260 Cetm. 
einer ähnlichen, schmutzig rothbraunen Flüssigkeit entl»ert, deren ape- 
eifisches Gewicht 1021 (kalt). Auch hier finden sich massenhaft Chale- 
stearinerystalle, welche der Flüssigkeit ein trübes, schmutziges Ansehen 
geben. Der mieroscopische Befund ist gunz derselbe wie bei der letzten 
Untersuehung. Nur finden sich ausserdem noch einzelne grönsere rund- 
liche, bräunliche Zellen mit ziemlich grossen Kernen in der Flüssigkeit 
zerstreut (Epithelialzeilen?). Während der Punction ist das Allgemein- 
befinden des Kranken vollkommen gut. Es zeigt sich im Verlauf der 
Entleerung über dem nun sehr schwappenden Bauch, von oben nach 
unten hin sich verbreitend, eine deutliche Pulsation vom Herzen ans, 
Die Grenze des vollen Schalles im linken Hypochondrium bat sich nur 
schr wenig kaum einen Zoll nach unten und rechts hin ausgedehnt. 
Am Ende der Punction tritt Hustenreiz auf, ein trockener Husten, der 
den Kranken durch Erschütterung des nun sehr erschlafften Bauches 
etwas quält. Der Bauch enthält gleichwohl noch eine grosse Menge 
Flüssigkeit. Die erschlafften Bauchdecken hängen breit nach den Seiten 
und über die Schenkel, so dass die obere Flüche des Leibes fast keine 
Wölbung zeigt. Gegen Mittag tritt etwas Schwächegefühl und Kopf- 
schmerz ein, der sich gegen Abend eher noch steigert; der Appetit 
leidet darunter. Diese unangenehmen Erscheinungen verschwinden je- 
doch über Nacht, Die Diurese ist wieder wesentlich vermehrt; durch 
ordentlichen Appetit fühlt sich der Kranke gestärkt und erleichtert. 
Am 19, September beträgt das Gewicht ohne Kleider 127 Pfd., der 
Leibesumfang 107 Ctm. Anch geistig fühlt sich der Kranke freier, 
aufgelegt zum Studiren. Die Urinseeretion ist sehr reichlich, täglich 
5',—5'4 Schoppen. Am 16. October beträgt das Körpergewicht 
134'/, Pfd. der Umfang misst 108 Ctm, Es ist also, trotz der reich- 
lichen Urinsecretion, dennoch eine Zunahme der Flüssigkeit, wenn auch 
eine unbedentende, za constatiren. Was die Zunahme au Körperge- 
wicht betrifft, so wirt wohl von diesen 7'/, Pfd. der grösste Theil auf 
Zunahme an Körpersulstanz und nicht an Flüssigkeit zu beziehen sein, 
da der Umfang des J.eibes nur um I Ctm. zugenommen hat, Jetzt 
tritt H. R, für 14 Tage aus dem Spital, um nach Verfluss dieser Zeit 
wieder einzutreten, hoffend, die scheinbare Besserung in vollständige Heilung 
seines bisher immer noch räthselhaften Zustandes übergehen zu sehen, 
am so mehr, als trotz der Zunahme der Flüssigkeit in der 
Bauchhöhle seine Verdauung fortwährend in regelmässiger 
Weise von Statten ging und sich keine wesentlichen Stö- 
rungen in den Functionen der Baucheingeweide zeigten. 
Sein Befinden war während der Zeit, welche er ansserhalb des Spitals 
zubrachte, ein voribergehendes Unwohlsein abgerechnet, ein schr leid- 
liches, doch verspiiete er in der letzten Zeit dentliche Zunahme des 
Bauchumfangs und dadurch bedingte grössere Spannung, weshalb er 
sich behufs einer eventuellen vierten Punction zum Wiedereintritt in 
das Spital entschliesst. Am 30. October 1869 wird er wieder aufge- 
nommen. Das Ausschen und die Ernährung zeigt sich eher besser ala 
bei seinem Austritt. Der Leib misst 118 Ctim., das Körpergewicht 
beträgt 149'/, Pfd. Im linken Hypochondrium im Bereich von stark 
Kindskopfgrösse zeigt die Percussion tympanitischen Schnll nach unten 
und rechte mit convexer Grenze, sonst überall auf dem stark gewülbten, 
missig gespannten Leib absolute Dämpfung vollständige und ausge- 
dehnte Fluetuation. Die Leberdimpfung beginnt an der 3. Rippe. Urin 
nur 1'4, Schoppen in den letzten 24 Stunden. Der Appetit ist gut; 
Stuhlgang regelmässig wie immer. 

(Fortsetzung folgt.) 
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Miscellen. 
Zur Krankenhausfrage., 
von 
Dr. Lion sen. 

Die Zustände in Bethanien mögen allerdings schlimm genug sein, 
allein dies nimmt mich durchans nicht Wunder, denn in Anstalten, 
in denen Beten und Singen die Hauptsache und Kuriren Nebensache 
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ist, konnten, selbst abgesehen von dem Mangel guter Ventilation ete., 
günstigere Resultate nicht erwartet werden, es musste eher oder später 
zum Eclat kommen, und ich habe mich schon lange dagegen gesträubt, 
Kranke nach Bethanien zu schicken, denn es ward mir immer unheim- 
lieh zu Muthe. wenn ich dessen, sonst so schünen Räume betreten 
musste, Ich habe geschwiegen, denu die Propheten gelten selten viel 
im Vuterlande, aber nicht aus Furcht, sondern weil ich mich zu 
schwach fühlte, zu helfen, Und oun ist das Unglück da und Alles 
fällt über Prediger u. s. w, her und strent Weihrauch nach anderen 
Seiten. Des ist wicht ganz Kecht. In der Sache selbst sollte man 
jedoch dem Urtheile nicht vorgreifen und ruhig warten, bis dio Com- 
mission, welche eingesetzt ist, die Vebelstände zu untersuchen, berichtet 
haben wird’), Wir leben hier ohnediess leider in der Zeit der kirch- 
hiehen Confliete, nnd ‚Jeder, dem an den Friellen unter unseren Mit- 
bürgern gelogen ist, sollte sich hüten, die Missstimmung zu erhöhen. 
Wozu daher das Detail über das Verhalten der Prediger oder der 
Oberin? Was geht das uns an? Nur das Verhalten den Arztes geht 
uns Etwas an, und da haben wir allerdings zu Geh. Rath Wilms 
das Vertrauen, dass er Alles zuvor in Güte versucht hat, uın den 
Vebelständen zu begegnen, sobald er sie erkannt hat, was in seinen 
Kräften stand. Auch darüber wird die Untersuchung Licht verbreiten. 
Dean nur auf das Verhalten des Arztes kann hier Alles ankommen. 
Mag man es tadeln, dass die geistlichen Vorstände in Bethanien 
schlimm gehandelt haben, nun s0 haben sie es nicht besser verstanden, 
die Schuld trifft Diejenigen, welche an die Spitze eines Kran- 
kenhanses nicht einen Arzt, sondern Laien gestellt haben, 
und es ist im Allgemeinen mir dabei gleichgiltig, ob diess ein Geist- 
licher ist oder eine Frau. Ich möchte doch gar zu schr die religiöse Ge- 
hässigkeit ganz aus dem Spiele lassen, Bekanntlich hat Esse in 
seinem Buche: „Die Kraukenhäuser,* den kühnen Ausspruch gemacht, 
dass ein Arzt überhaupt nicht geeignet sei, ein Kranken- 
baus zu dirigiren, weil ihm bierzu das uöthige Wissen fehle, Das 
ist entschieden unrichtig. Für die Persinlichkeit eines Esse mag diess 
als Ausoahme durchgehen, weil or sich durch eine reiche Erfahrung 
und durch besondere Begabung, allerdings auch durch die grossen 
Mittel und Rechte, über die er verfügen konute, eine besondere Stel- 
lung errungen bat, wie sie vielleicht in der Geschichte der Kranken- 
bäuser einzig dasteht, aber Ausnahmen sind keine Regel, und die 
Hand ans Horz, so wird er doch zugestehen, dass er ohne Beirath von 
Aerzten über das Wichtigste rathlos hätte sein müssen, Nur der 
Arzt hat das Keocht, ein Krankenhaus zu verwalten, und 
ihm muss Alles unter- oder unter Umständen beigeordnet sein 
(s. mein „Handbuch der Sanitätspolizei,'" 5. 69— 73). Von einem sol- 
chen Arzt kann der Staat verlangen, dass er die nöthigen Fähigkeiten 
und Kenntnisse besitze, ein Krankenhaus xu verwalten, einen solchen 
Arzt kann der Staat für Zustände verantwortlich machen, wie sie jetet 
in Bethanien geschildert werden, und ich kann überhaupt nicht be- 
greifen, wie ein Arzt unter einer Verwaltung von Laien und specifi- 
schen Orthodoxen mit Freudigkeit wirken kann. Und, nur wenn 
solche radicale Kuform in Bethänien eintreten wird, wird es daselbat 
um die ärztlichen Zustände besser werden, Vielleicht ist diess such 
zu Nutz und Frommen anderer Krankenhäuser zu beachten! 


Kleine Mittheilungen. 


Einskrebaartige Geschwulst durch Anwendung des Magen- 
saftes geheilt von Dr, F. Tansini in Lodi. (Aus der Gazz. 
med. Italiana, Lombardin, Fer. 1869, mitgetheilt in der Rev 
de tlidrapentique. Mai 1570, p. 234.) 

Eine Frau, 52 Jahre alt, gebürtig in Casalpusterlonge, wurde am 
13. Janıar in das Hospital in Lodi, in die Abtheilung des Vf. auf- 
genommen, Die Kranke zahnlos, abgemagert, von erdfahler Hautfarbe, 
erschien älter als 60 Jahre, war seit 40 Jahren nicht mehr menstrmirt. 
Im Frühjahr 1864 bemerkte ale in ihrer linken Schläfengegend eine 
kleine, harte, unschmerzhafte Geschwulst, die sich erst graudweise ver- 
grösserte, im vergangenen Herlnt aber sich mehr rapid entwickelnd, 
Schmerzen erregte, an ihrer Oberfläche zu schwären begann und bei 
geringen Veranlassungen reichlich blutete, Bei der Aufnahme der 
Kranken in das Hospital nahm die Geschwulst die ganze linke Schläfen- 
gegend ein, hatte den Umfang des Eies einer Truthenne und erschien 
in dem Grade wlhärent, dass man annelımen konnte, die Knochengebilde 
seien in die Entertung implicirt; die Absonderungen des Geschrürs 
verbreiteten den characteristischen Geruch des Krebsgeschwürs. Unter 
der beschriebenen Geschwulst, dem Winkel der Kinnlade entsprechend, ba- 
merkte man zwei bohnengrosse, entartete, harte Drüsen. Nach wiederholter 

" Wie es heisst, sollen die bisher mans» pebenden Porsiinlirtikelten Inzwischen 

rewarlrt und rine Wasserleitung ringerichlel warden sein. 
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Berathung mit den anderen Aerzten der Anstalt war die Operation ab- 
gelehut, als am 4. Februar der berühmte Physiolog Lusanna, während 
er einen anderen Kranken der Abtheilung untersuchte, den Vf. uuf 
die Idee brachte, bei dieser nlcerirenden Geschwulst den Magensaft 
des Hundes in Anwendung zu bringen und erbot sich davon suviel als 
nöthig würde zu liefern, 

Ohne grosses Vertraum machte Tansini am 12, Februar die 
erste Application des Magensafts auf die Geschwürsfläche vermöge eines 
Charpiepinsele, Die Krauke klagte über geringen Schmerz, es trat 
eine Blutung ein, die zur Bedeckung des Geschwirs mit gezupfter 
Charpie nöthigte. Am fulgenden Tage wurde die Charpie, die durch 
die Geschwürsabsonderungen zu einer zusammenhängenden Masse ge 
worden war, abgenommen. Am 14. Februar zweite Application mit 
demselben Erfolg. Am 16. Februar Wiederholung der Application; 
Nachdem ınan vorher die Geschwürslläche vermöge mit Cerat bestrichener 
Bändchen umgrenzt, dieselbe in eine entsprechende Lagerung gebracht 
hatte, wurde das Goschwür mit dem Magensaft »0 übergussen, dass es 
davon ganz bedeckt wurde, »0 beliess man die Flüssigkeit bis sie ver- 
schwunden war, was in Zeit von einer Viertelstunde eintrat. Am 
17. Februar Erysipelas, über die ganze linke Gesichtshälfte verbreitet, 
vun Fieber begleitet. Leichtes Abführmittel, angemessene Diät. Nicht 
eher als am 21. Februar, nachdem ein günstigerer Allgemeinzustand 
der Kranken eingetreten war, erfolgte eine abermalige Application des 
Mugensafts in der letzterwähnten Weise; die Geschwulst erschien um 
die Hälfte verringert, eine der entarteten Drüsen befand sich in offener 
Eiterung. Am 22. und 23. Februar Fortdauer des Eirysipelas; ein 
Blutegel wurde in der Herzgrube angelegt. Den 24. Februar kam die 
zweite Drüse unterhalb der Geschwulst in Eiterung. Verband des Ge- 
schwürs mit Charpie und einfacher Salbe. Die Geschwulst verkleinert 
sich von Tag zu Tag. Am I. März erschien sie als eine flache, mit 
schönen rothen Granulationen bedeckte Wundfäche; die beiden Drüsen- 
entartungen in ihrer Nähe waren verschsunden. Unter leichten Astzungen 
mit Höllenstein, bei einfachem Verbande erfolgte die vollständige Ver- 
narcbung. Am 19. März verliess die Frau, von der bösartigen Ge- 
schwulst geheilt, das Hospital in einem ersichtlich gebesserten Allge- 
meinzustand. — Die Gazzetta italiana, provincie venete, den oben be- 
schriebenen Krankheitsfall des lombardischen Journals berichtend, reiht 
darau zwei Fälle, die der Dr. de Castro, Arzt in Alezandrien in 
Aegypten, in der Imparziale (von Florenz) beschreibt: Der eine be- 
trifft eine geschwürige, wahrscheinlich krebsige Geschwulst an der linken 
Brust; der andere eine solche am Kropf, beide geheilt durch In- 
jectionen des mit Amylam gemischten Pepsins (Pepsine amylacde) in 
die Masse der Geschwulst vermöge einer Spritze von Pravaz. Im 
ersteren Falle bediente sich de Castro des Pepsins in dem Verhält- 
niss von 50 Centigramm in einem halben Gramm Wasser gelöst, dem 
einige Tropfen verdünnter Essigsäure, oder einige Tropfen Citronensaft 
zugesetzt waren, In dem anderen den Kropf betreffenden Falle wandte 
er, nachdem eine Injeetion des Amylum-Pepsins erfolglos geblieben, zu 
den zwei folgenden Finspritzungen die saturirte Auflösung des Pepsins 
von Brera an, Uebrigens konnte der Vf. bei Veröffentlichung seiner 
Bestrebungen sich nur über cine Besserung, nieht über eine bestimmte 
Heilung der Uebel aussprechen. — Indem der Dr. Sorresino bei 
den Beobachtungen seines Collegen de Castro an die früheren wenig glück- 
lichen Versuche von Thiersch und Nussbaum in München erinnert, 
erwähnt er; dass schon vor Entdeckung des Pepsins Senebier (in 
Genf), UVebernetzer der Werke Spallanzani’s, die Idee gehabt hätte, 
die auflösende Wirkung des Magensaftes zur Cur krebsiger (ieschwüre 
zu benutzen. 

Ref. kann am Schlusse vorstehender Uebertragung eine Empfehlung 
des Tansini’schens Verfahrens nicht unterlassen; die Gelogenheit dazu 
ist eben nicht selten und die Beschaffung des erforderlichen frischen 
Magensafts von Hunden ist, namentlich in grossen Städten, von den be- 
treffenden Anstalten wohl ohne besonders Schwierigkeiten zu erreichen. 

Dr. Sinogowitz. 


Notizen. 

d' Wien. Es interessirt vielleicht auch Ihre Kreise, über die 
neuerrichteten Kliniken der Professoren Sigmund und Hebra Einiges 
zu vernehmen, nachdem dieselben nun bald ein Jahr bestehen. Sowohl 
die Klinik für Syphilis (Sigmund), als auch jene für Dermato- 
nosen (Hebra) waren seit mehr ala 20 Jahren private Institute in- 
sofern, als sie von den beiden Professoren in ihren respsetiven Spitals- 
abtheilungen als deren Primärärzten abgehalten wurden. Es war 
den beiden Spitalsärzten bewilligt, in zwei Zimmern den klinischen 
Unterricht als Privatssche zu ertheilen und das Ministerium ertheilte 
gewisse Beträge als Unterstützung für Lehrmittel; ihre Besoldung be- 
zogen Sigmund und Hebra von dem Krankenhausfond. Seit No- 


vember 1869 sind die Kliniken Sigmund’s und Hebra's rom Staat 
auf Rechnung des Unterrichtaministeriums übernommen worden und os 
ist den beiden ausserordentlichen Professoren der Character und die 
Besoldung ordentlicher Professoren beigelegt worden. Man hat beiden 
um ihre Specialitäten gewiss huchverdienten Männern diese längst ver- 
diente Auszeichnung sicher bestens vergönnt: aber es int damit auch 
ein in allen Richtungen erheblicher Vortheil erzielt worden, Die ohne- 
hin wolilbestellten Kliniken bekamen non eine definitive Organisation 
und zwar auf Grundlage der von Sigmund und Hebra gelieferten 
Anträge. ‚Jede der Kliniken besteht aus zwei klinischen Krankensälen, 
welche dem Unterrichtsministerium unterstehen und nach Art aller 
anderen Facultätskliniken mit einem ständigen Assistenten und einer 
Dotation für Lehrzwecke verbunden sind. Neben diesen klinischen 
Sälen dirigiren die Professoren noch eine Anzahl von Sälen des Kranken- 
hanses, in denen specielle Kranke des Faches Aufnahme erhalten. 30- 
wohl Sigmund als auch Hebra verfügen neben ihren klinischen über 
eine Zahl von etwa 120—150 Kranken, aus welchen sie ihr Lehr- 
materini entnehmen. Syphilis gleichwie Hautkrankheiten hesitzen, jede 
Speeialität, etwa 200 Betten, und ist diese Zahl an und für sich schon 
eine sehr ausgiebige, so wird dieselbe noch vermehrt durch ein ge 
wähltes Poliklinikum, Im eben ablaufenden Sommersemester sind beide 
Kliniken zum ersten Male ala öffentliche, semestraliter zugängliche In- 
stitute besucht worden, Man kann im allgemeinsten Interesse nur leb- 
haft wünschen, dass die in Wien getroffenen Einrichtungen auch an 
den übrigen Universitäten des Reiches wiederholt werden. An Lehrer- 
kräften und an Lehrmitteln mangelt es nicht, und dass, selbst bei der 
grossen Knappheit der Unterriehtsbürse, der Finanzminister derlei 
„produetive"* Auslagen nicht scheut, hat sich eben bewährt und wird 
sich wieder bewähren. Die Nacnltäten des Reiches und die Fach- 
männer mögen sich nar tüchtig dafür rühren, denn ohne solche Anregung 
geht es nicht. Demnächst wird Prof. Meynert's psychiatrische Klinik 
in dem grossen Irrenhange des Landes eröffnet werden, gewiss die 
reiehhaltigste und durch ihren Fachmann reichlichste neue Quelle der 
schützbarsten Belehrung! 


Berlin. Gegenüber der oft ausgesprochenen Anerkennung von 
ausserordentlich raschen Wortschritten, welche die Türkel auf cultur- 
historischem Boden macht, nimmt sich «ein Vorfall im Kreise des 
Medieinalwesens mehr als verwunderlich aus. Ein Soldat kommt wegen 
Quetschwunde des Nagelgliodes eines Fingers in die Behandlung eines 
Arztes und Wundarztes. Unter dem Versuch, eine Anheilung der fast 
ganz abgelösten äusseren Haut zu erzielen, trat Gangrän ein, der 
Wundarzt entfernte die gangränöse Stelle und der Arzt ordnete, um 
Schlimmeres zu verhüten, dann auch die Erarticulation des Phalangen- 
theils an. Leider trat danach Tetanus und durch ihn der Tod em 
und, da Operationen an Soldaten nur nach eingeholter Erlaubniss des 
militärischen Chefs unternommen werden dürfen — gewiss eine über- 
aus weise und zweckmässige Einrichtung!! — so wurden Arzt und 
Wundarzt sofort zur Verantwortung gezogen und zum Zwecke dessen 
vor allen Dingen gefänglich festgesetzt. Der Strafantrag lautete auf 
sechsmonatliche bis zweijährige Gefängnissstrafe., Das Kriegeministerium 
übergab die Acten sehr naturgemäss zunächst der höchsten militär- 
ärztlichen Stelle, von der Angeklagte ebenso naturgemäss freigesprochen 
wurden. Das ging dem übersten Kriegsrath gegen den Strich, er cas- 
sirte in seiner suldatischen Weisheit das freisprechende Erkenntnis, 
obschon doch die Erklärung vorlag, dass der Tod jedenfalls Folge der 
Verletzung an sich sei, und verurtheilte den Arzt zu 1'/,, den Wund- 
arzt zu 2 Jahren Gefüngniss. Aerzte und Presse haben sich nun der 
arnen Verurtheilten laut angenommen, der oberste Chef des Militär 
Mediciualwesens soll seine Stelle solcher Willkür gegenüber für pro- 
stitmirt erklärt haben und allgemein hofft man auf eine Revision des 
Verfahrens durch Ali Pascha. 


Neu erschienene Werke. 
Deutsche Literatur. 

Mayer, G. Deber das Fieber und die wärmeentziehende Behandlang. 
gr. 8. Aachen. Mayer. Pr. '/ Thilr. 

Lierach, L. W, Das Jourmal de la sant« de roi Louis KIV,, nieder- 
geschrieben von den Leibärzten Vallot, d’Aquin und Fagon, 
als ein Beitrag zur Geschichte der Medicin besprochen. gr. 9. Cott- 
bus. Meyer. Pr. '/, Thlr. 

Häckel, E. Natürliche Schöpfungsgeschichte. 2. Aufl, gr. 8. Ber- 
lin. G. Reimer. Pr. 3'/, Thlr. 

Stieda, L. Studien über das contrale Nervensystein der Wirbelthiere. 
gr. 8. Leipzig. Engelmann. Pr. 2 Thir. 

Fresenius, Ö. RK. Anleitung zur qualitativen chemischen Analyse. 
13. Aufl. 3. Lfrg. gr. 8. Braunschweig. Vieweg. Pr. ’/, Thir. 
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Rittmann, A. Culturgeschichtliche Abhandlungen über die Refor- 
mation dar Heilkunst. 3. Heft. gr. 8. Brünn. Karsfiat. Pr. 
1‘, Thir. 

Fleckles, ©. Ueber die balneotherapeutische Bedeutung der Nach- 
euren in einigen chronischen Krankheiten. gr. 8. Leipzig. F. 
Fleischer. Pr. '/, Thlr. 

Haltenhberger, F. Fragmente über Chirurgie, Ophthalmologie und 
Spitäler in Frankreich und England, gr. 8, Nürnberg. Korn. 
Pr. '/, Thlr. 

Peltzer, M. Die Ophbthalmia militaris eive granulosn vom modernen 
Standpancte. gr. 8. Berlin. Peiser. Pr. ', Thir. 

Bergmann, E. Die Lepra in Livland. gr. 8. Petersburg. Böttcher. 
Pr. '/ Tbilr. 


Französische Literatur. 


Raulin, J. Etudes chimiques sur la vegdtation, 
et file Pp. 213 et I pl. 

Gautier, J. De la föcondation artificielle dans fe r&gne animal et 
de son emploi contre la sterilit@. 2. Edit. Paris. Bailliöre et fils. 
Pp. 46. 

Broca, P. L’ordre des primates, parallöle anatomique de l'homme et 
des singes. Paris. Reinwald. Pp. 190, 

Cruveilbiar, J. Traitd d’anatomie descriptive, 4. Edit. aves la 
eollaboration des DDr. M. 86e ot Cruveilhier fils. P. 3. 2. part. 
Generalites. Organes centrauxr. 8. Parie. Asselin. Pag. 315 bis 
474 avec 60 fig. 

Edwards, H. Miloe, Legons sur la physiologie et l’anatomie com- 
parde de l'homme et des animaus. Tome IX. 2. part. Gändration. 
8. Paris. Masson dt fils, P. 305-598. 

Fort, J. 8. Resumd d’anatomie. Paris. 
73 fig. 

Bergeret. Petit manvel pratique de In sante, Nutrition, alimentation, 
hygiöne. Paris. Genne Bailliöre. 464 pp. 50 phot. et dessins. 
Pr. 7 Fr. 

Debourge. L’'hygiöne de la vieillesse et les conseils pour la longerite, 
Mortdidier. 150 pp. 

Recenil des travauz des conseils d’hygiöne publigue et de salubrite 
du departement du Haut-Rbin. 186068. T. 2. Conrad. Hoff- 
mann. 410 pp. 

Vernoia, M. Codex hygidnigue des Iycdes et collöges de l’empire. 
Paris. Bailliöre et fils. 

Bouchardat, A. Annunire de therapentique, de matiöre medienle de 
pharmacie et de toxicologie par 1870 ete., suiri d’un memoire zur 
la goutte. 30. annde. Paris. G. Baillitre. 396 pp. Pr. 1'/, Fr. 

Parisel, L. Annuaire pharmaceutique, 8. annde. 1870. Paris. 
J. B. Baillitre et fil. 344 pp. Pr. 1'/, Fr. 

Gimbert. L'emeolyptus globulus, son importance en agriculture, en 
hygiöne et en medeeine,. Paris. Ad. Delahaye. 36 pp. 

Kalenicgenko, J. de. Notes sur la propylamine et les prodaits 
organiqnes, qui la contiennent, huile et extrait de fuie de morue et 
de leur utllit6 comparative en medecine, Paris, J. B. Baillitre et 
file. 82 pp. 

Abeille, J. L'sleotrieit# appliquee & ls therapeutiqus chirurgienle at 
en partieulier au traitement des aecidents produits par les inhalations 
d’sther et de chloruforme. Ibid, 110 pp. 

Foutain. Eleetrieit6 medieale. Nouvelle methode d’application de 
V'electr. pour la gu@rison des malndies. Paris. Andre-Gusdon. 356 pp. 
Pr. 5 Fr, 


8. Paris. Masson 


Delahaye. 524 pp. et 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen,. Dem ordentlichen Professor der Medicin 
Dr. Coceius, Director der Augenheilanstalt in Leipzig, ist der Rothe 
Adlerorden 3. Classe, dem königlich sächsischen Appelationsrath a. D. 
Dr. juris Wilhelmi, Vorsitzenden im Directorium derselben Anstalt, 
der Königliche Kronenorden 2. Classe und dem Stadtrath a. D. Dr. 
juris Vollsack zu Leipzig der Königliche Kronenorden 3. Classe ver- 
liehen, sowie Allerhöchstihrem Leibarst, dem Generalarzt des Garde- 
eorpe, Dr. v. Lauer, die Erlaubniss zur Anlegung des vom Kaisor 
von Russland ihm verliehenen Sterns zum St. Stanielausorden 2. Clnsse, 
dem practischen Arzt Dr. Wiesbaden zu Creuznach die Erlaubnise 
zur Anlegang des ihm verliebenen Ritterkreuzen des spanischen Ordens 
Isabella’s der Katholischen und zu der vom Fürsten zu Hohen- 
zollern beschlossenen Verleihung des Ehrenkreuzes 3. Clusse des fürst- 
lich hohenzollereschen Hausordens an den grossherzoglich hessischen 
Merdicinalrath und Badearzt Dr. Bode zu Nauheim die Genehmigung 
ertheilt worden. 

Personalveränderungen. Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. Hecking zu Saarburg ist zum Kreisphysicus des Kreises Saar- 


burg ernannt und der Kreisphysicus Sanitätsrath Dr. Danziger aus 
dem Kreise Goldberg in dun Kreis Thorn versetzt worden. Nieder- 
lassungen: Practischer Arzt Dr, v. Pokrzywnicki in Kheden, Dr. 
Fr. W. Herzberg in Thorn, Dr. Baumeister, Dr. Soltmann, 
Dr. E. Haase, Dr. A. Lind, Dr. Heiar. Müller, Dr. Pippow, 
Dr. J. Ph. Völcker, Dr. Sommerbrodt, Dr. H. Mock und Dr. 
P. Wilh. Schrödter in Berlin, Assistenzarzt Dr. Patrzek in Trep- 
tow a/R., Dr. Fr. Aug. Jos. Köhler in Gülzow, Dr. Puchstein 
jun. in Cammin, Dr. R. Franz in Jncobshagen, Dr. C. Fr. Alsor. 
Westphal in Schulzenhugen, Dr. Kube in Kostrzyn, Dr. Borowski 
in Raszkow, Assistenzarzt Dr. Chlumsky in Glogau, Dr. Joachim 
in Görlitz. Verzogen sind: Dr, J. Cohn von Berlin nach Creuzburg, 
Dr. Steinberg von Berlin nach Perleberg, Kreisphysicus a. D. Dr. 
Auderssen von Berlin nach Grahow, Kreis Schillberg. 





Berichtigungen. 
Seite 241, Spalie rechis, Zeil (dv. u, lies Refrsctionszusiand s181 Defractions- 
zusiand 
Seile #42, Spohe links, Zeile 7 v. 0. Has emmelsopiscne slalı emmelropısche, 
Seile 24%, Spalte links, Zeile 9 v. u, lien »phakisches stall slpnubelisches. 





Meines neu nusgearbeitets lasiructiun „Vorbereitung zur schrifilichen 
und practischen Physicatsprüfang’* stelle ich den Hesren Collegen zur Ver- 
fügurg. Die Repetitorien werden su jeder gewünschten Zeit gehalten. 

Dr. Lion sen, Neuenburger Birasse 15. 
An der hiesigen Grossherzogl. Irreu-Ieilanstalt ist 
die Stelle des zweiten Assistenzarztes (300 Thaler und 
freie Station) zum 1. October d. J. zu besetzen. 
Sachsenberg, den 10. Juli 1870. 
Dr. Reimer, Director. 





Assistenzarztstelle 
bei meiner Augenklinik mit dem 1. September 0, an besetzen, 
200 Thir. und freie Wohnung. Direste Mittheilung an 
Dr. Georg Schmitz in Cöln. 


Dr. med. Rolfes, pract. Arzt in Wiesbaden, 


empfiehlt sich den Herren Collegen zur Bebandlung von Kranken, 


Verlag von Enslin in Berlin. 


Soeben erschien: 
Grundzüge 


der 


Gebalt 








rationellen Balneotherapie 
Dr. Johannes Jacob, 
Badearıt in Cudowa. 
Nebst einem Anhang über Cadowa. 
20 Sgr. 


Neuer Verlag von Breitkopf & Härtel in Leipzig. 


Sammlung klinischer Vorträge 


in Verbindung mit deutschen Klinikern 
herausgegeben von 
Richard Volkmann, 
Professor in Halle, 
Jeder Vortrag einzeln 7'/, Ngr. 
Bubseriptionspreis für 30 Vorträge 5 Thlr. 
Wichtig für die gesammts ärztliche Welt, Die ersten sieben Vorträge 
bereits erschienen, Zu beziehen durch alle Buchhandlungen, wo auch aus- 
fübrliche Prospecte zu haben sind. 





Im Verlage von Th. Kay in Cassel erschien: 
Dr. B. Stilling, Untersuchungen über das kleine Gehim. Wohlfeile 
Ansgabe, 1 Bd. Text n. 15 lithogr. Tafeln in Fol. 16 Thir. 
Dr. Ed. Reich, Geschichte der ehelichen Lebens, Wohlf. Ausg. 2 Thlr. 


In 14 Tagen kommt zur Vursendung: 
Dr. B. Stilling, Rationelle Behandlung der Harnröhren-Strieturen. Auf 
der Basis einer pragmatischen Geschichte der inneren Urethrotomie, 
Bd. I. 25 Bogen mit 3 Tafeln Abbildungen. Preis circa 3 Thir, 





Im Verlage ron Ferdinand Enke in Erlangen ist soeben 
erschienen und durch alle Buchhandlungen zu beriehen: 


Handbuch der allgemeinen und speciellen Chirurgie von v. Piths 
und Billroth, I. Bd. II. Abth. I. Heft, 3. Liefg. gr. 8. brosch. 
Preis 2 Thir. B Sgr. oder A. 3. 56 kr. 
Jochheim, Dr. med. Medicinisches Handbuch für das Haus, die 
Reise und das Krankenbett. %. brusch, 
Preis 2 Thir. 20 Sgr. oder fl. 4. 40 kr. 


2172 


Verlag von G. Reimer in Berlin (Anhaltstrasse 12), zu 
beziehen durch jede Buchhandlung: 


Billroth, Th., bie allgemeine chirurgische Pathologie 
und Therapie in funtzig Vorlesungen. Ein Handbuch für 
Studirende und Aerzte, Vierte überarbeitete und mit Holz- 
schnitten vermehrte Auflage. 3 Thlr. 20 Sgr. 

— — Ueberden Bau der Schleimpolypen. Mit 5 Kupfer- 
tafeln. gr. 4. cart. 1 Thlr. 10 Sgr. 


— — Beiträge zur pathologischen Histologie nach 
Beobachtungen aus der Königl. chirurg. Universitätsklinik 
zu Berlio. Mit 6 Kupfertafeln. gr. 8. I Thir. 


— — Historische Studien über die Beurtheilung und 
Behandlung der Schusswunden vom funfzehnten Jahrh. 
bia auf die neueste Zeit, gr. 8. 15 Sgr. 

— — Untersuchungen über die Entwickelung der 
Blutgefüsse nebst Beobachtungen aus der Königl. chirurg. 
Universitätsklinik zu Berlin. Mit 5 Kupfertafeln. gr. 4. 
cart. 2 Thir. 

Du Bois-Reymond, Untersuchungen tiber thierische 
Electricität. gr. 8. 

1. Bd. Mit 6 Kupfertafeln. 
II. Bd. 1. Abth. Mit 4 Kupfertaf. 3 Thlr. 10 Sgr. 
— — 2. Abth. Mit 1 Kupfertaf, 2 Thlr. 

Boudier, E., Die Pilze in öconomischer, chemischer 
und toxieologischer Hinsicht. Eine von der kaiserl. 
Achdemie der Mediein zu Paris wit dem Orfilu'schen Preise 

ekrönte Schrift. Mit Bewilligung des Verfassers aus dem 
"ranzösischen übertragen und mit Anmerkungen versehen 
von Dr. med. Th. Husemaun. Mit 2 lithographirten Tafeln. 

1 Thir. 20 Ser. 

Brücke, E., Anatomische Beschreibung des mensch- 
lichen Augapfels. gr. 4. ı Thir. 

Gurlt, E., Beiträge zur vergleichenden pathologischen 
Anatomie der Gelenkkrankheiten. gr. 8. 

2 Tlilr. 20 Sgr. 

— — TVeber einige durch Erkrankung der Gelenk- 
verbindungen verursachte Misstaltungen des 
menschlichen Beckens. Mit 5 Tafeln Abbildungen u. 
t Tabelle. tol, cart. 5 Thir. 10 Sgr. 

Häckel, E., Natürliche Schöpfungsgeschichte. Gemocin- 
verständliche wissenschaftliche Vorträge über die Ent- 
wiekelungslehre. 2. Auflage. 3 Tülr. 10 Sgr. 

Husemann, Th. und A., Handbuch der Toxicologie. 
Im Anschluss au die zweite Auflage von A. W. M. van 
Hasselt's Handleiding tot de vergiftleer für Aerzte und 
Apotheker bearbeitet. 2 Theile u. Supplem. 4 Thlr. 10 Sgr. 

Küneke, W. L., Die vier Faetoren I Geburt. Grund- 
züge einer Physik der Geburt. 1 Thir, 15 Sgr. 

Litzmann, C. €. T., Die Formen dos Beckens, insbes. 
des eugen weiblichen Beckens, nach eigenen Beobachtungen 
und Untersuchungen, nebst einem Anhang über die Osteo- 
malacie, Mit 6 lithograpbirten Tateln. gr. 4. cart. 4 Thlr. 

Luschka, H., Die Adergeflechte des menschlichen 
Gehirns. Eine Monegrophin. Mit 4 Tafeln Abbildungen. 
gr. 4. cart. 3 Thlr. 10 Sgr. 

— — Die Halbgelenke des menschlichen Körpers. 
Eine Monographie. Mit 4 Kupfertafeln. gr. 4. cart. 

5 Thir. 20 Sgr, 

— — Der Hirnsanhang und die Steissdrüse des Men- 
schen, Mit 2 Kupfertafeln. gr. 4. cart. 3 Thlr. 10 Sgr. 

Reimer, I1,, Ulimatische Wintereurorte mit beronderer 


4 Thlr. 20 Sgr. 


Remak, R., Ueber eın selbstständiges Darmnerven- 
»ystem. Mit 2 Kuptertafeln. gr. Fol. 1 Thlr. 10 Sgr. 
Virchow, R., Die Lehre von den Triehinen, mit Rück- 
sicht auf die dadurch gebotenen Vorsichtsmaassregeln für 
Laien und Aerzte dargestellt. 3. Auflage. Mit 7 Holz- 


schnitten und 1 Tafel. 10 Sgr. 
— — Vier Reden über Leben und Kranksein. 2, Aufl. 


15 Ser. 

Volz, L., Beitrag zur ehirurgischen Anatomie der 
Extremitäten. Zehn Tafeln in Farbendruck mit Durch- 
schnitten der gefrorenen Leiche. Für Studirende und Aerzte, 
insbesonere für das Bedürfniss der Militärärzte bearbeitet. 
eart. 2 Thlr. 20 Ser. 





Waldenburg, L., Die Inhalationen der zerstäubten Flü« 
sigkeiten, sowie der Dämpfe und Gase in ihrer Wirkung 
auf die Krankheiten der Athmungsorgane. Lehrbuch der 
respiratorischen ‘I’herapie. Erweiterte Ausführung einer 
gekrönten Preisschrift. Mit 3 lithograpbirten Tafeln. 

2 Thir, 15 Sgr. 


| Bad | Ems. 


König Wilhelm’s Felsenquellen. 


Laut beifolgender vergleichender Analyse des Geh, Hofraths Prof. 
Dr. Fresenius im ibren Bestandtheilen den älteren Einser Quellen 
vollständig gleichstehend, in ihren therapeutischen Wirkungen, nach den 
Erfahrungen der hiesigen Aerzte, den alten Quellen mindestens eben- 
bürtig, empfohlen von den Aerzten, medieinischen Autoritäten aller 
Länder, gegen die ehronischen Catarrhe der Schleimhäute, der Respire- | 
tions-, Verdauungs-, Harn- und Geschlechtsorgane eto, | 


Vergleichende Uebersicht der iu wägbarer Menge vor- 
handenen Bestandtheile. 
Gehalt an Graneo in Pfund = 7680 Gran. 


Krähn- 
chen 


Vietoria-JAugustn-| Kessel- 
quelle | quelle | brunnen 


1869, 86. 1854. 4851. 


14,83760 
0,13778 
7.084 11 
0,32863 
1,72462 
1,50513 ) 


Doppelt kohlensanres Natron 15,514014|15,284844 
Schwefelnaures Nairon. . . „. | 0,139423 
Chloruntrium 7,386017 
Schwefelsnures Kali 0.346329 

Doppelt koblensaurer Kalk. | 1,625717 

Doppelt koblensaure Magnasia | 1,507622 

Doppelt koblenssures Eisen- 

oxy:«lul E 
Doppelt koblenraures Mangan- 
oxyıul 

| Doppelt kohlensaurer Harpt 
Doppelt koblensanrer Strontian 
Pbosphorsaure Thonerde .. 
| Phosphorsaures Natron . 
| Kieselskure 

Doppelt kohlensaures Lithion 
Doppelt koblensaures Auımon 
i Jodnatrium . . 

Bromnatrium . vr nr. 00n. 
Summe d, featen Bestandtheile 
Wirklich freie Kohlensiure, 


Summe aller Bestandiheile 


15,19749 
0.008614 
7,77055 
0,39337 
1,81294 
1,43808 


0,013924 0,01686 


0,00722 
0,00115 
0,00322 


Spur \ 
0,37978 | 
Spur 
Spur | 
Spur | 
Spur 


0.001943 
0.00403 
0.011667 
0,001029 
0,000084 
0,371712 
0.010875 
0,047063 
0.000027 
0.002196 
26,98428 1127. 1H6=08 
9,217989| 7.854720 B,32497 


nl 34,35087 | 


Zum Versnndt empfiehlt sieh die „Augustaquelle", welche in ihrer 
Zusammensetzung dem Krähnchen gleichsicht, und guns besonders die 
Victoriaquelle, 

‚welche bei gleichen festen Bestandtheilen von alleu Emser Quellen die 
' grösste Quantität freier Koblenslure enthält, wodurch sie sich im Ge- 
schmack einem feinen Säuerling nähert und wine grosse Haltbar-) 
(keit besitzt. 
i Prein des Wassers: 
",, Krüge Augusta oder Victeriaqaelle Rehlr. 7.15, inel, Verpackung 
Kıhlr. 9,5. 
."®, Krüge Augusta» oder Victoriaquelle Rtblr. 5 15, inel. Verpackung 
Bıhlr. 6.20, N 


Foo, Batınhof Eins. Versandt gegen Nachnahme. 


Depots: 
Berlin bei Herren 3, F. Heyl & Comp. 
Danzig bei Herm Apotheker E. Schleusener., 
Dresden bei I4, Ficinus Wwe. 
Hamburg bei Herrn Apotheker C. B. Feuerbach, 
Hannover bei Herm Fr. W. Ilaase jun. 
Münster bei Herm Hech. Schwick. 
Elberfeld bei Herrn C, Dörr. 
Lübeck bei Herrn Theodor Schoser. 
Cöthen in der Löwennpotheke. 


' INncc Herrn E. Balzer, Administration der 
Adı ESSeH König Wilhelm's Felsenquellen in Bad Ems. 
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Beobachtungen tiber Scharlach 


Dr. Friedrich Büning, pract. Arzte in Göttingen. 


Die Beobachtung einer Infectiouskrankheit, welche in einer 
grüsseren Epidemie auf einem eircumseripten Terrain auftritt, nimmt 
in der gegenwärtigen Zeit ein bei weitem vielseltigeres Interesse in 
Anspruch, als vor Jahren. Die fortschreitende Eirkenntniss der dieses 
Genus von Erkrankungen erzeugenden directen und indirseten Ursachen, 
sowie die auf der Tagesordnung fast aller wissonschaftlichen Congresse 
stehenden brennenden Fragen, welche in dem Bestreben würzeln, für 
die Aufgaben der öffentlichen Ge-undheitspflege neue, verwerthbare 
Resultate zu erzielen — lenken die Beobachtung bei epidemisch auf- 
tretenden Infectionekrankheiten auf ganz neue, in früherer Zeit nicht 
hinreichend gewürdigte Gesichtspuncte. Wenn es daher als eine zeit- 
gemässe Aufgabe angesehen werden darf, die während einer in ziem- 
lich umschriebenem Kreise aufgetretenen Epidemie gemachten Beob- 
sehtungen zu publiciren, s0 habe ich noch um so weniger Bedenken 
getragen, meine Krfahrungen aus eiver Behsrlachepidemte einem 
grösseren Kreise vorzuführen, da js gerade diese Inlectionskrankheit 
ein nach den einzelnen Epidemien verschiedenes, sehr polymorphes Bild 
dem beobachtenden Arzte gewährt. Als Buweis für die Richtigkeit 
dieser Ansspruches "möchte ich an die zahllose Menge der den Schar- 
lach behandelnden Monographien erinnern, aus deren allerdings nicht 
eben sehr belohnenden Durchsicht auf die (ifferentesten Eigenthim- 
lichkeiten des scarlatinösen Procemses geschlossen werden kann. Be- 
jahrte Fachgenossen haben mir mitgetheilt, dass der moderne Schar- 
lach, wenn man von dem Character des Exunthems absche, durch unt- 
schieden andere Symptome sich manifustire, als der Scharlach, der 
vor etwa 40 Jahren zur Beobachtung gekommen sei. Der Verlauf des 
Exanthem, der Character des Fiebers, die hinzutreteuden aymptoma- 
tischen Krankheiten verschiedener Körperorgane, die Krankheitsdauer 
etc. etc. zeigten heute im Vergleiche zu früheren Epidemien sehr pro- 
noneirte Differenzen. Eine detaillirte Rundschan in der Literatur redueirt 
diese, anscheinend sich im Verlaufe der Jahre vollaogene Metamorphose 
des Scharlachprocesses auf jene eigenthümliche Polymorphie. Fast jede 
Epidemie hat etwas prägnant Specifisches, welches bei genauer Analyse 
der einzelnen Epidemien auf der Prävalenz eines einzelnen, fast bei 
jedem erkrankten Individuum prononeirt hervortretenden Symptoms 
beruht. 

Die Epidemie, welche mir das Material xu den fulgenden Beob- 
achtungen gab, trat in den Sommer- und Herbstmonaten des vorigen 
Jahres in der Kreisstadt Einbeck auf, — Einbeck bietet, kurz gesagt, 
dem epidemischen Auftreten einer Infectionskrankheit sehr günstige 
Bedingungen, sofern man mangelhafte Abfuhr der verschiedenartigsten 
Abfallstoffe, schlechte Cannlisation, hohen, schr schwankenden Stand 
des Grundwassers, mangelhafte Wohnungs- und Ernährungsverhältnisse 
der ärmeren Classe dahin rechnet. In den geographischen, oder rich- 
tiger geologischen Verhältnissen der Stadt dürfte ausserdem noch eine 
besondere Begünstigung für die Entwickelung eines die Infection ver- 
mittelnden Krankheitsträgers gefunden werden können. — Bemorken 
will ich, dass Einbeck im Jahre 1565 von einer sehr extensiven und 
intensiven Epidemie von Meningitis cerebrospinalis epidemica heimge- 
sucht wurde; 1866 bis Sommer 1868 zahlreiche Typhusfülle in un- 
unterbrochener Reihenfulge vorkamen; 1868 die Aerzte Gelegenheit 
hatten, eins sehr ausgebreitete Epidemie von Dyseonterie kennen zu 
lernen, welcher dann gleich eine sehr perniciöse Masernepidemio folgte ; 
dass Diphteritis stets in bösartigen Fällen vorkommt. Die Mortalität 
betrug in den letzten Jahren circa 40—50 pro Mille. — Den An- 
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forderungen, die die Gegenwart an die Aerzte als die Hüter der öffent- 
lichen Gesundheit erhebt, entsprechend, habe ich zu verschiedenen 
Zeiten Veraninssung genommen, an der Hand von wunwiderleglichen 
Zahlen auf die höchst ungünstige und Besorgniss errogende Mortalitäts- 
statistik warnend hinzuweisen. Wenn man bedenkt, dass gemäss der 
allgemeinen Mortalitätsstatistik ein leberschreiten von otwa 23 pro 
Mille in Ländern, in demen die Conservirung des Menschenlebuns als 
die beste Nationalöconswie angesehen wird, zu eingehenden Unter- 
suchungen über die Ursachen dieser für anomal gehaltenen Mortalität 
auffordert, so erscheint die Statistik von 40—50 pro Mille wahrhaft 
erschreckend. — Zu meiner Freude kann ich hier anführen, dass meine, 
die Verbesserung der öffentlichen Gesundheit bezweckenden Hinweise 
stets mit richtigem Verständniss aufgenommen und anscheinend beachtet 
warden. 

Die Scharlachepidemie begann in vereiuzelten Fällen im Monate 
Juli 1869, erlangte gegen Ende August eine ziemliche Ausbreitung 
und documentirte sich Ende Soptember nur in wenigen vereinzelten 
Fällen. Gleich nach der Mitte des October häuften sich von Nenom 
die Erkrankungen, deren Zahl sich gleich blieb bis Mitte November, 
um dann ziemlich plötzlich abzubrechen. Nach der Mitte des December 
habe ich keinen Fall vun Scharlach mehr beobachtet. 

Auffallend war das elgenthümliche haufen- (nicht etwa heerd-) 
weise Auftreten der Erkrankungen. Es konnten 8—10 Tage vergehen, 
ohne dass neue Erkrankungen zu den alten hinzukamen, dann gingen 
in 2—3 Tagen plötzlich eine grosse Anzahl neuer Fälle zu, in Jen 
verschiedensten Gegenden der Stadt, iv Häusern, deren verschiedene 
Bewohner keinen Connex gepflegt, so dass man eine gemeinschaftliche 
contagiöse Infections quelle nieht aumelhmen durfte und an missmatische 
Ursachen denken konnte. Man beobachtet sulehe hanfenweise Er- 
krankungen bekanntlich bei anderen epidemischen Infectionskrankheiten ; 
ich erinnere an die zahlreichen Opfer der Cholera an den nuf Sonn- 
und Festtagen folgenden Werktagen, wofür man, nicht ohne Grund, 
die Diätfebler der Sonm- und Feiertage beschuldigt. Für das hanfen- 
weise Erkranken am Scharlach liess sich kein ähnlicher Grund auf- 
finden und dech wird die beobachtete Thatsache schwerlich als ein 
Spiel des Zufalls angesehen werden künnen,. Dass Scharlach nicht 
immer durch Jdas im Scharlachkranken nich bildende specifische Schar- 
lacheontagium erzeugt wird, beweisen unzweifelhafte, beglaubigte Fälle 
von rein autochthoner Entstehung dieser Krankheit und dürfte, beide 
Beobachtungen gegen einander gehalten, der Schluss nicht ganz unge- 
rechtfertigt sein, dass das Scharlachgift, also der Erreger der Krank- 
heit, nieht immer als identisch seiner (Jualität nach sich verhält. 
Beiläufig will ich erwähnen, dass ich zur Zeit der Epidemie stets 
ozonometrische Untersuchungen angestellt habe und zu vier Malen fand, 
wie die Zunahme der Krankheit mit dem vermehrten Ozongehalte der 
Luft coineidirte. Ohne an dies Raisonnement Hypothesen oder ge- 
künstelte Erklärungen knüpfen za wollen, habe ich die Thatsache doch. 
erwähnt, da sie mir nicht ganz unwichtig scheint zu einer Zeit, in der 
man sich geneigt zeigt, alle Infectionskrankheiten durch die Einwan- 
derang des Micrococcus oder des Sporen eines pflanzlichen Parasiten. 
erklären zu wollen. Ich habe übrigens den Scharlachpilz, wie ich hier 
erwähnen will, nicht finden können trotz mannigfacher mieroseopischer 
Untersuchungen und Cultarrersuche; ich habe gesucht im Binte Schar- 
lachkranker und io dem Hautdesquamate. Die Pilzcultur in einem 
Tsolirapparate, vom Hautdosquamate entnommen, hat mir nur Pilz- 
bildungen geliefert, wie ich solchs bei Versuchen mit gewöhnlichen, 
nicht scarlatinösen Desquamationsprodasten erhielt, Ich gewann die 
gewöhnlichen Leptotrizreihen, Hallier fand, dass der Scharluch- 
microcosens im Scharlachblute in einer copiösen Menge enthalten sei, 
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die Cocei waren in weit grösserer Zahl vorhanden als die Blatkörper- 
chen, sie waren keimfähig un verfolgte man die Keimfüden der ein- 
zelnen, zu Sporciden angeschwollenen Cocei, s0 sah man die Enden 
dieser Fäden sich zu Üoccidien awebilden. Bei vorsichtiger Cultur 
brachte Hallier die Cocei des Scharlachblutes zur Reife und sie bil- 
doten dacn grosse dunkelbraune Sporen, die als die Sporen einer Til- 
letia erkannt wurden. 

Von jeher hat man zahlreiche Nachweise bei der Ventilation der 
Frage: welches Stadium des Scharlachs für die Infeetion am 
günstigsten sei, zu Gunsten der Desqunmationsperiode beigebracht. 
Adoptirt man die Theorie, dass der Mierococeus des Scharlachpilzes, 
der Tilletia scarlatinosa, irgendwo im Körper eindringe und dadurch 
sich die Krankheit fortpflanze, a0 erscheint mir die Folgerung nicht 
alleu gexwungen, dass im Stadium denquamationis die Reife des Pilzes 
am weitesten geliehen und die Ausstrenung der Sporen um leichtesten 
zu erwarten, Durch einige sehr genaus Beobachtungen, wie solche 
nur in der Privatpraxis zu gewinnen sind, glaube ich zu dem Schlusse 
berechtigt zu sein, dass es allerdings das Stadium desquamationis ist, 
in welchem die Infection am leichtesten vermittelt wird. Ich war bei 
möglichst genauer Sichtung der Fälle, die mir geeignet schienen, für 
die Lösung der Frage nach der Ineubationsdauer des Scharlach- 
giftes dienen zu können, zu der Veberzeugung gelangt, dass diese in 
den beobachteten Fällen 6—8 Tage betrug. Abgesehen von einer 
nicht unerheblichen Quote ganz unzweifelhafter Fälle, in denen das 
Scharlachgift nach einer isolirten Localität einmal verschleppt war 
‚und dann genau nach jenem Zeitabschnitt die Krankheit ausbrach, 
konnte ich in Familien viele Male eonstatiren, dass das zweite Kind 
einer Familie immer am 12. bis 14. Tage nach dem zuerst ergriffenen, 
wenn solches allein für sich infieirt war, erkrankte, Rechnet man als 
Bogiun der Desquamation den 5. bis 6. Krankheitstag, was meiner Er- 
fahrung nach richtig ist — wernm überall Desquamation bemerkbar ist, 
denn der Eintritt dieses Symptoms ist lange nicht 80 regelmässig, wie 
man glaubt, — #0 müsste man annehmen, dass die Eutwickelung des 
Giftes im Körper nach seiner Immigration in denselben 6—8 Tage 
gebraucht, um sich an dem oben bezeichneten 12. bis 14. Tage in 
den Scharlachsymptomen bei der zweiten Erkrankung in einer Familie 
zu manifestiren. Beispielsweise wurde das Tjährige Müdchen M. am 
©. November ausserhalb der ziemlich isolirten Wohnung der Eltern in- 
Kieirt. Der Ausbruch des Exanthem erfolgte am 12. November. Der 
Brader F., vom Tage der Infeetion an mit der Schwester in einom 
Zimmer zusammen wohnend, zeigte die initialen Eruptionssymptome 
am 26. November. Ich habe verschiedentlich erfahren, dass Kinder, 
wenn sie mit scharlachkrasnken Geapielen, die sich im Stadium efllores- 
contiao befanden, zusammenkamen, nieht inficirt warden, Sie inficirten 
sich dann später, wenn sie mit Kindern, die sich im Stadium desqua- 
mationis befanden, verkehrten. Infectionen von Kranken im Stadium 
desquamationis, und zwar in der 3. und 4. Woche der Krankheit, wo 
lüngst normale Temperatorverhältnisse vorlagen, habe ich mehrfach 
erfahren. 

Für die Masern hat man das Stadium prodromorum, wo die Kiu- 
der oft den Schulbesuch noch nicht aufgeben, als am günstigsten für 
die Infection bezeichnet, Die Kinder inficiren sich darum leicht, und 
die Erkrankungsfälle sind viel zahlreicher als bei einer Scharlach- 
epidemie, Die Schulen in kleineren Orten werden bei einer Masern- 
epidemie im der Regel schnell evacnirt. Uebrigens ist auch mit Sicher- 
heit anzunchmen, dass eine grössere Zahl von Kindern Immunität gegen 
das Scharlachgift als gegen das Maserngift besitzt. 

Ob die Haut oder die Respirations- resp. Digestionsorgnne als 
Immigrationsteeritorien des Giftes anzusehen sind, wage ich nicht zu 
entscheillen, doch Jassen wohl die heftigen Allgemeinsymptome, ins- 
besondere das fast in allen lüllen beobachtete, äusserst heftige initiale 
Fieber den Schluss zu, dass der Infeetionsträger von Anfang an im 
Diute residirt, Da der von Hallier beobachtete Mieroeoeeus der Til- 
letin no klein ist, dnss er die feinsten Capillargefässwände zu durch- 
dringen vermag (Sporen sind zu gross), und die Permenbilität der 
Gefisswände für grössere histologische Elemente festateht, so würde 
dieset Weg als der nicht mehr ungewöhnliche bezeichnet werden können. 
Da nun für dns Eindringen der Kernhefe in die Blutbahn der Weg 
durch die Lungen als der accessihelste bezeichnet werden kann, no 
möchte die Aufnahme des Gifte durch die Lungen am walrschein- 
lichaten sein. — Für die Astiologie der Infectionskrankheiten ist durch- 
aus nicht die Entscheidung der Frage gleichgültig, von welchem Organe 
der Intsetionsträger aufgenommen wird, Ich erinnere „n die constante 
initinle Localisation des Typhusproresses im Darm, am unteren Ende 
dos Ileum. Diess eonstante Vorkommen hat bei vielen bedentenden 
Forschern zu der Annahme gefilhrt, «dass die Infectionsträger, einst- 
weilen ganz abgesehen von ihrer chemischen oder physicalischen Qua- 
lität, an den Localitäten, an welchen wir constant die pathologiach- 
anatomischen Alterationen finden, ihre primäre Keimstätte haben, — 


Das Typhusgift, so schloss man, könne wohl nur mit den Ingestis in 
den Körper gelangen, und es scheint richtig zu sein, dass das Trink- 
wasser das Vohikel für den Infectionatrüger ausmacht. Solche Fol- 
gerungen führen zu wichtigen Fingerzeigen für die Prophylaxe, deren 
Gesotze zu firiren zu allen Zeiten der Menschheit viel grüsseren Nutzen 
gebracht hat, als die Erfindung nerer Cur- und Operationsmethoden, 
Die Aufnahme eines Infectionsträgers in die Digestionsorgane zu ver- 
hüten, ist wohl ungleich leichter, als die in die der Respiration dienenden 
Organe. Doch liegt der Gedanke nicht fern, die Respirationsorgane 
gegen Jdas Eindringen von Kernhefe oder Sporen zu schützen durch 
Vorrichtungen, die ähnlich unserem Tsolirapparate, der zur Pilzeultur 
benutzt wird, zu construiren wären, 
(Fortsetzung folgt.) 


Die rationelle Behandlung der Ruhr. 
Yon 
Dr. August Dyes, 
Oberstabs- und Negimeniserzt in Hildesheim. 
Molto: Guite excovaı lepidem. 

Die Ruhr, Dysenterie, früher als eatarrhalisch-rheumatische Affection 
der Schleimhaut des Dickdarms bezeichnet, rechnet man jetzt zu 
den Infestionskrankheiten, obwohl das Ruhrmiasma mieroscopisch 
noch nicht entschieden nachgewiesen ist. 

Wenn aber die Ruhr mit Kiecht zu den Infectionskrankheiten ge- 
zählt wird, wie nicht zweifle, so mmaa auch deren Therapie, welche 
jetzt nur eine ziemlich willkürliche, empirisch-symptomatische 
iat, dem Wesen und der Genese dieser Krankheit entsprechend 
eine wesentliche Aenderung wod Berücksichtigung erfahren, 

Die Rulır gehört gleich allen minsmatischen Krankheiten zu den 
Vergiftungskrankheiten; und wie bei diesen die rationelle "The- 
rapie zunächst die Indicatio causalis in's Auge fasst, che sie die In- 
dieatio morbi und symptomatica berücksichtigt, weil mit Beseitigung 
der Krankheitsursache die beginnende Krankheit coupirt, die 
begonnene wesentlich abgeschwücht, und der gute Erfolg der In- 
dieatio morbi erst ermöglicht wird, so aueh bei Behandlung der 
Ruhr. 

Wer bei der Ruhr und den anderen minsmatischen Krankheiten 
die Imlicntio eamaalia nnbericksichtigt lässt, mıt„der 
Indieatio morbi begiunt, der gleicht einem Chirurg, welcher die io den 
Organismus verwundend eingedrungenen framden Körper stecken lässt, 
und our entzündungswidrige und schmerzatillende Mittel verordnet; der 
gleicht dem Arzte, welcher bei Arsenikvergiftung nur die durch dieses 
Astzgift bewirkte Magenentzündung zu heilen strebt (Indisatio morbi) 
aber nicht Bedacht nimmt, durch schnelle Neutralisation des in den 
Magen gelangten Arseniks der Entstehung einer Magenentzündung vor- 
zubeugen, oder deren Grad abzuachwächen. Wenn seit Bunsen's 
und Berthold's Entdeckung des Risenoxyilhydrats als Antidot bei 
Arsenikvergiftung eventuell die Nichtanwendung dieses Heilmittels bei 
dieser Vergiftungskrankheit als ein grosser Kunstfehler angeschen 
werden müsste, so wird hoffentlich bald die Unterlassung der Desin- 
feotion durch Chlorwasser bei allen miasınatischen Krankheiten gleich- 
falls als Kunstfehler angesehen werden, wenn sich die Herren Collegen 
überzeugt haben werden, wie sehe sich «dieses Medieameut bewährt. 

Da schon jeiler einfache fremde Körper, welcher verwundend 
in den Organismus eingedrungen ist, schnell entfernt werden mass, 
wonn man dessen schädliche Wirkung möglichst ermässigen will, so 
muss man die Entfernung derjenigen fremden Körper doch wohl um 
so mehr beschleunigen, welche zugleich giftiger Natur sind, 
weil die durch ein Gift erzeugten oder eomplicirten Entzündungen vor- 
zugsweise ungünstig, init Necrose oder Gangrän endigen, und weil 
einige an die Schleimhaut des Magens und Darmennals gelangte Gifle 
durch Resorption in's Blut gelangen, und Blutvergiftung veran- 
Inssen köunen. 

Wenn man das Fisenvitriel, und vorzugsweise das Chlor schon 
lange als antimiasınatische Mittel kannte, und zur Desinfection von 
Sachen und Räumen benutzte, so liegt der Gedanke nahe, dass 
diese Stoffe auch die in den Organismus des Menschon gelangten 
Misamen vernichteu, und deren SchKulichkeit aufheben werden. 

Pass und wie ich das Chlorwasser mit ausgezeichnetem Erfolge 
gegen missmatische Bräune (Scharlach, Diphtherie), Herbstdurchfell, 
Typbus, Cholera und Blattern (auch gegen Trichinitis) auwandte, habe 
ich bekannt gemacht. Es erübrigt wir noch, auch der herrlichen 
Wirkung dieses antieausalen leilmittels wei Behandlung der Rubr 
zu gedenken. 

Dass die Ruhr eine minsmatische Vergiflungskrankheit ist, dafür 
spricht ihr epidemisches Auftreten und vorzugsweise die uft ge- 
machte Beobachtung ihrer Ansteckungsfähigkeit,. Das Ansteckungs- 
ferment erblicken die Aerzte mit Recht in der Aura der Ruhrgänge; 
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weshalb viele Aerzte darin einig sind, dass die Exeremente dieser 
Kranken besonders schnell und sorgfälig beseitigt werden müssen, 
wie das auch bei den Choleradajectionen geschehen sollte. 

Die Art und Weise der Beseitigung solcher Krankheitsfermente 
muss der Arzt in jedem Falle genau angeben und controliren, 
wenn er seinen Zweck erreiehen will; sonst wird die Unkunde und 
Trägheit der Krankenwärter einen bequwemeren, aber verkehrten Weg 
einschlagen. Am meisten müchte es sich empfehlen, solche Exeremente 
im Hofraum oder Garten einzugraben, oder in eine verdeckte 
Senkgenbe zu schütten, daselbst mit Asche, Kaf oder dergl, zu über- 
schütten, damit ihnen der Zutritt der Luft entzogen werde, 
Am gefährlichsten ist es, solche miasmatische Excremente in eins 
Abortsgrube zu schütten, weil dieser Platz das vorzüglichste Lebens- 
element der Miasmen ist. Während der Minsmensaison ist es des- 
halb rathsam, täglich den Inhalt der Abortsgruben mit Asche, Kafl, 
oder einem sonstigen Deckmittel zu Überschütten, weil Miasmen 
sich nur beim Zutritt der Luft erzeugen und erhalten künnen. Zu 
diesem Vorhaben sollte uns schon der Geruchsiun veranlassen; und 
jeder Hausbesitzer, welcher seine Nase nicht in diesem Sinne be- 
nutzt, vordiont diese Zierde des Antlitzes wahrlich gar nicht. Möchten 
doch die Menschen dem Beispiele der reinlichen Katzen folgen, welche, 
wenn sie nur irgend ein Plätzchen änden können, mit rarter Piote 
eins Senkgrube graben, und ihre sehr übelriechenden Dejeetionen 
sorgfältig mit einem schützenden Hügel verdecken. 

Wenn alle Menschen sorgfältig bedacht wären, allen faulenden 
organischen Stoffen den Zutritt der Luft zu entziehen, so wirde die 
Hauptquelle der minsmatischen Krankheiten verstopft sein. Die Aerzte 
können nicht oft und laut genug ihre Clienten in diesem Sinne be- 
lehren. Dass solches nicht geschieht, davon zeugt der widerliche 
Abortsgeruch, welcher in so vielen Häusern der Städte unsere 
Schritte beschleunigt. 

Dieses wichtige und s0 nahe liegende Moment sollten die Obrig- 
keiten eingreifend zunlichst in's Auge fassen. Die Grundwassertheorie 
ist und bleibt eine Theorie, welche leider die Menschen von der 
nächsten praetischen Hülfe ablenkt, welche darin besteht, die 
Wohnräume frei zu halten vom Geruch faulender organischer Stoffe, 
welche vorzugsweise die Aborte erzeugen. 

Wenn das Gesagte Bezug hat auf die Verbreitung der Ruhr durch 
Anustanrkung, so habe ich noch der primären Genese dieser Krank- 
heit zu gedenken. 

Es ist eine bekannte Thatsache, dass die Ruhr in unserer Zone 
im Angust und September vorzugsweise durch den reichlichen Genuss 
gewisser roher Früchte entsteht, und man hält vorzugsweise den Genuss 
unreifer Früchte, sonderlich der Pflaumenarten für schädlich. 

Wie gesundheitswidrig zu Zeiten der reichliche Genuss der roh 
genossenen Früchte, vorzugsweise des Obstes ist, davon zeugt z. B. 
der unglückliche Feldzug der Preussen nach Frankreich im Spätsommer 
1792, wo die Armee, ohne eine Schlacht geliefert zu haben, von der 
Ruhr effeetiv geschlagen und mehr als decimirt wurde: was damals 
ganz entschieden und gewiss mit Recht dem reichlichen Genuss des 
Obstes und der Weintranben beigemessen wurde, 

Der Umstand, dass alljährlich reifes und unreifes Obst in 
reichlicher Menge genossen wird, während die Rahr kaum alle Lustra 
sich zeigt, liefert den Beweis, dass in den Ruhrjahren diesen Früchten 
eine besondere Schädlichkeit anhaften nlisse. Gogen die Zeit der 
Reife bemerkt man an diesen Früchten, vorzugsweise an den Pfisumen- 
arten immer einen Belag oder Reif, welcher, wie das Vergrösserungs- 
glas ausweist, vorzliglich auf Schimmelbildang beruht, sowie anf Er- 
zeugung von Schmarotzerthierchen. Wer solche Früchte ohne voran- 
gegangene sorgfältige Reinigung in reichlicher Menge geniesst, bekommt 
nicht selten Magen- tind Darmentarrh, d, bh. den sogenannten Herbst- 
durchfall, welcher sich bis zum Brechdurchfall steigern kann; 
während diese Früchte, sofern sie reif sind, der Gesundheit durchaus 
zuträglich sind, wenn sio vor dem Genuss gereinigt werden, 

In den Kuhrjahren finden wir diesen Belag der Früchte in be- 
sonders hohem (irade vorhanden; vorzüglich sind dann die Pflaumen- 
arten stark belegt und klebrig anzufühlen, was man im Volk das 
Befallensein, Mehlthau und Honigthau nennt. Dieser Belag be- 
steht nach Ausweis des Vergrüsserungsglases in dem Vorhandensein von 
unzähligen milbenartigen, befligelten Schmarotzerthierchen, deren 
Exrcremente den diese Frichte überziehenden klebrigen Belag 
darstellen. 

Da non der Genuss solcher Früchte im ungereinigten Zustande 
denjenigen Darmeatarch (Durchfall; erzeugt, welchen wir Ruhr nennen, 
während sie nach vorangegangener sorgfültiger Waschung ahne Nach- 
theil genossen werden künmen, wie ich häufig erprobt habe, #0 muss 
man folgern, dass der diesen Früchten anhaftende, aus Schimmel und 
Schmarotzerthierchen bestehende, Belag das Ruhrgift (Miaama) ausmache. 

Werden solche stark befallene Früchte im unreifen Zustanie 


genossen, so muss selbstverständlich ihre Schädlichkeit um s0 grösser 
sein, da diese unreifen Früchte, auch wenn sie gereinigt gegessen 
werden, einen einfachen Durchfall erzeugen können, 

Wenn nun die Erfuhrung lehrt, dass dureh das Ruhrgift vorzugs- 
weise die Schleimhaut des Diekdarms affieirt wird, so sind dreierlei 
Ursachen denkbar: Dieser Darmtheil kann eine besandere Reizem- 
pfänglichkeit für dieses Gift haben, wie x. B. die Schleimhaut der 
Tonsillen für das Scharlachmiasma (Diphbtherie) eine besondere Relz- 
empfänglichkeit besitzt; oder es bedarf das Ruhrgift zuvor einer lün- 
geren Maceration, ehe ea frei wird; oder es gehen die Rahr-Schma- 
rotzerthierchen bei ihrem Durchgange durch den Darmeanal nicht zu 
Grunde, sondern sie befinden sich daselbst vielleicht, wie die Trichinen, 
erst recht in ihrem Elemente, und möglicherweise ist gerade vorzugs- 
weise der Dickdarm ihre Brutstätte, und deshalb am meisten affieirt. 

Wenn diese letzte Hypothese auf Wahrheit beruhen sollte, so würde 
die Ansteekung durch die Aura der Ruhrgänge ihre Erklärung finden, 
sofern dns Microscop den Beweis liefern sollte, dass in den Kuhrgängen 
geflügelte Schmarotzerthierchen enthalten sind, 

So erfrenlich und interessant es sein würde, wunn das Microseop 
uns näheren Aufschluss geben sollte über das Wesen des Ruhrgifta, ao 
hat unsere jetzige Unkunde, glücklicherweise keinen wesentlichen Nach- 
thell für die Therapie, da die Erfahrung gelehrt hat, dass alle 
Minsmen, mögen sie vegetabilischer oder animalincher Natur 
sein, durch Chlorwassor vernichtet werden; und dass alle minsma- 
tischen Krankheiten durch frühzeitige Anwendung des Chlorwassers 
coupirt, bei vorspäteter Durreichung dieses Mittels mehr oder weniger 
abgeschwächt werden. 

Einschalten möchte ich hier, dass meine Beobachtungen über das 
Wesen der Cholera mich zu einer ähnlichen Hypothese bingeführt 
haben; denn das Choleramiasma halte ich gleichfalls für beflügelte 
Schmarotzerthierchen, welche sich am Typhusschimmel er- 
zeugen können, sci es in Folge von Einschleppung, oder genauer 
bei geeigneten Witterungsverhältnissen. Während der Choleraopidemie 
in Hildesheim im Herbst 1867 machte ich nämlich bei nichtlichen 
Krankenbesuchen wiederholt die Beobachtung, dass in Jder Nähe der 
Aborte, welchen die Miasmen hauptsächlich entströmten, wie der auf- 
fällig widrige Geruch bekundete, die Nerven meiner Gesichtahnut con- 
stant eigeuthümliches Prickeln empfanden, ähnlich demjenigen, 
welches mao wahrnimmt, wenn man milden Sommerabenden mit dem 
Gesicht in einen Schwarm derjenigen kleinen beflügelten Insecten ge- 
räth, welche wir Gnitten nennen, 

Der ammoniakalische Schwaden eines frisch aufgedeckten Pferde- 
misthaufens bringt wohl an den Nerven der Gesichtshaut das Gefühl 
eines warmen Hauch» hervor; der dem Aborten sehr fühlbar ent- 
strömende Choloraschwaden hat aber nicht nur eine merklich höhere 
Temperatur, nein das dadurch erregte Prickeln der Haut gleicht ent- 
schieden dem durch einen Schwarm kleiner fliegenden Insecten er- 
zeugten Gefühl. Mit dem Handrücken, welchen ich der Quelle dieser 
Miasmen noch näher bringen konnte und mochte, empfand ich diesen 
warmen und prickelnden Schwaden noch im höheren Grade, 

Da auch die Aura der Choleradejectionen für ansteckend gilt, #0 
bin ich geneigt, solches dem Vorhandensein beflügelter Schma- 
rotzerthierchen zuzuschreiben, welche bei ihrem Durchgange durch 
den Darmcanal der Kranken nicht nur am Leben bleiben, sımdern sich 
vielleicht während desselben vermehren. 

In practischer Beziehung ist es gottlob auch bei der Cholera gleich- 
gültig, ob das Miasma vegetabilischer oder animalischer Natur 
sei, weil die frühzeitige Anwendung des Chlorwassers die beginnende 
Krankheit coupirt, die ausgebildete heilt, sofern die Kranken in 
miasmenfreie Räume gebracht werden, also in die höchsten Re- 
gionen der Häuser, oder ins Freie. 

Wahrscheinlich ist das Cholerngift ein gemischtes, aus Typhus- 
Schimmel und Cholera-Schmarstzertliiercehen bestehend, weil bei ver- 
späteter Anwendung des Chlorwassers einelne Cholerakranke nach Be - 
seitigung der Cholerasymptome nicht sofort genasen, sondern erst 
noch den Typhus bestehen müssen, Warum man diese Choleransch- 
krankheit Typhoid und nicht Typhus nennt, dafür ist kein vernünf- 
tiger Grund angegeben, noch vorhanden. 

Dass das Ruhr- und Choleramiasma animalischer (oder anima- 
lisch-vegetabilischer) Natur sei, davon wurde ich Im vorigen Spätsommer 
noch mehr überzeugt, als die Maulfäule, Klanenseuche und Milzbrand 
die Viehheerden infieirte, Ich konnte diese Thierseuchen nur dem 
Befallen (Mehlthau, Honigthau) der V’utterkräuter beimessen. Vor- 
zugsweise waren die grossblättrigen Kräuter (Klee, Feldbohnen) be- 
fallen, und mit einer klebrigen Masse liberzogen, Schon mit unbe- 
waffnetem Auge, besser natürlich durch ein Vergrüsserangsulas beob- 
achtete ich, dass diese Blütter an ihrer unteren Fliche ganz dieht 
mit beflügelten Milben bedeckt waren, während die obere Fläche 
derselben mit einer klebrigen Feuchtigkeit überzogen war, welche ich 
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für die Fäces der oberhalb sitzenden Thierchen halten musste. Vor- 
zugsweise eigneten sich die Feldbohnen zu diesen Untersuchungen, weil 
ihre Blätter wechselständig stehen: An diesen Gewächsen, welche 
mit Milben dicht bedeckt waren, zeigten nur diejenigen Blätter an ihrer 
oberen Flüche jene klebrige Feuchtigkeit, welche von einem oberhalb 
sitzenden Blatte überdeckt waren, an dessen unterer Fläche die Milben 
sassen,. deren Fäces also das unterhalb sitzende Blatt treffen mussten. 
Hatte ich auch nur wenig Gelegenheit, den Beritzern des an diesen 
Seuchen leidenden Viehs Rath zu ertbeilen, und die Anwendung der 
uns bekannten antiminsmatischen Mittel zu empfehlen, so war doch bei 
diesen der Erfolg ein so überraschend guter, dass ich nicht anstand, ie 
zu veröffentlichen (in der Hamburger Reform, welche häufig gemeinnützliche 
Artikel bringt) zumal ich bei allen miasmatischen Krankheiten der 
Menschen von der Anwendung des Chlorwassers einen so entschiedenen 
Erfolg beobachtet hatte. In England haben meine Beobachtungen freund- 
liche Aufnahme und Bestätigung gefunden. 

Weil die Verordnung des Chlorwansers die Controle eines Sach- 
verständigen erforderlich machen dürfte, s0 verordnete ich bei Maul- 
und Klanensenche des Viehs die Anwendung des Eisenvitriols, in 
30 Theilen Wasser aufgelöst. Da os sehr schwierig ist, den Thieren 
Arznei einzugeben, so rieth ich an, anfangs halbstündlich, später stlnd- 
lich diese Solution mittelst eines Schwammes so reichlich als möglich 
an die Zunge, Lippen und Klauen der Thiere zu streichen; und ich 
kann dieses Verfahren wegen seines guten Erfolgs nur empfehlen. 

Natürlich müssen die erkrankten Thiere im Stall mit missmef- 
freiem Futter und nicht mehr mit den befallenen Kräutera ernährt 
werden; wie denn auch beim Deginne einer solchen Seuche prophy- 
lastisch sofort alles Weidevich aufgestallt, und mit gesundem 
Futter ernährt werden muss, wenn man der Ausbreitung der Seuche 
vorbeugen will. Auch müssen die Fäces der erkrankten Thiers sorg- 
fältig mit Eisenvitriol oder Chlorkalk desinfeirt werden. 

(Fortsetzung folgt.) 


Das Wurstgift 
Yon 


Dr, Müller in Minden. 
(Forlseizung aus No.%9,) 


3) Vergiftung durch verdorbenen Speck und eingepökeltes Fleisch. 

Dem verdorbenen Fett ähnlich wirkt schlecht getrockneter, ran- 
ziger Speck. Einen solchen Fall beobachtete unter Anderen Dr. Fritsch. 
„Die Symptome glichen den nach Fattsäurevergiftung eintretenden.“ 
Dieselbe Beobachtung machte Dr. Gieseler bei 8 Personen. „Die 
Erscheinungen waren fast ganz dieselben, wie sie Kerner nach Wurst- 
gift eintreten sah." Ausserdom aber traten auf Delirien und Verlust 
der Erinnerung. Der Vater der Fumilie, der seine Portion Speck ge- 
braten hatte, soll gesund geblieben sein. Ein ähnlicher Fall ereignete 
sich in London 1836 '). Alle die von dem „widrig schmeckenden und 
verdorbenen Speck genossen, erkrankten an Brennen im Schlunde, Brech- 
neigung, Magenschmerz, Erbrechen und Kopfweh. Cadet de Gassi- 
court und Orfiln bemerken, dass sie üfter von der Polizei aufge- 
fordert seien, eingepökeltes Fleisch, dessen Genuss gifiig gewirkt, zu 
untersuchen. Niemals aber hätte die chemische Untersuchung in diesen 
Fällen ein Gift nachgewiesen, 

Dass die Pükelbrühe, wie die Häringslake auf Mensch und Thier 
einen sehr nuchtheiligen Finduss üussern kaun, beweisen verschiedene 
Beobachtungen. Mehrere Fälle dieser Art sah Leblanc”). Regnal 
beobachtete solche Vergiftung bei & Schweinen; Spinela, Fuchs, 
Albert, Fischer und Degrise anlıen sie bei Schweinen, Wieder- 
käuern und auch Einhufern. Leblane fand bei der Section zahlreiche 
Eechymosen anf der Magenschleimhaut, heftige Darmentzündung, dickes, 
dunkles Bilutgerinnsel in den Herzhöhlen. Bei den vergifteten Thieren 
waren es unter anderen auch nervröse Erscheinungen, die besonders auf- 
telen, nämlich convrulsirische Bewegungen der Kinnladen mit Abson- 
derung reichlichen Speichels, sowie heftiges Schwanken, wenn das Thier 
sich einige Schritte fortbewegte. Der Darst war heftig, der Appetit 
fehlte. Von Zeit zu Zeit grunzten die ‘There mit dem Ausdrucke 
heftigen Schmerzes, Der Körper war mit rothen Flecken bedeckt und 
Lähmung trat nicht selten ein. Nach Regnal, der mit Balzlake viel- 
fach Versuche anstellte, hat dieselbe zwei Wirkungen, eine locale, 
welche eine heftige Darmentründung veranlasst und eine allgemeine, 
anf das Nervensystem besonders sich erstreckende. 

Mac Divitt behandelte einen jungen Mann, welcher 7'/, Stunde 
vor seiner Erkrankung Schweinefleisch mit der Brühe genossen hatte, 
welches einige Tage lung eingesulzen war. Krankheitserscheinungen 
waren; Brennender Schmerz in der epi- und mesogustrischen Gegend, 

’) Guy's hbosp. rep. 14, 4, #843. 
% Arch. gen. Nov. 1857, 


heftiges Erbrechen einer dunkelfarbigen Flüssigkeit, troekne, brennende 
Empfindung im Sehlunde mit alpidem Fieber u.» w. Nach Rrech- 
and Abführmitteln kehrte anderen Tags die Gesundheit zurück. Nach 
Mac Diritt hatte niemals der Genuss von Speck oder Schweinefleisch, 
das lünger als 3 Wochen eingesalzen gewesen, solche Wirkung. Nach 
ihm sind es fast ausschliesslich die fetten Bestandtheile des Fleisches, 
die s0 übel wirken und gewöhnlich stellt sich diese Wirkung innerhalb 
der ersten 30 Stunden nach dem Genuss ein; selten aber vor 3 Stunden. 
Bemerkenswerth ist, dass auch hier, wie bei verdorbenen Würsten, nicht 
immer bei allen Personen, die von demselben Fleisch genossen, YVer- 
giftungserscheinungen auftreten. 

Schliesslich sei noch erwähnt, dass van Dommelen (nach 
Hasselt} eine Vergiftung mit geräucherter Rindszunge beobachtete. 
Rudolphi erzählt von einer Intoxiestion mit geräucherter Günsebrust 
und Fehr und Hauff beobachteten nach dem Genusse geräucherten, 
fetten Schweineleisches der Wurstvergiftung ähnliche Symptome. 

4) Vergiftung durch Käsegift, 

Es ist von Vielen die Ansicht ausgesprochen worden, das schäd- 
liche Prineip, welches in den verdorbenen Würsten, Fischen und Küsen 
als Wurst-, Fisch- und Käsegift aufträte, sei, wenn auch nicht ganz 
dasselbe, so duch ein sehr verwandtes. Bis jetzt ist diese Hypothese 
mit mehr oder weniger grosser Gewissheit, immer aber ohne jeden 
thatsächlichen Baweis aufgestellt worden, Hätte man die Symptomato- 
logie der drei verschiedenen Arten von Vergiftungen näher zu be- 
schauen sich bemüht, s0 würde man wahrscheinlich niemala zur Auf- 
stellnng dieser Behauptung gekommen sein. 

Folgende Beobachtungen habe ich zu näherer Vergleichung zu- 
sammengustellt; 

7 Beobachtungen von Grimm nach dem Genuss von Schmierkäse. 

I Beobachtung von Nücker in Cöln nach dem Genuss von Klatschkäse, 

9 Beobachtungen von Prollins in Wolfshagen nach dem Genuss von 
Kompost (Schmierkäse). 

6 Beobachtungen von Rosendahl in Colding. 

9 Beobachtungen von Zenker in Schleiz, 

Mehrere Beobachtungen von Hennemann. 

20 Beobachtungen in Rust's Magazin XXL, 2. Heft, 

T Beobachtungen von Westrumb. 

t Beobachtung von Kühn (Puchelt) '. 

1 Beobachtung von Kühn (Gemmingen) "), 

1 Beobachtung von Kühn (Pyl} '. j 

Mehrere Fälle von Hünefeld in Greifswalde. 

Mehrere Fälle in der Bekanntmachung der Regierung zu Minden 1827. 

Es würden demnach der fulgenden Betrachtung über 100 Fälle 
zum Grunde liegen, Das Alter der Personen, an denen diese Beob- 
schtungen angestellt worden, war von 2—59 Jahren. Die Krankheits- 
erscheinungen traten meistens 2—3 Stunden, in 7 Fällen I Stunde, in 
9 Fällen 3—14 Stunden nach dem Genuss des Käses auf. 

Die Dauer der Krankheit war im Ganzen eine sehr kurze, In 
den meisten Fällen waren die Kranken in 8— 10 Stunden wiederher- 
gestellt und zwar Viele ohne den Gebrauch von Arznei. In einzelnen 
Füllen währte die Krankheit 24 Stunden, nur in 2 Fällen 14 Tage. 
Es starb von sämmtlichen Kranken nur einer, ein zweijähriges Kind. 
Tödtlich abgelaufene Fälle berichten ausserdem nur einige ältere Autoren 
(Pyl, Klockmann), desgleichen wird von zwei Todesfällen erzählt in 
der Lancet, June 1862. 

Was die Symptome dieser Vergiftung anbelangt, so wurden Magen- 
drücken, heftige Schmerzen in der Herzgrube, Uebelkeit, Würgen und 
Erbrechen und heftige Leibschmerzen in allen Fällen beobachtet. Hef- 
tiger Durchfall trat gleichfalls in allen Fällen auf mit einziger Aus- 
nahme jenes tödtlich abgelaufenen Falles. Verstopfung wurde ausser- 
dem niemaln angetroffen. Dagegen war Schwindel ein fast" constantes 
Symptom; ebenso grosse, allgemeine Mattigkeit. Durst war im Ganzen 
sehr häufig und heftig. Der Leib empfindlich; sehr growe Angst, 
Kälte der Hände und Füsse, Frösteln wit Hitze abwechselnd und allge- 
meines Zittern der Glieder. Das Gusicht war gewöhnlich blass, nur 
in einzelnen Fällen geröthet. Die Haut war meistens kübl, in 7 Fällen 
trocken und heiss, Der Puls immer klein, frequent, härtlich. Kopf- 
schmerz in vielen Fällen sehr heftig. Gesichtsschwäche scheint nur 
sehr selten beobachtet zu sein. Veränderung der Pnpillen, Erweiterung 
derselben finde ich nur 7 Mal angegeben. Schr selten war Doppelt- 
schen; Piosis palpebrarum niemals, Das Bewusstsein war meistens frei. 
Delirien wurden nur 2 Mal beobachtet. Brennen im llalse und Munde 
mur 6 Mal, Strangurie 2 Mal beobachtet. In einzelnen Fällen Blut- 
brechen und Tenesmus ®). 


', Versuche und Beobachtungen über die Kleesiure, das Wurst- und Käsegin 
von Dr. C. und Otto Kuhn, Leipzig 1824, pag- 187. 

*, Kühn,t.c., pag. #6. 

’) Kühn, l.c., pop. 185. 

*) Husemann,l.c, pag. 338. 
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Der Hauptunterschied zwischen Wurst- und Käsegift möchte dem- 
nach sein, ersteres wirkt mehr lähmend, wenig reizend; letzteres wirkt 
vorzugsweise reizend als ein Venenum irritans. Daher sind Symptome 
von Affestion der Nerven, des Gehirns (Kopfschmerz und leichte De- 
lirien nbgerschnet) sehr sparsam. Das ganze Krankheitsbild ist viel- 
mehr Jas einer mehr oder weniger leichten Gastroenteritis toxiea. 

Bectionen an Käsegift Gestorbener weist die ganze Literatur — 
wenigstens so weit sio mir zugänglich war — nur zwei auf, Die eine 
führte Hennemann, die andere Nücker ans, Man fand Blutanfüllung 
der Magengefässe und starke, an einzelnen Stellen bis zur Gangrün 
gesteigerte Entzündung im Magen und Darm; ein Befund, welcher voll- 
kommen dem Üharucter des Giftes, den am Kranken beobachteten und 
für Gastroenteritis sprechenden Symptomen entspricht. 

Die chemische Analyse hat hier ebenso wenig, wie bei Vergiftung 
durch Wurstgift, das wirksame Princip des Giftes aufiinden können '). 

Es ist bei den Vergiftungen durch Käsegift also der Eintritt der 
Erkrankungssymptome früher, als bei denen durch Wurstgift; die Dauer 
der Krankheit ist ungleich kürzer, die Symptome sind grüsstentheils 
die einer Gastroenteritis und die Prognose ist eine ungleich günstigere. 

(Fortsetzung folgt.) 





Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Codeins. 


von 
G. Ph. Falek in Marburg. 
{Foriseizung aus No.23.} 


Fünfzehnter Versuch. 

25. August 1968. 

10 U, 27 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,2 Gramm Codei- 
num muriaticum iu den Unterhautzellstoff des Rückens eines Kaninchens 
von 2'/, Pfund Körpergewicht. Es bleibt auf dem Tische sitzen und 
wendet den Kopf bald hierhin bald dorthin. 

10 U. 33 M.: Die Augapfel prominiren mehr, sind auch glän- 
zender. Die Ohren stehen nicht mehr aufrecht, sondern dicht an den 
Rücken gelegt; duckt den Kopf auf den Boden; sitzt unbeweglich; 
leises Zittern. 

10 U. 37 M.: Sitst fortdauernd ruhig an demselben Platze. Die 
Ohren dicht auf den Rücken gelegt. 

10 U. 40 M.: Verändert seine’ Stellung; lässt die Vorderbeine 
seitwärts vom Körper abgleiten; zittert stürker, 

10 U. 42 M.: Wiederhulte, convulsivische Erschütterungen. 

10 U. 43 M.: Opisthotonus (Kopf in den Nacken geschlagen, Hin- 
terbeine nach hinten, Vorderbeine nuch vorn ausgestreckt); Respiration 
unterdrückt, stellt sich nber bald wieder her; darauf bemerkt man Er- 
schlaffung des ’Thieres; dann folgen mehrere Anfälle von Convulsionen 
mit Krampfpausen dazwischen. 

10 U. 45 M.: Muskelruhe und Erschlaffung, Pupillen mittelweit; 
dann folgt Scheintod. 

10 U. 45'4 M.: Das Horz hört auf zu schlagen; Temperatur 
== 39,4°C, 

It U. 45 M.: Beginn der Section. 

Der Zellstoff der Applicationsstelle ist gelatinös, offenbar deshalb, 
weil die eingespritzte Codeinlösung nicht vollständig resorbirt wurde, 
sonst ist der Zellstoff weiss, feucht und glänzend. 

Die Muskeln sind hellroth. 

Hirshäute und Hirm mässig blutreich; die Durchschnitte des letz- 
teren ohne Blutpunete. 

Die Vorhöfe des Herzens zucken noch, die Kranzgefüsse sind 
injieirt; sümmtliche Höhlen enthalten dunkles, theils Rüssiges, theils 
goronnenes Blut. Die Ventrikel sind nicht eontrahirt. 

Lungen scharlachroth, «ehr blutreich. 

Magen ausgedehnt, enthält einen grünen Brei von Futterstoffen ; 
die Häute sind weiss. 

Der Darm ist gefüllt und weiss, die Darmnetze mit mässig in- 
Jjieirten Gefässen durchzogen. 

Leber und Milz dunkelkirschroth, sehr bintreich. 

Nieren bintreich. 

Harnblase nicht ganz contrahirt. 


Sechszehnter Versuch. 


25. August 1568. 

11 U. 9 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,2 Gramm Codeinum 
muriatieum in den Unterhautzellstoff des Rückens eines 2/, Pfund 
schweren Kaninchens, dessen Temperatur = 38,4’ C, ist, 

11 U. 15M.: Das Thier sitzt noch rubig auf dem Tische, 

11 U. 20 M.: Noch immer auf demselben Piatze; Respiration 
beschleunigt; zittert merklich. 
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tt U. 25 M.: Die Vorderbeine gleiten vom Körper ab; convul- 
sivische Erschütterungen; dieselben werden hernach immer stürker. 

11 0. 27 M.: Die Erschütterungen nehmen mehr zu; Augapfel 
promjnirend, glänzend; Pupillen ziemlich weit. 

t1 U. 28 M.: Convulsivische Zuckungen um Mund und Augen- 
lider, dann mehr allgemein. 

11 U. 28'4 M.: Opisthotonus (Mund und Augen geschlossen, Vor- 
derbeine nach vorn, Hinterbeine nach hinten ausgestreckt, bedeutendes 
Muskelschwirren), 

It U. 29 M.: Nachlass des Krampfes, Muskelerschlaffung, Maul- 
öffnen, Wiederholung der Zuckungen mit Öfterem Maulaufreissen, Pu- 
pillen mittelweit. 

IL U. BO M.: Schwimmbewegungen, die öfter wiederkehren und 
jedes Mal mit Erschlaffung enden. 

t1 U. 31 M.: Neuer Anfall von Schwimmbewegung; kurz darauf 
Opistotonus mit baldiger Relazation des Körpers und üfterem Maul- 
anfreissen, 

Il U. 32 M.: Liegt ganz ruhig und erschlafft, aber das Herz 
schlägt noch (Scheintod). 

11 U. 33 M.: Tod. Temperatar — 38,2°C. Beim Wegnehmen 
des Thermometers Hiesat Urin ab. 

11 U. 40 M.: Todesstarre vollständig ausgebildet. 

Bei der Kopfsection fanden sich die Hirnhäute und Hirngefässe 
stark gefüllt. Die Durchschnitte der Hirnsubatanz ohne Blutpuncte. 


Siebenzehnter Versuch. 

26. August 1869. 

9U. 44 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,1 Gramm Codeinum 
murintieom in den Unterhautzellstoff des Rückens eines 2'/ Pfund 
schweren und 37,0°C. temperirten Kaninchens. Verbält sich unmittel- 
bar darnach ruhig. 

9U. E0M.: Legt die Ohren dicht an den Rücken, duckt den 
Kopf zu Boden; die Augen prominiren, die Pupillen sind mittelweit. 

10 U. 0 M.: Hat noch dieselbe Haltung; verräth leichtes Zittern; 
die Respiration ist beschleunigt. 

10 U, 1 M.: Einzelne leichte convulsivische Erschütterungen, hebt 
die Ohren etwas vom Rilcken auf, streckt sich lang aus, wird unruhig, 
wondet den Kopf hin und her. 

19 U. 3M.: Die convulsivischen Erschütterungen werden häufiger; 
die Pupillen miltelweit. . . 

10 U. 5M.: Die eonvulsivischen Bewegungen mehren sich fort- 
während; das Zittern wird stirker; plötzlich füllt das Thier mit einem 
Krampfanfall vom Stuhl, auf dem es sass, zu Baden, überschlägt sich 
einige Male, indem es bald auf den Bauch, bald auf den Rücken zu 
liegen komınt, dann bildet sich Tetanus aus, bei dem die Vorderbeiue 
nach vorn, die Hinterbeine nach hinten ausgestreckt sind und der Kopf 
in den Nacken gezogen steht. Maul und Augen sind dabei geschlossen; 
die Respiration ist unterdrückt; dann folgt Nachlass des Tetanus, 
worauf man Convulsionen und Schwimmbewegungen bemerkt. 

10 0. 6 M.: Die Schwimmbewegungen kehren in Pausen wieder; 
das Thier giebt Töne von sich; dann bemerkt man Erschlafung, Mus- 
kelruhe, frequente Respiration. 

10 U. 7M.; Neuer kurzer Krampfanfall. 

10 U. 8M.: Auf die Beine gesetet, bleibt das Kaninchen mit 
vielem Zittern sitzen und athmet sehr frequent. 

10 U. 15 M.: Angeblasen, bleibt «las Thier ruhig sitzen, hat aber 
sehr häufige, spontane eonvulsivische Erschütterungen. Die Ohren hält 
es auf den Rücken, den Kopf legt es auf den Boden, 

10 U. 18 M.: Ein zweiter tetanischer Anfall tritt ein; dabei ist 
das Maul geschlossen; dann macht das Thier viele Schwimmbewegungen, 

10 U. I9M.: Ruhe und Erschlafung; das Maul wird geöffnet, 
die Zunge agitirt; Pupillen sehr weit. 

10 U, 20 M.: Totale Ruhe, aber das Herz schlägt noch. 

10 U. 21 M.: Nur noch schwache Herzbewogung, dann folgt Herz- 
stillstand, Temperatur — 37,6°C, 

18 U. 10 M.: Beginn der Section. 

Der Zellstoff der Applicationsstelle zeigt viel Feuchtigkeit, ist 
stellenweise sulzig, im Uebrigen normal. 

Himhüute mässig hyperämisch, Durchschnitte des Gehirns ohne 
Blutpunete. 3 

Herz ausgedehnt, mit danklem, theils flüssigem, theils geronnenem 
Blute erfüllt. 

Lungen hellroth, blutreich. 

Magen ausgedehnt, Schleimhaut und alle übrigen Häute weiss, 

Darm von ähnlicher Beschaffenheit. 

Leber dunkelkirschroth, sehr blutreich. 

Milz brannroth. 

Nieren ziemlich blutreich. 

Harnblase leer, weise. 
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Achtzehnter Versuch. 


27. August 1869. 

10 U. 30 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,1 Gramm Codei- 
num müriatienm in den Unterhautzellstoff des Rückens eines 2'/, Pfü. 
schweren und 37,6°C. warmen Kaninchens, 

10 U. 35 M.: Das Thier putzt mit den Vorderbeinen die Schnauze 
und leckt einige Male mit der Zunge das Maul, hält die Ohren aufrecht. 

10 U. 45 M.: Duckt den Kopf nieder, senkt auch die Ohren, 
die Augapfel prominiren und glänzen. 

10 U, 47 M.: Legt die Uhren dicht auf den Rücken an, zittert, 
athmet frequent. 

10 U. 52 M.: Leichte eonrulsivische Erschütterungen, stärkeres 
Zittern. 

10 U. 54 M.: Stosskrampf im Rücken und convulsivische Be- 
wegungen der Augenlider und Lippen. 

10 U.55M.: Die convulsivischen Erschütterungen werden stärker, 
springt in einem convulsivischen Anfall vom Schemel, worauf es suss, 
jagt wie toll im Zimmer herum, stürzt dann unter tetanischen Con- 
vulsionen um; man bemerkt Opisthotonus mit unterdrlicktor Respiration. 
Auf einen Tisch gelegt, macht das Thier Schwimmbewegungen mit den 
Beinen; die Respiration stellt sich wieder her. 

100. 57M.: Neuer Anfall von Opistlotonus; darauf folgt Er- 
schlafung und Kuhe; dann zeigt rich masticatorischer Krampf mit 


Zähneknirschen. Das Thier schreit laut auf; der Herzschlag ist sehr 
lebhaft, 
10 U. 59 M.: Das Kaninchen bemüht sich, auf den Beinen zu 


stehen, aber diene sind zu schwach und weichen aus, besonders die 
Vorderbeine. Die Respiration ist sehr frequent. 

11 U. ı M.: Sitzt ruhig, athmet frequent, reagirt nicht mit 
Krämpfen auf Anblasen. 

IL U. 2M.: Zittert viel. 

11 U. 3 M.: Zuckungen der Augenlider, Convulsionen mit Jautem 
Schreien. Die Muskeln schwirren; Pupillen sehr weit. 

11 U. 5M.: Scheintod. 

11 U. 6 M.: Tod. Leiche sehr schlaf. Temperatur in der Bauch- 
höhle gemessen, da das Rectum mit Urin erfüllt war, = 38,0°C, 

11 U. 15 M.: Vollkommene Todesstarre. 

Beetion: 

An der Applicationsstelle ist der Zellstoff sulzig und emphysems- 
tös; im Uebrigen ergab sich Alles, wie beim vorigen Kaninchen, 


Neunzehnter Versuch. 


27. August 1568. 

11 U. 30 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,1 Gramm Codei- 
num muriatieum in den Unterhautzellstoff des Rückens eines 1%, Pf. 
schweren Kaninchens. 

11 U. 35 M.: Sitze noch ruhig mit normaler Respiration. 

11 U. 88 M.: Legt die Ohren auf den Rücken und den Kopf 
nieder, 

11 U. 40 M.: Erbebt die Ohren, 
leichtes Zittern, besonders am Kopf. 

11 U. 42 M.: Convulsivische Erschütterungen und anhaltender 
Kaukrampf. 

it U. 43 M.: Die convulsivischen Erschütterungen wiederholen 
sich häufiger; der Kaukrampf schwand; das Thier sitzt ruhiger und 
reagirt auf Anblasen nicht mit Krämpfen. 

11 U, 45 M.: Starke convulsivische Stösse, starkes Zittern. 

11 U. 45% M.: Opisthotonus mit unterdrückter Respiration; 
Lippen blau. 

11 U. 46 M.: Respiration stellt sich wieder her; macht Schwimm- 
bewegungen. 

11 U. 47 M.: Nener Krampfanfall. 

11 U. 48 M.: Desgleichen; dabei starker Kaukrampf, reisst das 
Maul auf, giebt Töne von sich, schnappt nach Luft und hat wieder 
convulsivische Bewegungen. 

It U. 49 M.: Liegt ruhig, dann folgt ein nener Krampfanfall. 

11 U. 50 M.: Ein atärkerer, mit Kaukrampf verbundenen Krampf- 
anfall. 

LU, 

m U. 


hat leichte Erschütterungen, 


51 M.: Totale Ruhe; Erschlafung; schwacher Herzschlag. 
51'4 M.: Das Herz hört auf zu schlagen. 
(Fortsetzung folgt.) 


Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Eine seröse Cyste in der Bauchhöhle mit einem Inhalt 
von 50 Litres Flüssigkeit. 
Yon 
Dr. Gotthold Kippmann 
in Roitenflluh. Canton Basellund Schweiz]. 
{Foriserzung aus No. 28.] 


Am 2. November werden während einer Stunde unter gleichzeitiger 
Compression des Bauches 17070 Cetm. stark blutig gefärbter, mit zahl- 
reichen Cholestearinerystallen versehener, und dadurch schmutzig gran- 
brauner Flüssigkeit entleert, deren apecifisches Gewicht nach dem Er- 
kalten 1024,5, noch warm 1021 beträgt. 

Nuch der Entleerung zeigen sich wieder jene von oben nach ab- 
wärts wandernden, mit jedem Herzschlag srnchronischen Pulswellen, 
welche schon bei der letzten Punction aufgefallen waren. Nach been- 
digter Punction ist der Leib eingefallen, besonders im KEpigastrium, das 
nun zwischen den weit auseinanderstehenden und vorgetriebenen Rippen- 
bogen eine ziemlich tiefe Grube bildet. Der Leib ist sehr weich, 
schlaf, die Haut in starke Runzeln gelegt. Nirgends in der Tiefe ist 
ein Tumor fühlbar, Die Aorta „bdom., die Wirbelsäule und das Pro- 
montorium sind leicht durchzufühlen. Die Grenze des Darmtones ist 
nicht ausgedehnter als vor der Punction. Die Leberdämpfung wird 
erst an der 5. Rippe absolut. Herzdämpfung beginnt links an der 
2, Rippe und geht bis zur 4.; Herzstoss am stärksten im 3, Inter- 
eostalrmum in der Mammillarlinie zu fühlen. Der Kranke fühlt sich 
durch Entfernung der Last ziemlich erleichtert und, einiges Nitzegefühl 
im Kopfe abgerechnet, wohl. Nachmittags leichte Leibschmerzen, gegen 
Abend Uebelsein und Brechreiz, Aufstossen, kein Appetit, Gefühl von 
Mattigkeit it den Beinen. Die Urinsecretion noch vermehrt. Tags 
darauf sind Brechreiz und Leibschmerzen verschwunden. Die Urinmenge 
nimmt wieder 3 Tage nach der Punction sehr ab und bleibt mehrere 
Wochen hindarch so gering, dass das Maximum von 24 Stunden 
2°/, Schoppen nicht übersteigt, und das Minimurn 1'/, Schoppen beträgt. 

Der Leibwaumfung, den 6. November gemessen, betrigt 92 Cm. 
Das Körpergewicht 117’, Pfd. Am 7. November beträgt der Umfang 
des Leibes in der Höhe des Pros. xiphoid. 95 Ctim., in der Hüh» der 
Rippenbogen 99 Cim., in der Nabelhühe 92 Ccm,, Über der Sympbyse 
84 Utm., Abstand vom Proe, xiphoideus bis zur Symphyse 38 Cm. 
Am 14. November Leibesumfang 103 Ctm., Körpergewicht 122 Päd. 
Dar Appetit ist in den letzten TUngen ziemlich schlecht; auch das Aus 
sehen ist blasser. Die oßenbare Verschlimmerung seines Uebels wirkt 
sehr auf seinen Geist: er wird muthlos, ist psychisch deprimirt und da 
der Appetit ‘schlechter uls je, wird der Kranke nach und nach sehr 
schwach und blass. 

Am 5. December beträgt das Körpergewicht 136'4, Pfd., der 
Leibesumfang 116 Ctm.; am 12. December Gewicht 142'/, Pfd. und 
5 Tage später 150%, Pfd.; am 26. December 157'/, Pfd. und am 
31. December 153", Pid. 

Durch Verordnung von Karlsbader Wasser wird der Appetit wieder 
etwas gehoben, der Leib aber immer voluminöser und gespannter. Die 
Harnsecretion bleibt immer gleich schlecht. Am 19. Decembor ist deut- 
liches Oedem der Füsse und der abhängigen Partien der Bauchwand 
nnchzuweisen. Das Allgemeinbefinden bessert sich nach und nach wieder, 
die Harnmenge steigt bedeutend, trotz des sehr gespannten Bauches 
auf 4%, Schoppen per Tag. In Folge der vermehrten Diurese bleibt 
das Körpergewicht 8 Tuge lang stabil, durch Verordnung von Kali acet, 
vermehrt sich der täglich abgesonderte Urin auf 5—6 Schoppen und 
doch konnte keine Abnahme der Flüssigkeit in der Bauchhöhle durch 
Verminderung des Gewichtes constatirt werden, sondern am 30. Juuvar 
1869 betrügt dasselbe wieder 158'/, Pfd. 

Mit Anfung Februar wird die Harnmenge schon weniger reichlich 
und sinkt gegen Ende des Monats wieder anf 2 Schoppen ohne be- 
kannte Ursache, Ein unregelmüssig auftretendes Kopfweh, halbseitig, 
das besonders gegen Abend stärker wird, plagt den Kranken achr, 
nimmt ihm den Appetit und stört ihm den Schlaf bie und da. Am 
1. Mürz beträgt das Körpergewicht 165'/, Pfd.; am 13. März 167'/4, Pfd. 
im Verhältnis zu der schr verminderten Harnsecretion und der langen 
Dauer derselben eine sehr mässige Zunahme. Der Leibesumfang 134 Ctm. 
am 1. Mrz, 

Von da sinkt die Uriuseeretion bis auf 1'/ Schoppen; dem ent- 
sprechend steigt der Leibesumfang. enorm und misst am 20. Mirz 
140 Ctm. Das Körpergewicht ist in der letzten Wache auf 1914, Pfd, 
gestiegen und beträgt am 24. März 185'/, Pfd. 

Trotz der schr grossen Spannung ist die Respiration leidlich und 
wenig Dyspnos vorhanden. Beim Sitzen ruht der grösste Theil des 
Bauches auf den Oberschenkeln und hedeckt diese bie zu den Knien. 
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Bei der Percussion findet sich rechts: Die Leberdimpfang von 
der 5. Rippe an absolut; die Herzdämpfung ist relativ fast dicht unter 
der linken Clavicula, absolut im 2. Intercostalraum ; der Herzstoss im 
3. am stärksten in der Mammillarlinie, doch auch gegen die Axillar- 
linie bin selbst im 4. Zwischenrippenraum noch zu fühlen. Hinten 
beiderseits bis zum Angulus scapulae voller Schall, bis handbreit unter- 
halb desselben gedämpft, aber noch spurweise vorhanden. Die Aus- 
enltation ergiebt Über den Jungen, vorn sowohl als hiuten, verschärften 
Vesieulfrathmen, An der Herzspitze hört man ein Inntes diastolisches 
Gerfusch mit biasendem Character, bald auf den systulischen Tun fol- 
gend, und die ganze Diastole ausfüllend. Unter der Pulmonalis ist das 
Blasen ebenfalls hörbar und kein zweiter Ton, Ueber der Aorta beide 
Töne rein. Puls 120, regelmässig. 

Links von der 4. Rippe an nach abwärts zeigt die Percussion 
tympanitischen Schall mit oonvexer Grenze nach rechts hin im Dareh- 
messer von 10 Zell; sonst überall absolut leeren Schall. In den letzten 
3 Tagen ist die Harnmerge je auf einen Schoppen gesunken; man 
macht die Punetion und entleert 12150 Cctm. der gleichen blutrotlien, 
mäasig schmutzig gefärbten Flüssigkeit, deren specifinches Gesicht warm 
1017, erkaltet 1021 beträgt. Der mieroscopische Befund ist derselbe 
wie früher. 

Nach Entleerung der Massen ist der Bauch immer nuch schr gross, 
jedoch fühlt sich der Kranke wesentlich erleichtert und isst Mittags 
mit Appetit. Nachmittags klagt er über das Gefühl von Mattigkeit 
und Kopfweh, das bis gegen Mitternacht anhält, Am 25. März, also 
um Tage nach der Punetion beträgt, die Urinmenge 2 Schoppen. Der 
Kranke fühlt sich sebr müde und schwach, empfindet zeitweise etwaa 
Flimmern vor den Augen; Puls 132, Temperatur Abends 37,8. Tags 
darauf ist der Kranke schwächer und glaubt, der Bauch habe schon 
wieder zugenommen, da die Tücher, in welche der Bauch eingenäht 
ist, straffer gespannt seien. Die Urinsecretion bleibt in den nüchsten 
Tagen gleich schlecht. Nas Körpergewicht nimmt rasend schnell zu, 
so dass am 10. April dasselbe 185'/, Pfd. beträgt, die 12150 Cetm. 
also, die am 24. März entleert worden waren, jetzt schon wieder er- 
setzt sind. Puls 132, klein. In den nächsten Tagen vermehren sich 
Spannung und Beengung, ebenso die Appetitlosigkeit und Schwäche; 
die Urimnenge siukt bis auf einen Schoppen. Am 17. April beträgt 
der Umfang 143 Ctm. vom Proc, xiphoid. bis zur Symphyse $1 Ctm. 
In der Nacht konnte der Kranke wegen zu starker Dyspnoe nicht 
schlafen. Am Herzen ist das blasenide Geräusch noch immer zu hören. 
Das Körpergewicht ist gestiegen bis auf 194'/, Pid., und am 17. April 
werden durch abermalige Punetion 15210 Ceim. derselben Flüssigkeit 
entfernt, deren speeifisches Gewicht warm 1016, kalt 1021. 

Wihrend der Entleerung ist das Allgemeinbefinden ordentlich, 
später treten Kopfschmerzen auf, die sich jedoch, nachdem der Kranke 
Nachts gut geschlafen. den anderen Tag verlieren. Dass Aussehen ist 
sehr blass. Morgens 13 Uhr bekommt der Kranke einen plötzlichen 
Anfall von Schwindel und Ohnmacht, Er sucht sich aufzurichten und 
erbricht die eben genossene Fleischbrübe; Puls sehr klein, 132, Nach 
einem reichlichen Stuhlgang -wiederholtes Vebelsein; grüsseres Schwäche- 
gefühl; Puls 169, sehr klein; (esicht blass, leicht eyanstisch, eollabirt, 
mehrmaliges Erbrechen. Abends stellen sich sehr heftige Rlicken- 
schmerzen ein, die erst einer Morphiuminjection weichen; die Extre- 
mitäten sind kühl; der Puls ist 7 Uhr Abends 160, 9 Uhr 170. Die 
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Nachi hindurch kann der Kranke mit kurzen Unterbrechungen schlafen. | 


Tags daranf fühlt er sich enorm abgeschlagen und schwach; Gesicht 
schr stark eollabiet, hingegen sim die Extremitäten wieder warm, Puls 
am Morgen 160, Mittags 144, Abends 150; zugleich stellt aich auch 
das Erbrechen wieder ein. Die Nacht hindurch jedoch wieder ruliger 
Schlaf und Zunahme der Krüfe am Morgen. Der Appetit fehlt trotz 
fast reiner Zunge beinahe gänzlich. Auch heute noch häufiges Auf- 
stossen, Brechreiz and zeitweise etwas Brechen, Der Puls 132. Die 
Spannung im Bauche nimmt immer mehr xu. Die Urinmenge hat sich 
nach und nach etwas vermehrt; auch das Allgemeinbeünden bessert 
sich in den nächsten Tagen wieder etwas. Nachts kunm der Kranke 
ziemlich gut schlafen; hingegen wollen die Krenz- und Rückenschmerzen 
nicht weichen; sie sind oft den ganzen Tag bindurch ziemlich heftig. 
Morphiuminjectionen bringen wur kurze Zeit Erleichterung und müssen 
täglich 2 Mal gemacht werden. 

Am 26. April zeigt «ich bei Wegmahme des Compressionsverbandes 
von der letzten Pnnetionsöffnung ein Frankenstück grosser Bubstanz- 
verlust mit völliger Gangrän der Haut, die Muskeln blossgelegt, Eite- 
rung mässig, In den nächsten Tagen nimmt die Geschwürstläche einen 
sehr atonischen Character an, wölbt sich etwas vor und zeigt keine 
Tendenz zur Heilung. Am 10, Mai klagt der Kranke sehr über die 
Spannung im Leib und die Last desselben; Umfang 143 Ctim, Es 
findet sich starkes Ocdem der Bauchdscken und der Beine; auch Scro- 
tum und Penis sehr stark Ödemnatbs. Er braucht beim Uriniren fremder 
Hülfe, weil seine Arme nicht s0 weit reichen! Die Rückenschmerzen 
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sind immer noch stark. Die Percussion weist den vollen Darmton noch 
immer im liuken Hypochondrium; die Leberdimpfung begiont au der 
4. Rippe; der Herzstoss ist am stärksten im 2. Intercoslalraum zu 
fühlen. 

Bei der Auseultation findet man über der Pulmonalis neben dam 
zweiten Ton ein kurzes diastolisches Geräusch, sonst durchweg zwei 
reine Töne. — Das Geschwür an der Punetionsstelle leicht blutend, 
schlaf, in der Umgebung oberfächliche Excorintionen, Das Oedem der 
Bauchwand hat in den letzten Tagen eher zugenommen, 

Am 12. April wird 10 Ctm. von der letzten Punctionsstelle nach 
oben die Punction wiederholt und etwa 7000 Cctm. etwas hellerer, dünn- 
flüssiger, blutrother Flüssigkeit mit reichlichem Cholestesringehalt zu Tage 
gefördert. Das speciische Gewicht frisch beträgt 1012,5. Nach der 
Punction ist die Spannung nicht wesentlich geringer, das Allgemein- 
befinden ist ausser etwas Schwindel im Kopf und grossem Schwäche- 
gefühle, ordentlich. Pula Mittugs 132, Abends 120. Tags darauf 
Morgens Lebelsein, starkes Erbrechen, öfteres Aufstossen, Puls 144; 
der Kranke sieht äusserst animisch aus, fühlt sich sehr elend; die 
Schmerzen im Rücken bleiben immer gleich heftig; Mittage Puls 168, 
sehr klein. Bei Entfernung des Tampons von der gestrigen Punctions- 
wunde zeigt sich diese verschlossen; die Haut in der Umgebung durch 
den Druck boreits oberflächlich macerirt; Abends Puls 152. Täglich 
zwei Morphiuminjectionen, auf welche einige Stunden Schlaf eintreten. 

Im Uehrigen ist der Kranke ausnehmend schwach, matt, geistig 
und körperlich gebrochen. 

Am 15, April ist die Spannung im Leibe wieder wesentlich var- 
mehrt, Das Geschwür an der Bauchwand ist eher kleiner; Oedem der 
Bauchdecken und besonders der Füsse geringer. Morgens Puls 144, 
Abends 156; der Kranke klagt sehr über die Spannung, wünscht bal- 
dige Wiederholung der Punction, klagt über Schmerzen im linken 
Hypochondrium; Temperatur Abends 39°C. Um 7 Uhr tritt nach 
Morphiuminjeetion Schlaf ein; Morgens 2 Uhr wird der Kranke todt im 
Bette gefunden; kurs vorher hatte er ruhig geschlafen. 

(Fortsetzung falgt.) 
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Pflanzenstoffe in chemischer, physlologischer, pharmacolo- 
gischer und toxienlogischer Hinsicht, für Aerzte, Apatheker, 
Chemiker und Pharmacologen bearbeitet. 1. und 2. Lieferung. 
Pp. 528. gr. 8. Berlin 1870. Verlag von Julius Springer. 

Wie man aus dem Titel ersiecht, hat das angezeigte Buch nicht 
blos einen Werth für alle Diejenigen, welche ein Interesse an den hier 
verhandelten chemischen Gegenständen nehmen, sondern es ist auch 
speciell, was wir nach der Lectilre hervorzuheben uns besonders ge- 
drungen fühlen, ein höchst instructives Lehrbuch für jeden praetischen 
Arzt, und zumal dann, wenn er ferensisch mit den in Rede stehenden 
Stoffen zu than bekommt Von der Wichtigkeit des abgehandelten 
Gegenstandes und von dem eigentlichen Vorwurf der Autoren giebt die 
Einleitang ein Resumd und ans ihr entnehmen wir, dass die durch- 
genommenen pharmaceutischen Pfanzenstoffe in einem weiteren als bis- 
her üblichen Umfang und, wir dürfen wohl auch hinzufügen, nach einer 
neuen Methode behnndelt sind, so zwar, dass die neuesten Ergebnisse 
wissenschaftlicher Forachung, soweit sie einerseits die Pflanzenphysio- 
logie, welche die Grundlage aller pharmacologischen Kenntnis= bildet, 
and soweit sie andererseits die Toxicologie betreffen, zu einem einheit- 
lichen Ganren verschmolzen sind. In «den uns vorliegenden Lieferungen 
sind nur die Alkaloide durchzenommen „der die Basen, welche die 
Verfasser mit den Säuren und den indifferenten Stoffen als reine Ver- 
bindungen, von den Gemengen unterscheiden, als welche sie ätherische 
Oele, Harze und Fette betrachten. Der detaillierten Beschreibung dieser 
Alkaloide, welche für sich allein den Anschein einer Toxieologie ge- 
winnt, eine Arbeit, die „ber schen früher won einem der Vf. ge- 
liefert worden ist, geht eine Geschichte der Alkaloide und eine allge- 
meine Betrachtung ihrer Darstellung voran; die Beschreibung selbat 
aber erweitert jeden einzelnen Artikel zu einer vollständigen pharma- 
owlogischen Abhandlung, die noch weit über die Anforderungen der 
Materia medien hinansgebt. Wir müssten diese Anzeige zu einen 
umständlichen Referat ausdehnen, wenn wir nur einen ungefähren Ueber- 
blick won Jem reichen Wissensschatze geben wollten, der in dem 
Buche niedergelegt ist. Als Andeutung erwähnen wir, dnss die -Alka- 
loide des Opium allein 80 Seiten einnehmen, und für jeden Thera- 
penten, sowie für jeden forensischen Arzt eine kostbare Unterrichtsqnelle 
abgeben, die um so weniger übersehen werden sollte, als heut zu Tage 
das Morphium wohl die oberste Stelle im ganzen Heilschatz einnimmt, 
Nicht minder ausführlich sind andere wichtige Alkaloide, die ihre 
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Bedeutung doch zumeist ihrer tozischen Wirkung verdanken, wie 
z. B. das Chinin, Nieotin, Atropin, Coniin, Steychnin u. ». w. abge- 
handelt. Diese Alkaloide, obwohl sis von hervorragender Wichtigkeit 
für den Medieiner sind, machen aber numerisch nur einen geringen 
Theil der grossen Summe solcher Pflanzenstoffe aus, die man im 
Buche verzeichnet findet. Von der Genauigkeit und Gründlichkeit, 
womit beispielsweise die medieamentüsen Wirkungen erürtert sind, wird 
jeder erfahrene Arzt sich leicht überzeugen können. Des Beispiels 
halber erwühne ich, dass ich mich von der angegebenen abführenden 
Wirkung des Coffeins selbst überzeugt habe, als ich schwarzen Kaffee 
und zwar mehrere Tassen bei einer Hernia incarcerata anwandte, ein 
‚ Erfolg, den ich auch ein panrmal anderweitig in der neueren Journal- 


literatur erzähle gefunden habe. n. 
Notizen. 
Berlin, Mitten in den Kriegeslärm, mitten in den nationalen 


Enthusisemns hinein, mit dem wir uns zur Abwehr frechsten Ueber- 
muthes des hirnverbrannten Napoleon und seiner willenlosen Creaturen 
rüsten, tönte gestern die erschütternde Trauerkunde von dem in der 
Nacht erfolgten Tode v. Graefe’s. Langem Leiden, dessen er in 
seinem Drange nach wissenschaftlicher und ärztlicher Thätigkeit nur zu 
wenig achtete, ist dieser ausgezeichnete Mann, erst 42 ‚Jahr alt, erlegen. 
Sein Verlust ist unersetzlich, deshalb die Theilnahme an ihm so ausser- 
ordentlich such in diesen Tagen, die kaum Raum gönnen, an Anderes, 
als die Kriegerüstung zu denken. Indem ich den Lesern der Deutschen 
Klinik kurz denselben mittheile, behalte ich mir ein eingehenderes 
Wort über den ausgezeichneten Verstorbenen und seine Leistungen vor. 


© Wien. Vor wenigen Tagen hat die Regierung der Univer- 
sität endlich den erwünschten Platz zu einem würdigen Neubau ange- 
wiesen. Das in seinen allgemeinsten Umrissen bereits entworfene 
Prachtgebäude erhält seine Stellung neben dem Stadthaus, einem in 
gotbischem Style bereits projectirten grossartigen Palsste und dem 
Parlamentshause, welche sich an einen ausgedehnten Park anlehnen, 
in welchem Schillers Denkmal (wofür bereits mehr als 50,000 Gulden 
gezeichnet sind) seinen Standort finden wird. Von dem allgemeinen 
Krankenhause, der Landesgebär- und Findelanstalt, sowie dem Irren- 
hause eind nur wenige Schritte bis zur Universität; der neue bota- 
nische Garten (eben jetzt vom Josefinum an die Universität übergehend), 
das chemische Laboratorium und dus Kinderspital liegen auch in 
nächster Umgebung, und es fehlt nur noch die Bibliothek, die indessen 
theilweise wenigstens auch einen nahen Platz erhalten dürfte, Bei der 
Raschheit, womit dermal in Wien ganze Strassen von Palästen aus der 
Erde wachsen, hoffen wir auf eine ebenso schnelle Ausführong des 
Universitätsbaues, dessen Fonds gesichert sind und für welchen auch 
alle Behörden des Reiches bei jeder Gelegenheit die würmsten Sym- 
pathien beurkundeten. Ganz speviell sehnt sich nach Erwerbung von 
zuhlreicheren, grösseren, zweckmässigeren Käumen die medicinische 
Facultät, in welcher sich die Inseriptionen in den letzten 15 Jahren 
nahezu verdreifacht haben: in diesem Sommersemester über 1600! — 
die neugeschaffenen Specislitäten erheischen dringend neue Lehrsäle. 
File Hautkrankheiten, für Syphilis und für Psychiatrie besitzen die 
Kliniker vortrefliche Rüume und Lehrmittel; die neue klinische Lehr- 
canzel für Laryngoseopie erhielt einen grossen, hübsch eingerichteten 
Saal im Allgemeinen Krankenhause und für Ohrenkrankheiten ist seit 
4 Jahren schon ein schr passendes Local in dem Krankenhauses ständig 
eingerichtet: alle übrigen jüngeren Speeinlititen harren aber neuer 
Räume: medieinische Physik, Elsctrotherapie, Nervenpathologie, Hydro- 
therapie, Versuchslaboratorien für Hygiene, für Toxicologie, für Patho- 
logie, für Operationen u. 8. f. mangeln empfindlich und die grosse Zahl 
der Privatdocenten sucht oft fruchtlos nach Räumen zu ihren Vorträgen 
und insbesondere für ihre peliklinischen Curse, welche doch im Inter- 
esse aller Betheiligten liegen. 


Personalien, 

Ehrenbezeugungen. Dem Kreisphysieus Dr. Wilhelmi in 
Salzwedel und dem praetischen Arzt Dr. Cruse in Münster ist der 
Character als Sanitätsrath verlichen worden. 

Personalveränderungen. Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. Seifart in Schleusingen ist zum Kreisphysicus des Kreises Langen- 
salza und der practische Arzt Dr. Alberti in Crossen a/0. zum 
Kreiswundarzt des Kreises Ürossen ernannt worden. Niederlassungen: 
Practischer Arzt Dr. O. Fr. Reiche in Königswalde, Dr. C. R. Kel- 
ler in Thale. Verzogen sind; Assistenzarst Dr, Weber von Minden 
nach Löteen, 


Stettin, den 15. Juli 1870. 
Bekanntmachung. 


Wir beabsichtigen die zum 1. October d. J. vacant 
werdende Stelle eines Assistenzarztes im hiesigen 
städtischen Krankenhause vorbehaltlich einer beiden 
Theilen zustehenden dreimonatlichen Kündigung wieder 
zu besetzen. Das Einkommen besteht in 300 Thlrn. 
jährlich; ausserdem wird eine aus zwei Zimmern be- 
stehende Dienstwohnung nebst dem erforderlichen Heiz- 
material unentgeltlich gewährt. 

Ohne Genehmigung des Magistrats darf der An- 
zustellende keine Nebenpraxis betreiben. 

Der Assistenzarzt muss die (ualification eines 
ge Arztes, Wundarztes und Geburtshelfers 

aben. 

Die Meldungen ersuchen wir bis zum 20. August 
d. J. an uns einzusenden. 

Der Magistrat. 


An der hiesigen Grossherzogl. Irren-Heilanstalt ist 
die Stelle des zweiten Assistenzarztes (300 Thaler und 
freie Station) zum 1. October d. J. zu besetzen, 

Sachsenberg, den 10. Juli 1870. 

Dr. Reimer, Director. 


Alexandersbad 


in Bayern nahe bei Eger-Fransensbad im Fichtelgebirge. 
Wasserheilaustalt und Curort für Nervenkranke, 


Dr. med. E. Cordes, 


Das Militärsanitätswesen 


der Vereinigten Staaten von Nordamerika. 
Von 
Dr. H, v. Hourowitz, 
Kaiser. Russ. Gcbeimerath und General-Inspecior des Sanititswescus der 
Kaiserl, Marine. 


22 Bogen. Preis: 2 Thir. 


Die Beihülfe der Völker 
zur Pflege der im Kriege Verwundeten und Erkrankten. 


Von 
Dr. A. L. Richter, 
Königl, Preuss. Generalarst a, D, 
14 Bogen. Preis: 15 Sgr. 


Zu beziehen durch alle Buchhandlungen, wie durch den Verleger 
Leonhard Simion in Berlin, Potsdamer Strasse 2 . 


ee ee et te Fekuteegierjeellesieinee dan GEF PER SEE 
Bei Otto Wigand in Leipzig ist sochen erschienen und in allen Buch- 
handlungen zu haben: 


Die zweite vermehrte Auflage 
Das Verhalten 


Eigenwärme in Krankheiten. 


Eine Anleitung 
zur Thermometrie bei Krauken 
und zu ihrer Verwerthung für die Erkenniniss der Gesetze des Krankheits- 
verlaufs, sowie für eine schürfere Diagnose und Prognose 
für Aerzte und Studirende 


von 
Dr. C. A. Wunderlich, 
Professor der Klinik an der Universität Leipzig, K. Bächs, Geh. Mediciua)- 
rath, Comthur und Ritter ete, 


Mit 38 Holsschnitten und 7 Tafeln. 
Preis 2 Thir. 20 Ngr. 


Verlag von F. ©. W. Vogel in Leipzig. 
Soeben erschien und ist durch jede Buchbandlung zu besichen: 
Die 
Flexionen des Uterus. 


Monographisch bearbeitet 
von 
vv. Hueter 
in Marburg. 
gr. 8. 212 Seitem. geh. 





4 Thlr, 20 Bpr. 





Sonnabend, 


Bestellungen »uf diese Zeit- 
schrin, welche silwüchent- 
lich Soonsbends erscheint, 
uehmen alle Buchhandlungen 
und Posi-Anstälten an. 


N 31. 


Deutsche Klinik. 


30. Juli 1870. 


Preis vrierteljübrlich zwei Tha- 

ler. Beiträge werden franco 

unter der Adresse der Ver- 
logshandlung erbeten. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin, 
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Beobachtungen über Scharlach 
von 
Dr. Friedrich Böning, pract. Arzte in Göttingen, 
IFortseizung aus No. 30.) 


Das Lebensalter der in der Einbecker Epidemie Erkrankten 
anlangend, so fiel die weit überwiegende Majorität der erkrankten Kin- 
der auf solche unter neun Jahren. Kinder unter einem Jahre habe 
ich nicht behandelt. Kinder über 9 Jahre wurden verhältnissmässig in 
sehr geringer Zahl ergriffen, Erwachsene nur in 2-—3 Füllen. — In 
Betreff der Immunität der späteren Lebensalter zeigen die Musern viel 
ungünstigere Verhältnisse. — Das Lebensalter zeigte sich übrigens 
ohne Einflass auf die Intensität der Krankheit oder auf die Prävalenz 
eines einzelnen bestimmten Symptoms. So habe ich bei einjährigen 
Kindern sowohl Diphtheritis hohen Orades als auch Morbus Brightii 
und Hydrops, und zwar in einzelnen Fällen mit Ausgang in voll- 
kommene (jenesung beubachtet. Die Mortalitätsstatistik stellte 
eich am günstigsten für Kinder zwischen 7 und 9 Jahren. Die Mor- 
talitüt der in dem Alter unter 7 Jahren befimdlichen erkrankten Kinder 
fällt mit keiner ungewöhnlich hohen Quote auf ein bestimmtes 
Lebensjahr. Die Sterblichkeit war, wie daa in allen Scharlachepidemien 
beobachtet ist, am grössten in den apäteren Perioden der Krankheit, 
Todesursache war in den weitans meisten lällen Morbus Brightii, 
Hyıdrops und sogenannte nrämische Intoxiention, ferner diphtheritisch- 
gangrinise Processe, entweder von den vereiternden Drüsenhaufen am 
Anzulus mazillae ausgehend, oder an anderen Orten der allgemeinen 
Bedeckungen sich unter den Symptomen einer Phlegmone entwickelnd, 
seltener diphtheritischer Larynzeroup und am seltensten Erkrankungen 
der serösen Cavitäten. Zwei Mal beobachtete ich Nom. Todesfälle, 
durch excesaive Fiebertemperaturen veranlasst, sind nicht zu meiner 
Kenntniss gekommen. Es starben nach meinen Erkundigungen etwa 
9--10 pCt. der Erkrankten. SBerofulöse, schlecht genährte Kinder 
fielen der Krankheit vorzugsweise zum Opfer, dach in einzelnen Füllen 
auch blühende, vorher gesunde Kinder. 

Ein Prodromalstadium, wie es die Handbücher oft ansmalen, 
habe ich in keinem einzigen Falle beobachtet, Eine sorgsame Mutter 
beachtet während einer Scharlachepidemie ihre Kinder sorgfältig und 
inspieirt täglich Hals und Brust auf das sich etwa zeigende Exanthem 
namentlich dann genau, wenn bereits eins ihrer Kinder an der Kratik- 
heit daniederliegt. Gleichzeitig mit dem Initialfroste, dem ernten 
Symptome der Krankheit, dem sich in den allermeisten Fällen unmittelbar 
an die vorher bestandene Euphorie anschliesst und fast niemals fehlt, 
entwickelt sich auch schon das Exanthem am Halse in Jer Form 
kleiner, rother Pünstchen, die aber leicht überschen werden können, 
und es bedarf dann kaum noch, um zur Diagnose zu gelangen, der 
Heranziehung der concomittirenden Symptome, als; Frontalschmerz, Er- 
brechen, Präcordialangst, Gliederschmerzen ete., Erscheinungen, die 
sicher nicht von pathognostischer Bedeutung für die Scarlatina sind, 
sondern als eine Folge der in wenigen Stunden bis zu einer Höhe von 
mehrere Male von mir beobachteten 42,5°C, (einmal 43,3”) ansteigen- 
den Temperatur anzusehen sein werden. — Diese rapide Ferven- 
eonz, mit der eine Pulsfrequenz von 140-—170 Schlügen coindieirt, 
findet sich bei keiner anderen Infectionskrankheit (abgesehen von Inter- 
mittens) und ist für Scarlatina pathognostisch. Die genannte 
Temperaturhöhe hält sich in der Regel] nur 6—8 Stunden, nach wel- 
eher Zeit eine Defervescenz bis 2” eintritt. Schon folgenden Tages 
nimmt in gutartigen Fällen das Fieber eineu markirt remittirenden 
Character an, 30 dass Morgens 7 Uhr eins Defervescenz von 1—1,5? 
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und mehr gegen die Exucerbation vom vorigen Abend zu constatiren 
ist, In bösartigen Füllen, welche mit Diphtheritis faucium, entzünd- 
licher Affeetion der Brustorgane und eroupöser Nephritis eomplieirt sind, 
beobachtet man die morgendliche Remission nicht und gewährt somit 
die Thermometrie auch hier eim nicht zu unterschätzendes diagnostisches 
Hülfsmittel, namentlich, wenn eine der erwähnten Complicationen noch 
nicht diagnostieirbar. Die weitere Defervessene erfolgt stets allmälig, 
niemals sich der Parallele der Abscissenachse nähernd, wie ich das bei 
Morbillen oft beobachtete. Auch einen plötzlichen Collapsus beobach- 
tete ich niemals. Abendliche Exacerbationen in kleinen Curven wur- 
den noch in ganz normalen Füllen in der 3. bis 4. Woche bei gutem, 
anscheinend ungestürtem Allgemeinbefinden notirt, eo dass die alte 
Regel, scharlachkranke Kinder 6 Wochen zu schonen, ihre Berechtigung 
zu haben scheint. Einmaliges plötzliches Ansteigen der Temperatur 
im Verlanf des Scharlach lässt den Schluss auf eintretende Complieatien 
nicht zu; tritt aber nach dem Wiederansteigen der Temperatur folgen- 
den Tages keine Defervescenz ein, so kann man mit Sicherheit auf 
eine eingetretene Compliention schliessen und sehr oft lobuläre Pnen- 
monien nachweisen, die häufiger beim Scharlach vorkommen, als man 
annimmt, ferner kleine Pleuritiden, Pericarditis und Gelenkrheumatismus. 
Nephritische Afectionen bringen in günstig verlaufenden Fällen nur 
selten ein Ansteigen der Temperatur hervor; wo Ansteigen der Tem- 
peratureurve coincidirt, sei man auf sehr ernatliche Vorgänge in den 
Nieren gefasst. Nach meinen Notizen sind sümmtliche Fälle von paren- 
chymatöser oder croupöser Nephritis, die ohne ein erhebliches Ansteigen 
der Temperatureurve verliefen, zur Genesung geführt, ein lactum, 
welches für die prognostische Bedeutung der Temperaturmessungen in 
der Privatpraxis spricht. — Der pglitige Leser wird es mir nicht übel 
nehmen, wenn ich mich auf die Mittheilung der vorzüiglichsten Reaul- 
tate, x denen ich durch meine thermometrischen Temperaturbestim- 
mungen gelangte, beschrüänke und auf die graphische Darstellung der 
Temperatnreurven verxichte, deren weniger umfangreiche Mittheilung 
manchen Abhandlungen im Interesse der Uebersichtlichkeit zu wün- 
schen wäre, 

Das Eranthem zeigte in der beobachteten Epidemie keine vom 
gewöhnlichen Verhalten abweichende Specimina. Miliarin kam fast nur 
bei jenen Kranken vor, deren Pfleger nicht von der alten Theorie 
Inssen konnten, dass man mit der Wärme bei Kranken Nichts verderben 
könne, Petechien sah ich einmal in einem Falle, bei welchem mehrere 
Male repetirende, ziemlich eopidse Rhinorhagien die Tamponade erfor- 
derten. Eigenthümlich und fernerer Aufmerksamkeit werth schien mir 
die Beobuchtung, dass beim Streichen mit dem Finger oder besser mit 
einem dünnen Stäbehen über die Haut während der ausgebildetsten: 
Eitlorescenz des Exanthem ein heller Streifen xzurückbleibt, der nicht, 
wie bei anderen Exanthemen, in Folge des Wiedereinteitts des Diutes 
in die Capillaren sofort der früheren Röthe Platz macht, sondern eine 
ganze Weile zurückbleibt. Wenn ich nicht irre, hat zuerst Bouchu € 
auf diess Verhalten der Capillargefüsse beim Scharlach aufmerksam ge- 
macht und dasselbe als eine auf refiectorischem Wege zu Stande ge- 
kommene Asusserung der vasamotorischen Nerven erklärt. Eine sehr 
intensive und extensive Entwickelung des Eranthem und auf der anderen. 
Seite eine nur schwach angedeutete Ernption berechtigt zu keinem 
prognestischen Schlusse. Bei spärlichem Exanthem folgten die per- 
nicjösesten Zufälle. Hohe Temperaturnummemn coincidirten allerdings 
mit einem sehr extensiren und intensiven Exanthem. Das Exanthom 
überdauerte niemals den 5. Krankheitstag, man musste nur berück- 
sichtigen, dass die Eruption häufig von den oberen Kürpertheilen zur 
den unteren Inogsam hinabkriecht, und an den Unterschenkeln die 
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Eruption erfolgt, wenn am Halse und im Gesicht schon Desquamation 
zu constätiren ist. Charncteristische patlıognostische Eigenthümlichkeiten 
gewährt das Exanthem nur im Beginn der Eftlorescenz. Keins der 
anderen acnten Exsantheme zeigt bei der initialen Eruptiou, wie die 
Scarlatina schon beim ersten Fieberinsult blicken lässt, jene kleinen, 
punetförmigen, rothen Fiecke. Das Masernexantliem tritt gleich von 
Anfang an mit Maculae von Linsengrüse in die Erscheinung. — Dass 
nach eingetretener Confuenz der Scarlationflecke die differentielle 
Diagnostik, wenn die begleitenden pathognestischen Bymptome nicht 
eben prononeirt entwickelt sind, grosse Schwierigkeiten bereiten kann, 
wird wohl Niemand in Abrede stellen. Vermuthlich finden in der 
Schwierigkeit der Diagnose nach eingetretener Coniluenz und bei 
mangelnder Manifestation der eoncowittirenden Symptome die Fälle 
von zwei- und mehrmaliger Infeetion ihre Erklärung. — Die Desqua- 
mation habe ich in der Hälfte der beubachteten Fälle vergeblich ge- 
sucht, Es ist wir nicht gelungen, in jenen Fällen, in denen von 
Desyunmation absolut Nichts zu entlocken wur, in den Nütritionsver- 
hältnissen der Hant specifische Verbättnisse constatiren zu können. 
Auch will ich bemerken, duss das Ausbleiben ‚der Desquamation in 
keiner Weiss mit der grüsseren oder geringeren Intensität des Exan- 
thems in consecutiven Connex zu bringen war. Mitunter schien es mir, 
als ob eine an Bebum reiche Haut auf das Unsichtharwerden der 
Desquamation influirte. Meinte man doch zur Zeit, als die Spock- 
frietionen ein ephemores Renommee in der Behandlung des Scharlach 
erhielten, dass unter deren Einflusse das gefürchteis Stadium desqun- 
mationis ausbliebe, Das Wirkliche aber war, dass die mit Feit ge- 
trünkten Epidermisschappen leicht übersehen werden. — Auf die Ent- 
wickolung und den Stand des Exranthem, wie auch auf den Eintritt 
und das Fehlen der Desquamation Äussserte die bydropathische Behand- 
lung keinen Einfluss. Das plötzliche Verschwinden des Erantlum, 
weiches ältere Aerzte als primäres Symptom so sehr fürchteten, wird 
wohl hent zu Tage jeder aufgeklärte Arzt nur als socundäres Symptom 
wärdigen. 

Die verschiedenen, in den ersten Tagen der Krkrankung auf- 
tretenden lonervationsanomalien, eclamptische Zufälle, Convul- 
sivnen, Delirien, Carpologie, Coma, wird man theils als durch die 
oxcessive Kärpertemperatur veranlasst. oder als die Folge von Auf- 
nahme von Scharlachgift ins Blut und dadurch alterirte physiologische 
Nutrition anschen uni sich hüten, materiolle anatomische Alteratiunen 
in den Centren der Innervation zu prisumiren. — Wor Neigmug hat, 
schwarz zu sehen, bei dem Auftreten von eclamptischen Zafillen oder 
Coma im Initialstadium des Scharlach eine beginnende Meningitis vor 
sich zu haben glaubt und sich einbildet, diese mit Blutegeln und Pur- 
ganzen eoupiren zu müssen, begeht in seiner therapentischen Geschäf- 
tigkeit oft ein Attentat auf seine Kranken, mit deren Fleisch und Bint 
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man nicht sparsam genug umgehen sollte. Ich habe öftera erfahren, 
wie sich solche diagnostische Schwarzseherei zu rächen pflegt. Mei 
dem Publieum steht freilich die Behandlung mit Blutegeln und Pur- 
gantien bei Zufillen der angedenteten Art in besserem Credit, als die 
moderne antipyretische Behandlungsmethode, und ich weiss, dass Rück- 
sichten auf die Kritik des Publieum oft auf das curative Eingreifen 
mancher Aerzte influiren. Ich habe keinen Fall von Meningitis bei 
unserer Epidemie beobnehtet, und bin =0 glücklich gewasen, die vom 
Nervensystem ausgehenden allsrmirenden Byinptome bei Anwendung 
von Mineralsäuren, Chinin, kühlen Verhalten der Kranken oder hydro- 
psthischen Mitteln verschwinden zu schen. — Ein im Anfangsstadium 
der Krankheit aufıretendes und hierher zu zählendes Symptom, wel» 
ches ich bei sehr intensiver Erkrankung etwa 4—5 Mal beobachtete, 
war eine, mehrere Stunden anhaltende Dyspnoe. Die durch die 
physicalische Untersuchung der Brustorgane gewonnenen acustischen 
Phänomene gaben keinen Aufschluss über die pathogenetischen Be- 
ziehungen dieses Symptoms. Es liegt nahe, an einen darch die Infection 
bewirkten Beizungszustand der Medulla oblongata zu denken, Trous- 
sesu erwiühnt diesen Symptoms olne Erklärung, hält dasselbe für 
proguustisch infaust, welches meine Beubachtungen wicht bestätigen 
können. Das erwähnte Symptom fand sich nur bei älteren Kindern. — 
Klagen über allgemeine Hyperästhesie, Gelenk- und Rückenschmerzen 
werden bei allen Infeetionskrankheiten beobachtet un dürfen wohl nicht 
als dem Scharlach per se zukommend gedentet werden. Leichte 
Trübungen des Schvermögens wurden unschwer als vorübergehende 
Störungen des Ackommodationrmochanismns erkannt. Nervöse Schwer- 
hörigkeit sehwand in der Regel im Verlaufe der ersten Tage nach dem 
Eintritte der Defervescenz, wurde gleich den Gechörstörungen der 
Typhösen als eine Folge der Infeetion und nicht als materielle Läsion 
gedeutet, selbstrerständlich aber wohl differentiirt von den im Gefolge 
der Scarlatins auftretenden, auf anatomischer Alterstion beruhenden 
Erkrankungen des Alitielohrs, 

Im Verhalten der Zunge, in specie der Veränderung ihres 
Belags, habe ich die von alten Aerzten schon vor 100 Jahren be» 
schriebenen und hinreichend bekannten, eigenthümlichen Vorgänge eon- 
statirt. Ueber die Bedeutung der von den Digestionsorganen ams- 
gehenden Störungen, Erbrechen, Diarrhöen, choleraartige Anfiüle haben 
uns die Experimente Über die Aufnahme eines septischen Stoffes ins 
Bint aufgeklürt. Mir scheint, dass wir diesen Störungen keine für den 
Scharlach speeilische Beilentung vindieiren dürfen. 

Sämmtliche von mir beobachteten Scharlachfälle wurden von An- 
gina begleitet. Mit diesem Collectivbegriff beseichne ich die an den 
Fauces auftretenden, verschiedenartigen entzündlichen Erkrankungen. 
In den gelindesten Fällen wurde var eine oberflächliche, erythematime 
Entzündung der Mucosa eonstatirt, als intensivere locale Erkrankung 
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Die Belgier. 

Nicht obne Absicht habe ich bisher bei meinen historischen Ex- 
esirsen die Methode befolgt, die Nationalität mit als ein unterscheidendes 
Merkmal bei der Schilderung der Ereignisse und Männer zu benutzen, 
die epochemachend in der Geschichte der Medicin gewesen sind. Ich 
habe ımmer geglaubt, dass der Geist einer Nation auch die Pro- 
dustionen beeinflusst, die sie in irgend einer Sphäre menschlicher Er- 
kenntniss zu Tage fördert. Von Spanien, Frankreich, Italien, England 
und Deutschland haben wir oft genug gesprochen; os ist endlich an 
der Zeit, auch einmal der Niederlande zu gedenken, deren Bewohner 
einen ehrenvollen Platz in der Geschichte der menschlichen Cirilisation 
einnehmen. Wenn wir vorläußg die Niederlande als den Collectiv- 
begriff der beiden Reichs nehmen, die hent getrennt von einander 
szistiren, diese Trennung aber seit dem deukwürdigen Abfall der Nieder- 
lande datiren, ao werden wir etwas weit in die Vergangenheit zurück- 
gehen müssen, um Alles das nachzuholen, was wir dem Andenken des 
Landes schuldig sind. Wir dürfen nicht vergessen, dass die Cultur 
der südlichen Provinzen, die man heut unter dem Namen Belgien be- 
gruift, bis zu den Anfängen europlischer Gesittung überhaupt zurück- 
reicht, da die Belgier ein integrirender Bestandtheil des celtischen 
Stammes sind. Ihre wissenschaftliche Entwickelung hat fast gleichen 
Schritt mit der der benachbarten Franzosen gehalten, und schon aus 
den früheren mittelalterlichen Jahrhunderten besitzen wir Zeugnisse 





regeren Strebens und scientifischer Forschung. Es sind namentlich 
einige Wundärzte, die es zu einem grossen Ruf gebracht haben, und 
wer nur einigermaassen die glänzende Stellung kennt, welche einst die 
Beherrscher Burgunds eingenommen haben, wird sieh nicht verbehlen, 
dass in den grossen und volkreichen Städten Flanderns und Brabants, 
die als Sıtze mittelalterlicher Industrie einzig in ihrer Art dastehen, 
auch Wissenschaft und Kunst ihre Pllege in hohem Masse gefunden 
haben. Ihren Culminationspunct aber erreichte die geistige Blüthe der 
Nation io der schon zeitig zu Anfang des 15. Jahrhunderts gegrün- 
deten Universität Locsen und in medieinischer Hinsicht in einem der 
grüssten Genies, dus die Arzneikunst aufweist, in ‚Johann Raptista 
var Helmont, den wir schon früher einer ausfihrlichen Schilderung 
unterworfen haben. Wenn vielleicht eine Differenz in der gesammten 
geistigen Richtung liegt, welche die Niederlünder im Laufe der Zeit 
befulgt haben, so müssen wir anf die religiise Trennung hinweisen, welche 
die südlichen und nördlichen Provinzen auseinander gebracht. Dieser auch 
mit dem historischen Fortschritt zusammenhängende Unterschied bewirkt, 
dass in früherer Zeit die Belgier die geistige Führung hatten, da noch 
das katholische Element maassgebend war; wir haben ja selbst geschen, 
wie in Helmont sich der mystische Zug des Katholicismus abspiegelt, 
der trotz des damaligen Drangs nach Reformation durchweg in der 
Helmont'schen Auffassung vom Grunde des Lebens der herrschende 
blieb. Irre ich mich nicht, so habe ich schon früher darauf aufmerk- 
sam gemacht, dasa in den Rheingegenden sowohl wie in den benach- 
barten Niederlanden sich schen seit langer Zeit ein Streben in Brüdor- 
und Gemossenschaften etablirt hatte, das man am besten unseren inneren 
Missionsgesellschaften an die Seite stellen kaun, wie sie noch beut 
so üppig im Wupperthale gedeihen, Wieviel der religiöse Impuls dam 
beigetragen bat, der Naturbetrachtung, zumal bei Helmont, eino 
idealers Gestaltung zu geben, lassen wir dahin gestellt; doch lüsst sich 
nicht verkennen, dass seine Lehren noch lange nachgewirkt haben im 
all den spiritualistischen Verklärungen, welche man nachher noch mit 
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die verschiedenen Formen der Amygülalitis, die erysipelati«s Entzindung 
des weichen Gaumens, der Uvula etc, und jene verschiedenen, auf 
Nutritionsstörungen und exnudativen Vorgängen beruhenden Auf- und 
Einlagerungen auf resp. in die Mucosa, die wir heute mit dem Col- 
lectivnamen; diphtheritische Erkrankungen bezeichnen, — Die 
leichteren catarrhalischen und parenehymatüsen Erkrankungen der 
Schlundorgane heim Scharlach zeigten keine Differenz von dem Ver- 
halten der idiopathischen Erkrankungen dieser Theile, Die diyhtheri- 
tischen Erkrankungen, die auch ausser der Epidemie, wie ich oben an- 
führte, zu allen Zeiten eine reiche Quote von Krunkheitsfällen den am 
Orte der Epidemie thätigen Aerzten lioferten, nahmen mein höchstes 
Interesse in Anspruch. Man kann ohne Bedenken äussern, dass die 
pathogenetischen und pathologisch-anatomischen Begriffe über das Wesen 
der Diphtherie noch immer nicht in wünsehenswerilier Weise geklärt 
sin. Vor noch nicht langer Zeit differentiirte man bekanntlich 
‚sronpöse umt diphtheritische Erkrankungen #0, dass mun bei ersteren 
eine Exsndation auf das Epithel der Mucosa, bei letzteren in das 
Gewebe der Mucnsa annahm, während man heute ziemlich allgemein 
von diphtheritischıv Auf- nmd Einlagerungen spricht und jene alte 
Classification als praetisch unhaltbar fallen Küsst. Die Benennung 
Uroup, sofern man damit eine Erkrankung des oberen Theiles der 
Luftwege kennzeichnen will, dient hente eigentlich nicht mehr zur 
Bezeichnung eines pathologisch-anstomischen, sondern vielmehr nur 
eines klinischen Negriffs. Wir bezeichnen mit dem Namen Croup eine 
Gruppe von Symptomen, die auf eine Erkrankung des Larynx deuten, 
deren pathologisch-anntomisches Substrst ein sehr differentss ist, sowohl 
auf einer unbedentenden catarrbalischen Reizung der Larynxschleimhant, 
als auch auf der pernieiösesten Form der Larynzdiphtherie beruben 
kann. Uochersil, wo os sich um Auf- oder Einlagerungen auf oder 
in das Schleimbautgewebe handelt, durch unten näher charneterisirte 
Nutritionsatörumgen und exandative Vorgänge hervorgerufen, sollte ınan 
kurzab die Bezeichnung Dipltherie oder meinetwegen Diphtberitis an- 
wenden, denn wie in aller Welt will man os anfangen, neben der 
diphtheritischen Erkrankung noch das anatomische Bild einer 
croupisen Erkrankung zu differentiiren. Zur Verständigung über das 
Wesen der Diphtherie möchte ich hinzufügen, dus man von einem 
ersudativen Vorgange im Sinne der älteren Pathologen heut zu Tage 
wohl kaum mehr, ohne Gefahr missverstanden zu werden, reden darf. Die 
diphtheritischen Einlagerungen sind ja ihrem Wesen nach auch 
eigentlich etwas Anderes, als blosse exsudative Vorgänge, da es meiner 
Ansicht nach bei ihnen auf massenhafer Zellenproliferation und rapiden 
Untergang der nicht fertilen Zeilen ankommt, wozu dann noch der 
Zerfall zahlreicher smöboider Zeilen und fibrinogener Substanz sich 
geellt. Die diphtheritische Auflagerung repräsentirt nur scheinbar 
den Typus einer einfachen Exsulation. Die Membranen enthalten, 


ansser dem imierossopischen Bilde des geronnenen Faserstoffes, (las Pro- 
duct einer üppigen Zellenproliferation und einer retrograden Zellen- 
metamorplose. Es hat mir nicht einleuchten wollen, dass das patho- 
genetische Moment für das Zustandekommen der Diplitherie in jedem 
Falle eine allgemeine Bluterkrankung in Folge einer contagiösen oder 
missmalischen Infection sein soll. Feder mit der Diphtherie vertraute 
Practiker wird erfahren haben, Jass die darch schwere locale Symptome 
sich kennzeichnende Diphtherie, die in wenigen Tagen den günstigsten 
Verlauf nimmt, jeden Gedenken a0 eine Dintrergiftung vollkommen 
escludirt und sich nur als rein locale Kraukheit anfassen lässt, wäh- 
rend mitunter die leichteste Localisstion des diphtheritischen Pro- 
cessos die schwersten Allgemeinerkrankungen im Gefolge hat, die eine 
tiefe Alteration der nutritiven Vorgänge im Körper bekonden. Man 
kann meines Erachtens nur sngen: es giebt eine schwere, auf Biut- 
eymoss berubends uml eine leichte, auf locale Störungen beschränkte 
diphtheritische Erkrankung; wir vermögen aber niemals nus Jen localon 
Symptomen Anhaltspunete für die Beurtbeilung des individuellen Falles 
zu gewinnen. Ich gelse gern zu, dass unsere Kenntniss rom Wesen 
der Diphtherie noch zu unvollkommen ist, um nur die Bedingungen 
vermuthben zu können, unter denen die schweren oder leichten Formen 
der Diphtherie entstehen. Die pathologisch-anatomische Untersuchung 
giebt uns, wie gesugt, keine Aufschliisse, beide Formen kommen bei 
epidemischem Auftreten neben einander vor, bei mehrfacher Infeetion 
aus ein und derselben Quelle sehen wir bei dem einen Individaunm eine 
schwere, allgemeine Krankheit, bei dem anderen nur eine leichte locale 
Affection sich entwickeln. — Aus der eventuellen Anwesenheit eines 
pflanzlichen Parasiten als Infectionsträgers nich zu Schlüssen über die 
Art der diphtheritischen Erkrankung berechtigt halten zu wollen, führt 
bei dem heutigen Stande unseres Wissens zu Hypothesen, auf welche 
ieh lieber nicht eingehe. 
{Fortselzung folgt.) 


Die rationelle Behandlung der Ruhr. 
Von 
Dr. Augnst Dyes, 
Oberstabs- und Regimentssrzt in Hildesheim, 
IFortseizung aus No. 30.) 


Weno man sich eine Vorstellung davon machen will, wie das Gift 
der befallenon Gewächse wirkt, so dürfte sie grosse Aechnlichkeit haben 
mit der Einwirkung des Cantharidenpulvers auf den Organismus. 

Wenn man beobachtet, dass ein Emplasteum Cantharidum die 
äussere Haut neerötisirt, und bei längerer Berührung das Zeilgewebe 
gangräneseirt, so ist zu folgern, dass das Cantharidenpulver, wenn us 








der Natur and dem Menschenleibe vorgenommen hat, und wie ınan 
auch über manche dieser Phantasmagorien zumal bei dem heutigen rein 
materialistischen Standpunet der Mediein urtheilen möge, so viel ist 
gewiss, dus, wie der Geschichtachreiber der belgischen Mediein nicht 
uneiehtig bemerkt, wo Paracelsus nur Blödsinn geredet hat, Helmeont 
zum ımindesten einen ungemein tiefen Geist verrüth, »o dass selbst die 
medieinische Reform, die durch die Mathematik und Mechanik seit 
Deoscarte» eingeleitet war, sich noch an die Helmant'schen Var- 
stellungen anlehnen konnte. Iloch das bei Seite gasagt, Ahgeschun 
von dieser eigentlich die Mediein rom richtigen Wege ablenkenden Ver- 
irrung in's metaphvsische Gebiet, die wir dam Vorwiegen des Mittel- 
alters zuschreiben müssen, haben die Niederländer alle einen lebhaften 
Sinn für Naturbeobschtung gehabt; als exactes Studium oder benser 
gosngt, als practische Medicin hat sich diese der Abstraction abgewandte 
Richtung erst ei den Holländern geltend gemacht, die wir als unmittel- 
bare Erben der in Italien begonnenen mechanistischen Iestrebungen be» 
trachten und somit an den vorigen Aufsatz direet anschliessen können. 
Wenn wir aber vorher unzerem Versprechen gemäss noch hei den vor- 
angegangenen Leistangen belgischer Aerzte verweilen, so werden wir 
Goden, dass auch bei ihnen Anatomie und Physiologie tüchtige Ver- 
treter gehabt haben, 

Nach vor der Gründung der Universität Loowen brachte Belgien 
einige geschunte Köpfe hervor, die sich wm die Medicin verdient ge- 
macht haben. Unter ihnen verdient der geistvolle Johann von St. 
Amand, Canonikas in Tournay, wegen seiner vortrefllichen thernpeu- 
tischen Leistungen, die er in seinem Commentar zum Antidotarium des 
Nicolaus niedergelegt, und wegen seiner Commentäre zum Hippo- 
erates und Galen, worin er eins für seine Zeit schätzensworthe An- 
hänglichkeit an die altgriechischs Mediein bewährt, besondere Erwähnung. 
Der von den damaligen Bcholastikern wohl zu unterschwidende Mann war 
lange Zeit in Paris uusserordentlich geschätzt, und wie Broecks, der 
Geschichtschreiber der belgischen Medicio, erzählt, wanderte sein Buch, 


die Concordanzen des $t. Amand betitelt, ans den Händau eines De- 
cans in die dos anderen. Von anderen berühmten Medieinern will ich 
der Merkwiürdigkeit wegen notiren, dass sie gleichzeitig geistige Wlrden- 
trüger waren, so der Leibarzt Philipp's III. von Burgund, Johann 
Spierinck, Rector der Universität und Canonicus von Loewen, und 
der eigentlich sonst nach Frankreich gehörige Jacob de Partibus 
oder Jacques de Pars, ehemals Lohrer an der Pariser Universität 
and Leibarst Carl's VII. von Frankreich, später Leibarzt des Herzogs 
von Burgund und Canonieus von Tournay, bekanntlich, wie es in den 
meisten Geschichtsblchern heisst, der erste Beschreiber des P’etechial- 
typhus, und sont wegen seiner Commentnre zum Avicena berühmt. 
Der berühmteste Belgier nächst Helmont in der Medicin ist Andreas 
Vosal, aus einer Familie, die mehrere tüchtige Aerzte hervorgebracht 
und vielleicht eber ein Reformater der Mediein als Paracelsus und 
Helmant wegen seiner anatomischen Entdeckungen, die dem ganzen 
galenischen System einen gewaltigen Stoss versetzten. Sein Geburts- 
jahr ist nieht ganz gewiss; us wird 1513 und 1514 angegeben; er int 
viel seiner geistigen Ausbildung wegen gereist, und hatte eine ererbie 
Neigung zur Medicin, da der Grossvater Arzt und der Vater Apotleker 
in Brüssel war; als junger Mann studirte er bei Sylvrius in Paris, 
überzeugte sich aber, dass die Beeirübungen noch furchtbar roh ge- 
macht wurden; or selbst arbeitete damals ein schünes Prüpnrat von dem 
Muskeln der Hand und in späterer Zeit 1556 stellte or in Dasel eim 
schr schön gearbeitetes Skelet aus, auf das er die Inschrift setzte - 
Andreas Vesalius Bruzellieneis, Caroli V., Augusti Archintrus Lau. 
datis Anatomienrum Administe. Comm. In has urbe Regia publica- 
tarus Viriloe quod cernis skeleton artisa et industrine sune Speeimen, 
Anno Chr. MDLVI. exbiboit erexitgque, Vesal muss schon in Parim 
über die anatomischen Kenntnisse des Syivins gewitzelt haben, der 
eich ganz an Galen bielt; wenigstens kaun das nur Revanche für die 
an ihm geübte Kritik gewesen sein, wenn er dm Vesal Veron nannte, 
Dass Vesal in spanische Dienste trat, babe ich früher schen eiamal 
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in den Magen und Darmeansl gelangte, gleichartige Krankheitszustände 
hervorrufen müsste; also Eutzindung der afhcirten Schleimhaut mit 
Ausgang in Necrose, erentaell bei längerer Berührung in Gangrän oder 
Sphacelus, 

Vorzugsweise ist en die iniasmatische Bräune (Diphtherie), welche 
uns, weil wir die Rachenhöhle inspieiren können, einen Einblick 
gestattet in den Verlauf eiver durch ein ützendes missmatisches Gift 
bervorgerufenen Schleimhautentzündung: Am 4. Tage der Halsentzün- 
dung zeigen sich an der Schleimhaut der Tonsillen weisse Flecken, 
welche auf Neerosis der Schleimhaut beruhen; am 7, Tage, wonn 
nicht antimiasmatische Mittel angewandt werden, stellt sich bei 
hochgruuliger Vergiftung Gangrän des Parenchyms der Tonsillen ein, 
welche bei einzelnen Kranken am 9. Tage in Sphacelus übergeht. 

Dass einige newere Autoren den Verlauf der Ruhr mit dem der 
Dipbiherie verglichen haben, zeugt wohl von richtiger Beobachtung, 
aber nicht von richtigem Urtheil, weil die Diphtberie keine eigen- 
thümliche Krankheitsform ist, sondern nur eine Species von Ent- 
zündung der Schleimhaut durch ein miasmatisches Aetzgilt. 

Die Wissenschaft sollte mehr Sorge tragen, zu geueralisiren, 
statt zu spocialisiren, wie es leider Brauch ist. Die Sucht, immer 
mehr zu specialisiren, und die Nomenclatur mit neuen Namen zu be- 
reichern, fülırt nicht nur zur Sprachverwirrung, sondern auch zur 
Begriffsver#irrung, und in Folge dessen zu therapeutischen 
Fehlern. 

Statt Morbus Brightii, Diphtherie, Croup sollte man sagen: Nieren- ; 
entzündung, missmatische Halsentzündung (Bräune), entzündlicher Kehl- 
kopfscatarrh, so würde durch die Bezeichnung des Wesens dieser Krauk- 
heiten zugleich die rationelle therapeutische Indiration gegeben sein, 
während die gebräuchlichen unwissenschaftlichen Namen der Em- 
pirik Vorschub leisten. 

Wie sehr solche unwissenschaftlichen Namen der Krankheiten die 
Begriffe verwirren, dafür spricht der Umstand, dass mau z. B. die Speeies- 
namen Diphtherie und Croup zu Genususmen erhoben Int, und mm 
sogar von eronpösen und diphtheritischen Ausgängen anderer 
Entziindungskrankheiten-Species spricht, obwohl beide Krankheiten ganz 
normal verlaufende Schleimhautsenteiludungen sind, der Croup (ant- 
zündlicher Kehlkopfseatarrh) eine einfache Entzündung; die Diphtberie 
imiasmatischs Halsentelindung) eine durch ein minsmatisches Lift com- 
plieirte Schleimbautentzündung. Hine multne laerimae. 

Die alten wichtwissenschaftlichen Namen würden sur als Specien- 
vamen beizubehalten sein; natürlich auch der Name Buhr, weil er 
eine ganz bestimmte Species des minsmatischen Darmentarrha bezeichnet, 
sehr characteristisch unterschieden von den änderen miasmatischen 
Darmentarrhen, dem Herbstdurchfall (gesteigert bis zum Brechdurchfall), 
dem mens we nd. en ea, See ro und der asiatischen Cholera. 


Während zur Heilung des einfachen Darmentarrhs in der Regel 
ein blandes Regime und die Darreichung einer Oelemulsion (mit 
uder ohne Opium) genligt, so masa bei den missmatischen Durmeatarrhen 
zuvor in Berücksichtigung der Indicatio enusalis ein antimiasma- 
tisches Mittel angewandt werden, Obwohl ich nicht zweifle, «ana 
»nch das Eisonvitriol und der Schwefel sich heilsaın erweisen würden, 
0 glaube ich doch, dass das Chlorwasser den ersten Rang in der 
Reihe dieser Mittel einnimmt; Ich wenigstens habe niemals Ursache ge- 
habt, mich nnch einem anderen Mittel umzuschen, weil es sich immer 
bei allen minsmatischen Krankheiten auffallend bewührte, insofern es, 
frühzeitig angewandt, die Kraukheit conpirte, bei verspliteter An- 
wendung die Krankheit mehr oder weniger sbschwächte, und zur 
Genesung führte, 

Die Ruhr ist also ein dureh ein speeifisches Missma (Honigthau 
verschiedener Früchte) erzeugter entzündlicher Diekdlarmeatarrh, welcher, 
wenn das in den Organismus gelangte Gift nicht schnell desinfieirt 
wird, che & seine reirende und giftige Wirkung vollendet hat, 
je nach der Quantität md Qualität des Gifts die Schleimhaut des Dick- 
darıms in höherem oder geringerem Grade entsiindet und necrotisirt ; ja 
bei hochgradiger Vorgifunng steigert sich der entzündliche Darmeatarrh 
zu dem Grade, welchen wir Darmentzindung nennen, und welche häufig 
mit Gangrän und Sphacelus unter den Erscheinungen einer Febris pu- 
trids ender, meistens Lödrlich, in einzelnen Fällen mit Hinterlassung 
bleibender Nuchtheile, 

Dei zarten Kindern kann schon im Beginne der Krankheit durch 
die entzändliche Reizung der Darmnerven dor Tod unter den Erschei- 
nungen der Eeclampsie herbeigeführt werden. 

Während bei Anwendang der jetzt üblichen empirisch-symptoma- 
tischen Methode die Ruhr zu den gefährlichen Krankheiten gehört, 
und je nach dem Character der Krankheit {d. bh. des Minsmas) 5, 10 
und noch höhere Procente an Todten liefert, darf man diese Krankheit 
zu den weniger gefährlichen rechnen, weun man sie ihrem Wesen 
entsprechend zunächst antimiasmatisch behandelt, geradeso wie 
man alle anderen minsmatischen Krankheiten rstionell behandeln sollte. 

Die Prophylasis furdert von jedem Arzte, seine Ülienten über die 
Entstehung der Ruhr aufzuklären, damit sie den Genuss unge- 
reinigter befallener Früchte meiden. Die Erfahrung Int auch ge- 
lehrt, dass es sehr gut bekommt, nach dem (ienuss solcher Frilchte 
spirituose Getränke zu trinken. Diese Erfahrung dürfte dem Um- 
stande beizumessen sein, dass die starken Spirituoss zu den anti- 
ıniasmatischen Mitteln zühlen. 

Wird der Arzt frühzeitig gerufen , wenn die Vorboten der Ruhr 
sich zeigeu, s0 dürfte zunächst ein Emeticam (Ipeoncuanha) indichre 
sein, um den Magen schnell zu entleeren; danach würde aber die 
baldige Darreichung des Chlorwasserse nuthwendig sein, um das im 








bei der Leidensgeschiehte des unglücklichen Don Carlos erwähnt. Seine 
ersten literarischen Sporen verdiente sich Vesal bei der Correetur einer 
puntinischen Ausgabe des Galen; seine Carriere ala Docent der Ana- 
tomie begann er in Loewen, wurde Professor in Basel und später in 
Padua, wo Fallopia sein Schüler war. Als er boreits in ‚Jahren vor- 
gerückt und es auch in der ärztlichen Praxis zu hebem Ansehen ge 
bracht hatte, passirte ihm in Spanien angeblich das Malheue, dass ein 
Edelmann, dessen Leiche er secien wollte, um die Krankheitsursache 
anfzufinden, wie Vesal das Messer ansetzte, noch Lebenszeichen von 
sich anb, Vor das Inquwisitionstribunal gebracht, soll er nur mit ge- 
nauar Noth der Hivrichtung entgangen sein und von der Guade 
Philipps 11. die Erlaubnis erhalten haben, eine Bussfahrt nach Joru- 
salem anzutreten. Diese von Borden und Jourdan erzählte Ge- 
schiebto ist eine Fabel; der erstere fügt noch in seinen Investigntions 
sur Uhistoire de la Meileeine hinzu, dass Vesal, der Schöpfer der 
modernen Anatomie, vor Hunger und Elend auf einer verlassenen Insel 
gestorben. Ju der oben eitirten Geschichte der belgischen Aerzte lose 
ich noch, dass, als Vesal aus dem gelobten Lande zurückkehrte, um 
einem Ruf nach Padua zu folgen, wo Fallopis indess gestorben war, 
er Schiffbruch an der Küste an der Insel Zante litt und dort vor 
Hunger oder Krankheit umkam, Ein venetianischer Goldschmidt, der 
zufällig dort landete und die Leiche entdeckte, soll sio nach Venedig 
gebracht haben, wo sie in der Kirche der heiligen Jungfrau begraben 
wurde. Auf seinem Grabmal liest man die Inschrift: Andreae Ve- 
salii Bruxellensis, qui obiit Idibus Octobris anno MDLAXIV., astatis 
vero ause L,, cum Hierosolimis rediisset, Die Fabel von dem unter 
Vesal's Messer wieder erachten Todten rührt von einem gewissen 
Hubert Languett her, der ais in eineım Briefe an Gaspar Pencer, 
datirt 1565, erzählt; ein anderer Zeitgenosse, Thuanus, erzählt von 
Vosal's Reise nsch ‚Jerusalem, dass er sie unternommen, weil er des 
Hofes überdrissig geworden und auch audere Schriftsteller sind der 
Meinung, dass Vesal in Spanien arge Verfolgungen auszustehen ge- 


habt und Argentier meint, dass man Vesal vom Hofe verdrängt, 
weil er gegen (alen geschrieben, denn, »0 sagt Ärgentier, was 
thuu die, Anhünger Galen's nicht Alles gegen den, den man cher 
lioben als vorfolgen müsste, wenn man seinen Sinnen mehr ergeben 
wäre als seinen Vorartheilen und ans dessen nusterblichem anatemischem 
Werk man so vielen Nutzen für die Menschheit schöpfen kann. Welches 
Ansehen Vesal genoes, geht aus verschiedenen Zeugnissen hervar, wie 
x. B. aus dem des Fallopia, der ihn den Vater und Wisderhersteller 
der Anatomie nervt, aus dem alle anderen Anstomen wie Bächlein ge- 
speist werden, und Morejion, der Geschichtschreiber der spanischen 
Mediein, der seine I,umdsleuto gegen die Beschuldigungen in Schutz 
nimmt, dass sie den Vesal verfülgt hätten, sucht das Gegentheil darch 
die Auusserungen Valverdes, Ximenes und Dazas zu bezeisen, 
sowie dea Professors der Anatomie Rodrigues de Guehara in Valla- 
dulid, der der eifrigate Anhänger Galen's und Gegner Vesal's war, 
aber doch den Vesal wegen seiner anatomischen Geschicklichkeit un- 
gemein lobt. Morejon bestreitet ferner, dass die Spanier die Errich- 
tung von anatomischen “Theatern dem Vesal zu verdanken hätten, 
Dieser Ruhm, öffentliche Sectionen eingeführt zu haben, gebührt dem 
Guebara, der, wie os scheint, den Vesal durch seine brillante Oppo- 
sition überfügelte und deshalb als Professor der Anatomie nach Valla- 
dolid berufen wurde, Unter den Schriften Vesal's, von denen ich 
die Abhandlung über den Gebrauch der Chinawurzel bereits vor vielen 
Jahren zum Gegenstand der Besprechung in diesen Blättern gemacht 
habe, als ich einen Beitrug zur Geschichte der Habsburger gab, sind 
die 7 Bücher: De fabrica corporis humani, Basel 1543, zum ersten 
Mal in’s Deutsche übersetzt 1551, unstreitig die wichtigsten, weil er 
darin die Irrthümer Galen's auflockte, nicht ohne starke Opposition, 
denn auch Fallopia gehört zu denen, welche Galen vortheidigten. 
Auch ist in der That nicht Alles ganz richtig, was Vesal sagt, er 
bat Manches mit hineingemischt, was gar nicht hinein gehört. Er war 
28 Jahre alt, als er das Buch schrieb. Das mit schünen Abbildangen 
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Magen und Dünndarm befindliche Gift au vernichten, damit es seine | 
schädliche Wirkung auf die Schleimhaut des Diekdarms nicht Zussorn könne, 

Ist in einem Privathause oder in siner Krankenanstalt ein Kuhr- 
kranker, so muss ılie Prophylaxia darauf gerichtet sein, durch vorsich- 
tige Entfernung und sorgenme Verdeekung der Rubrgänge, sowie 
durch ergiebige Ventilation (mässige und unterbrochene Zugluft) der 
Infection vorzubeugen. 

Bevor ich mein Heilverfahren beschreibe, (lürfte es angemessen 
sein, die übliche Ruhrheilmethode zu beleuchten und der Kritik zu 
unterwerfen, 

Wenn die Torminn, der Tenesmus und die schleimigen, oder 
sehleimig-blutigen Dejeetionen die Kulır documentiren, so wird schr all- 
gemein die Anwendung von Abführnngsmitteln empfohlen, da die 
Erfahrung gelehrt hat, dass bei der Ruhr die Darreichung grosser 
Gaben Opium ebenso nutzlos sei, als bei der Cholera. 

Wenn dns Opiom bei diesen Krankheiten aber als nutzlos be- 
zeichnet wird, so muss ich + ala schädlich und also contrnindi- 
eirt bezeichnen wegen seiner reizenden und narcotischen Wirkung. 

Wenn man das Opium wegen seiner obstruirenden Wirkung 
reichte, 30 begreift man nicht, wie die Empirik von diesern Mittel 
auf cathartische Mittel (Olenm Bieini, Decoctum Tamarindorum, 
Calomel, Similia) übergehen konnte, 

Vielleicht hat man dabei die leitende Idee, das minsmatische Gift 
so schnell als möglich zu entleeren, weshalb man auch bei Trichieitis 
ähnliche Mittel {obwohl auch erfolglos) anwendet. 

Die Wahl der enthartischen Mittel ist aber deshalb eontraindi- 
eirt, weil sie den vorhandenen Magen- und Darmeatarrh um so mehr 
steigern müssen, als sie schon für alch allein im Stande sind, diese 
beiden Krankheitszustände bei Gesunden zu erzeugen. 

Die Aerzte sollten ja von dem leidigen Glauben ablassen, dra- 
stische Mittel und Gifte (sonderlich die metallischen) für Heil- 
mittel zu halten. Die Collegen, welche unvoreingenummen meine 
Warnung prüfen, werden bald erkennen, dass diese Mittel Uaheil- 
mittel sind, nicht im Stande, Krankheiten zu heilen, während ihre 
schädliche Nebenwirkung sich immer bemerklich macht durch 
vorübergehende oder bleibende Nachtheile, wie das vorzugsweise bei 
der Albers'schen Croupbehandlung recht augenfällig ist. 

Die jüngere (jeneration der Aerztg hat nicht wohlgethau, die 
Riutentziebung als Heilmittel in Misseredit gebracht zu haben, während 
«io sorglon fortfährt, Drastica und Venonn als Heilmittel zu verordnen, 
obwohl deren Notzen häufig ganz problematisch, ihr bleibenter 
Nachtheil immer gewiss ist. 

Dieser Ausspruch passt ganz entschieden auch auf die jetzige Ruhr- 
heilmethode, welche eine ganz willkürliche ist und jeder Indication 
entbehrt. 


Dass man dem Calomel kleine Gaben Opium binzusstzt, das zeugt 
erst recht von Willkür, Unsicherheit und Mangel an Logik; denn diese 
beiden Medieamente haben ja eine antagonistische Wirkung. 

Wenn die Abführnngamittel bei der Kuhr contraindicirt sind, weil 
sie den Magen- und Darmeatarrh steigern, so dass das Rahrgift in 
Folge dessen noch entschiedener zur Wirkung gelangt, so ist das Ca- 
lomel ausserdem noch nachıheilig, weil es als Gift den Ausgang der 
Krankheit in Necrose oder Gnngrän cher befördern als verhüten wird, 
wie wir bei Äuseren Wunden und Geschwüren beobachten können, 
welche wir mit (Quecksilbersalbe verbinden, 

Wenn man kleine Gaben Opium reichen will, weil dieses Mittel 
erfabrungsemässig obatruirend und schmerzstillend wirkt, s0 reicht man 
cs am zwerkmässigsten in einer Oelomalsion, welche bei Reizung und 
Entelindung der Schleimbaut des Darmcanals sich ebenso heilsam er- 
weist, wie ein Salben- oder Oelverband bei Entzündung und Ge- 
schwlren «der äusseren Flaut, 

Wenn nenere therapeutische Schriften, also die Autoren der jetzt 
üblichen Rubrheilmethude, sagen: „Abends giebt man gern eine volle 
Dosis Opium, während dieselben Autoren vorher geiumsert, dass man 
von grossen Gaben Opium zuriekgekommen sei, weil sis sich nicht 
heilsam erwiesen, #® erscheint das wie ein Widerspruch. Schon die 
Redeweise „Abends giebt man gern, bekundet die empirische Willkür. 

Der gewissenhafte rationelle Arzt verordnet nur die nothwen- 
digen Heilmittel. Ein Opiat ist aber selbst bei chronischen Krank- 
heiten nur dann statthaft, wenn dessen schädliche Nebenwirkung ge- 
ringer zu rein verspricht, als der zu hoflende Vortheil, Bei acuten 
Krankheiten, sonderlich bei vollsafiigen Personen, sind volle Gaben 
Opium immer bedenklich; und noch klirzlich erlebte ich, dass ein 
Main von apuplectischem Habitas, welcher am gustrisch-rhenmatischen 
Fieber litt, und geradezu gegen meinen Rath innerhalb 24 Stunden 
’/, Gran ungesetzlich erlangtes Morphium genommen hatte, wenige 
Stunden später apeplectisch starb. 

Macht sich hochgradige Darmentzündung bemerklich, a0 sollen 
zehn bis zwanzig Blutegel am Bauche angelegt worden. 

Diese Vorschrift bukundet ja klar, dass man die Ruhr für eine 
Darmentzündung hält, welche sich zu soleher Hühe steigern kann, dinss 
zwanzig Blotegel nothwendig worden können. 

Wenu man aber von vorulerein weiss, dass man es mit einer 
Darmentzündung zu thun hat, so dürfte doch wohl die Darreichung 
aller reizenden Medicnmente contraindicire sein, weil sie die Darım- 
entzlindung zu steigern im Stande sind. Duss aber die Cathartien den 
Darmeanal reizen, beweist ja der Umstand, dass wir sie bei Ob- 
strustion mit Erfolg anwenden, 

(Schluss folgt.) 








versehene Werk widmete er Carl V., der den kostbaren Druck he- 
zahlte. Bei der Anfertigung seiner anatomischen Tafuln halfen ihm 
Titian und Joh. Stevens von Calcar, und diesen Künstlern ist ein 
guter Theil des Erfolges zu danken, den Vesai’s Entdeckungen ge- 
bnbt haben, In die einzelnen anatomischen Leistungen einzugehen, ist 
hier nicht der Ort; man findet diess auch in jeder Geschichte der Ann- 
toımie, doch einzelnes minder bekanntes möchte ich dennoch nicht wn- 
erwähnt lassen, Östeolögie, Angiologie und Splanchnologie verdanken 
ihm viel; das meiste „ber die (iefüssichre; er hat viele Irrthlimer und 
Abergianben, die in der Anatomie herrschten, beseitigt, #0 x. B. dass 
die Venen aus der Leber entspringen, wnd hatte schon eine dunkle 
Vorstellung von dem Kreislauf, da er sowohl mehrere Klappen ent- 
dockt hatte, als auch den festen Verschluss der Ventrikel unter einander 
erkannte, =0 dass ihm der Abfluss des Blutes nach den Lungen kein 
Geheimniss mehr war; auch hat er den Aberglauben beseitigt, dass 
sich ein Knochen im Herzen befinde. Das Gehirn hat er schr gut 
beschrieben, und auch die irrige Vorstellung beseitigt, dass die Ge- 
fässe der Dura mater ihr Blut in's Gehirn ergiesaen; auch ist er der 
erste, der die Vena arygus genau beschrieb, von der Galen gufabelt 
hatte, dass sie neben der Vena cava in's Pericardium gehe. Vesal 
hat auch die Pleuren, das Mediastinum, sowie das Mesenterium go- 
nauer beschrieben, und gute Beobachtungen über die Geschlechtstheile 
im Fötus gemacht; aus Vivisecionen, die er bei Thieren angestellt, 
hat er den Einfluss des Nerv. vagus auf die Lungentbätigkeit ermittelt, 
und durch Einblasen von Luft in die Lungen das Horz in Bewegung 
gesetzt; eine angeblich von ihm verfasste pathologische Anatomie ist 
vergeblich gesucht worden. Die Kunst des Seeirens ist durch ihn be- 
deutend gefördert worden. Boerhare mund sein Freund Albinun 
machten eine Gesammtansgabe von allen Werken des unglücklichen 
Vesal und schmückten sie init seinem Portrüt und mehreren Ab- 
bildungen. Sie erschien Loyden 1725 unter dem Titel: Andreae 
Vosalii invictissimi Caroli V. Imperatoris medici Opera omnia anato- 


mica et chirurgies. Cura Herrmanni Boerhbave ot Bernhardi 
Albini, Zu dem nicht anntomischen und clururgiechen Werken ge- 
hört die rein pathologische Abhandlung, De affectuum singularium cor- 
poris partium curativne, Basel 1537, eine l’araphrase zum 9. Buch 
des Rhazes, die er dem Nicolas Florenas, Arzt Carl'a V,, gewidmet, 
In der Dedieation bedankt er sich bei diesem, dass er von ihm eine 
Anleitung zum Studium des Hippocrates empfangen, und bittet ihn, 
in seinem Schutz nicht nachzulsssen, der überall so viel Einfluss hat. 
In dem Museuen historicum des Joh, Imperialis ist ein Gedicht auf 
Vesal, worin er als Begründer anstomischer Schulen gefeiert wird, 
und die zwei deukwürdigen Zeilen vorkommen; 

Bed ıu non unlae deber Jum zisia in aula 

Au tibl serie Iides, on probiisse manel. 


Ein Anderer hat auf ihn das Epigramm gemncht: 


Qui viyvis naminnm depinalt numbra Uguris 
Acternum viris vivel imsgimbus, 


Ganz ähnlich klingt ein Tetrastichon des Aria Montanus; 


Corporis humani ge) membra ıminula secaret 
Yesalio nullos docbor enrwik 

Bie medleis suxit, pleloribus auzit et ariem 
Dum subit iniermus gune Isluere vins, 


Es ist bemerkenswert, dass hiee auch sein Verdienst um die Malerei 
hervorgehoben wird, die obne genaue anatsmische Kenntnisse auch 
nichts zu leisten vermag. Ich will hier noch hinzufügen, dass kein 
anderer Anatom s0 im grösseren Publisum bekaunt geworden ist als 
Vesal, den man ja oft genug noch heute in jeder Kunsthandlung am 
Secirtische abgebildet nicht. 

(Forssetzung [olgt.) 
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Das Wurstgift 
Von 
Dr. Müller in Minden, 


{Portseizung aus No.40 } 


6) Vergiftung durch Fischgift. 

Mat hat vielfuch die Hypothese aufgestellt, dass namentlich aus 
dem Fette der Fische unter gewissen Umständen jene schädliche Fett- 
säure oder nach moderner Anschauung das Hlchtige, giftige Alkaloid 
sich bilde, Wie weit über die Natur des Giftes die Ansichten der 
Coryphüien des Faches auseinandergeben, beweist, das Edwards für 
den einzigen Grund der Erkrankung nach dem Genuss solcher Fische — 
eine Idiosynerasie hält, während Orfila diese Frage geradesu für un- 
lösbar erklürt, Nach Husemann {l. c., pag. 237) hat man den ersten 
Grund der Entstehung des Fischgiftes in einer besunders starken 
Neigung Wer betreffenden Fische, in Fäulniss überzugehen, gesucht. 
Das Krankheitsbild der Vergiftung durch Fischgift zeigt verschiedene 
Formen, eine gastrische, eine esanthematische und eine paralytische 
Form. Letztere wird besonders herbeigeführt durch bestimmte Fisch- 
arten {Arten von Diodon und Tetrodun, durch Clupes thryasa ete., 
ef. Hnsemann, 1. e., pag. 291). Die gustrische Form der Vergiftung 
beobachtet man vorzugsweise nach dem Genuss von Cyprinus barbur 
(Roggen), Esox lueius, Murnena ophis ete, Für unsere Beobachtung 
ist von besonderem Interesse die Vergiftang, welche nach dem Genusse 
gesalzener und gerüucherter Fische eintritt. 

Wie Schwaben das Land des Wurstgiftes war 2foynp ist, so 
ist Russland die eigentliche Heimath des Fischgifte.. Wie dort die 
Hauptoahrung des Landmannes und kleinen Bürgers Wurst ist, 20 
bildet für die niederen Volksclansen Russlands das Hauptnahrungsmittel 
vnd in der Fastenzeit die ausschliessliche Speise — gesalzaner, roher 
Sterlet und Hausen. Die Bereitungs- und Aufbewahrungsweise mag 
auch hier dem Grund legen zur Verderbmiss der Fische. Das reich- 
liche Fett und das Fleisch dieser Fische geht hüufig schon vor dem 
Eiosalzen, oder durch fehlerhaftes Verfahren bei dieser Proceder, oder 
schliesslich zu Ende des Winters unter dem häufigen Temperaturwechsel 
in ranzige oder faulige Vorderbniss über. 

Nach Kieter sind in einem und demselben Bottige oft nur ein- 
zelne Fische giftig, ja, es können selbst nur einzelne Theile eines 
Fisches giftig sich erweisen. Das Gift scheint sich fast ausschliesslich 
in dem fettdurchwachsenen Fleisch an der Rückensäule des Hausens 
zu befinden. Nach Kister’«e Ansicht hat dieses Gift keine Achnlich- 
keit weder mit dem Warstgift, noch mit der Salslake, Auch beruht 
die Wirkung desselben nicht auf der Anwesenheit von Propylamin, 
möchte aber zur Reihe der organischen, aus Kohlenwasserstofl zusammen- 
gesetzten Basen gehören. 

Wie Kieter angiebt, soll nur der gesalzene und roh genossene 
Fisch Vergiftungseufälle bewirken, Doch führt such Sokolofsky 
an, dass Petromygun Auviatilis, gewühnlich gebraten, Vergiftung bewirkt, 

Sterlot sowohl wie Hausen waren biufg schen mehr oder weniger 
in Fäulniss übergegangen, wenn sie verzehrt wurden. Ausser dem 
rohen uml zesalzenen Sterlet und Hausen waren es Muscheln (Mies- 
muscheln, Unrdium edule), TTechte, Karpfen, Barben, Anle, Krabben, 
Sardlinen, geräucherte Flundernm, Hatten, Ströhmlinge und Neummugen, 
welche Vergiftung verursachten. 

Nach «den Beobachtungen von Morvans und Duchesne ", von 
Desmartis ), Max Simon’), Sengbusch 9, JünichenY, Koch 
und Kieter”), nach Sokelofeky, nach der Pokanntmachung der 
Regierung zu Promberg (vom 4. November 1824} und den Beubuch- 
tungen von Dr. v. Frangue simi es zunlich#t gastrische Erscheinungen, 
die nach dem Gennss solcher Fische beobachtet werden. Erst später 
und bei weitem sicht in allen Püllen treten Symptome anf, die von 
starkem Ergritfonsein des Nervensystems zeugen. 

Obige Beobachtungen wurden angestellt an 150—200 Personen. 
Leider fehlen recht ausführliche Krankheitsberichte fast gänzlich. Das 
Krankheitsbill ier nach jenen Angaben, in groben Zügen gezeichnet, 
etwa folgendes: In den meisten Füllen stellt sich 3—4 Stunden nach 
dem Essen, selten früher, Uehelkeit, Gefühl von Druck and Auftreibung 
in der Magengegend ein. Es fulgen Meteorismus, Colikanfülle und 
kurz er lünger anhaltendes Erbrechen, Zu diesen Symptomen gesellt 
sich eswas später heiliger und gewöhnlich schr stinkender Durchfall. 
Nur sehr selten herrscht Verstopfung (nur in Morvan's Falle), Con- 
stant ist Eingenommonheit des Kopfes nnd Schwindel. Schwäche und 
Abnahme «des Gesi- iıtes ist nicht selten. Constant ist grosse Ermattung. 


Das Gesicht iet sewühnlich biass und eingefallen, im weiteren Verlaufe 
" Schmidı's Jahrbiicher etc, Bd #7, pag FD. 
” " Pi td, 8%, mag. 165, Ba. 75, pog. Iük. 
y . - Ba. 63, pag. #76. 
* ” . Ba, 48, pop. 170, 
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” ” Bd. 70, paz. #7. 
*) Meiichnische Zeitung Russlands 1857, No. 45, und 1858, No, 5 und No. 6. 


der Krankheit bisweilen geröthet, Kalter Schwelss, wiederholte Frost- 
anfälie, Schmerzen in der Magengegend, gespunnter und schmerzhafter 
Leib gehören gleichfalls zu den häufigste vorkommenden Syınptomen. 
Der Puls ist klein, schwach, schnell, beschleunigt. Im weiteren Vor- 
Inufe beobachtet man nicht «olten Fieber. Der Durst ist bei grosser 
Hitze im Munde und Schlunde immer heflig. In einigen Fällen wur- 
den auch Schlingbeschwerden und Strungurie beobuchtet, ebenso bis- 
weilen, aber im Ganzen doch auch sehr seiten, elonische nnd tanische 
Krämpfe der Extremitäten (Vranque). 

In manchen Fällen tritt im weiteren Verlaufe der Krankheit zu 
den angegebenen Symptomen noch eine neue Gruppe van Erscheinungen, 
Es bilden sich auf der Haut Exsantheme, die bald dem Erysipelas, 
bald der Urticaria, bald der Scarlatina ähnlich sehen sollen. Bisweilen 
ist es ein chrünischer Hautausschlag, bestehend aus kleinen, violetten 
Flecken auf stark gerütheter Haut. Dabei ist das Gesicht gerötler 
und angeschwollen, Angina ist zugegen mit mehr oder weniger starkem 
Gefühl von Zusummenschnürung im Halse, Athembeschwerden und 
Krampfhusten. Dabei beobachtet man nicht selten Schmerz uder „Kälte 
und Vertanlsung in Händen und Füssen“. Uabei starkes Jucken auf 
der Haut, die sich desquamirt. 

Die gefährlichste, bei uns aber auch seltenste Form der Vergiftuug 
durch Fische ist die paralytische, welche nach rascher Entwickelung 
der gastrischen Erscheinungen sich zeigt, aber auch ohme diese sofort 
init Gesichtsstörung uud Schwindel suftreten kann, Die Sprache ist 
erschwert, die Bespiration schwierig. Stimmlosigkeit, Erstickungs- 
erscheinungen, in einigen Filken cataleptische Steifheit, in anderen —- 
so nach dem Genuss von Sardinen (Franyuse) — Triamus und Tetanus. 
In anderen Füllen hängt der Unterkiefer wie gelähmt herab und aus 
dem weit geiffneten Munde ergiesst sich reichlicher Speichel. Dabei 
kann das Bewusstsein frei sein. Delirien wurden in manchen, aber lei 
weitem nicht in allen Fällen beobachtet. Der Tod erfolgte in verein- 
zeiten Fällen im Coma, in noch selteneren unter septischen Erschei- 
nungen mit passiren Hämorrhagien, Dagegen emiete das Leben häufig 
unter Krümpfen oder unter steter Zunahme der Lähmungserscheinungen. 

Nach Kieter sind die Zufälle der Vergiftung mit Fischgift im 
Wesentlichen; Haliueinationen des Gesichtssinnes, Dysphsgie mit bren- 
nendem Schmerz längs der Speiseröhre und an der Caedia, Dyspuoe, 
»odann Lähmungserscheinungen von den primär affeirten Partien aus- 
gehend und baldige Agenie. „Alle Symptome weichen uft von selbst 
mit Vebergang iu prompte Genesung." „Demnach ist dus Gift kein 
scharfen.‘* Dieser Annahme Kivter's widerspricht aber durchaus die 
Symptomatologie und der jathologisch-anatemische Befund, den Koch 
als ziemlich charasteristisch augiebt, nämlich: Hyperämie in den meisten 
Organen, dem Gebirt und seinen Häuten, in Luftröhre, Bronchien, 
Langen, Leber und Milz. An oomstantenten int aber die mehr oder 
weniger stark ausgesprochene Entründeng des Magens nnd der Türme, 
Die Schleimhaut iet erweicht, stellenweise sogar gangränös. 

Die yaralytische Form der Vergiftung hat in einzelnen Fällen 
schon nach 1—2 Stunden den Tod herbeigeführt, meistens aber erst 
mehrere Tage unch dem Genuss, 

Nach Sokolafsky sollen die Symptome der Vergittung eben 
verschieden auin, wie die Fische um wie die nüheren Umstände, unter 
welchen die Fische giftig werden können. 30 sollen in Astrachan 
vach dem Fischgennuss vorherrschend Gehirnsymprome, Lähmung, Stimm- 
lusigkeit, Dysphagie und Aphagie Ieobachtel werden, in Riga dagezen 
mehr gastrische Erscheinungen, Erbrechen und Durchfall bis zur Ohn- 
macht auftreten. An beiden Orten zeigt sich „Einziehen der Banch- 
decken fast bis zum Rückgrath“, wie bei heftigen Bleicoliken. 

Wie man sieht, herrscht unter den verschiedenen Schriftstellern 
über diesen Gegenstand noch sehr grosse Meinungsverschiedenheit. 30 
viel aber wird aus dem Mitgerheilton erhellen, dass wir es hier mit 
einem Gilte zu thun baben, welches ungleich reizender auf ie Magen- 
Darm-Schleimhant einwirkt, als das Wurstgift und welches auch «las 
Nervensystem in ganz anderer Weise, als das Wurstgift, afieirt. Van 
Hasselt rechnet das Venenum ichthyeum zu den gemengten Giften, 
den Irritantia marcotica mit septischem Charaster. 

Küsegift, Vischgift upd Wurstgift mögen demnach wohl Verwandte 
sein, keineswogs aber sin sie sehr nahe Verwandte. Jedes ist ein 
Gift besonderer Art und die Wirkung eines jeien dieser drei ist von 
der des anderen wesentlich verschieden, 

6) Dss Kraukheitsbild der Diphtheris verglichen mit dem der 
Allantinsis, 

Es ist von einigen Autoren darauf hingewiesen worden, das das 
Krankheitsbild der Alluntiasis grosse Auhnlichkeit habe mit dem der 
Diphiberie. Die Bildung der Pseudomembranen im Schlunde, die der 
Localnfestion des Schlunder folgende Lähmung verschiedener Muskel- 
gruppen, die Affeetion des Auges und der Augenmuskeln um andere 
Erscheinungen, welche bei beiden Uebeln, die beide ihre Entstehung 
einer Blutvergiftung verdanken, beobachtet werden, mag zu solchem 


287 


Vergleich Veranlassung gegeben haben. Die gross Verschiedenheit 
beider Zustände ist indessen nicht zu verkennen, Die Diphtberie tritt, 
wenn auch bisweilen «poradisch und endemisch, demnoch gewöhnlich 
epidemisch auf und ist entschieden euntagiös, sowohl durch unmittel- 
baren Unntact, ala auch bei vorhandener Disposition par dietance, Den 
einzigen, von Dr. Niedner in Dresden beobachteten Fall ausgenommen, 
wo die Halsaffestion ansteckend gewesen sein soll, habe ich in keinam 
anderen unter 263 Füllen anch nur eine Andentung der Art gefunden. 
Wie Fothergilt, Cotton, Huscham und Andere erwähnen, herrschte 
bei mehreren Epidemien der Diphtherie gleichzeitig eine Epizootie, 
aber niemals Milxbrand, sondem die exsudative Pleuropntumonie 
{Lungenssuche), dann Aphthen im Manle, an den Lippen oder in der 
Nase, sowie Blasen und Geschwire an den Kutern und Flüssen bei 
Hornvieh (Ausschlagskrankheit oder die Klauen- und Hufßseuche), bei 
Pferden die Induonza. Dass gleichzeitig die der Diphtherie der Men- 
schen in manchen Puneten verwandte Bräune der Schweine geherrscht 
habe oder nuch nur ingend eine andere Krankheit dieser Thiere opi- 
zootisch aufgetreten aei, habe ich nirgends finden können, 
{Fortsetzung folgt.) 


Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Codeins. 
Von 
C. Ph. Falck in Marburg. 
(Portseizung aus No.J0,) 


Zwanzigster Versuch. 

29. August 1868. 

11 U, 52 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,1 Gramm Codei- 
num muriaticum in den Unterhautzellstoff des Rücken» eines 1’/, Pfd. 
schweren und 38,6°C, temperirten Kaninchens. 

I U. 54 M.: Sitze mit anfrechten Ohren rahig hin. 

11 U. 57 M.: Leichtes Zittern. 

12 U. OM.: Sitzt ruhig zusammengekauort da, 

12 U. 6 M.: Legt die Ohren auf den Rücken, den Kopf zu Boden; 
Pupillen mittel. 

12 U, 15 M.: Stärkeres Zittern, fährt öfter zusammen, hält die 
Beine steif und seitwärtse wom Körper. 

12 U. 18 M.: Convulsirische Bewegungen in den Augenmuskeln, 
dann folgt Opisthotonus mit unterdrückter Kespiration und vereugten 
Popillen. 

12 U. 19 M.: Die Respiration stellt sich her. 

12 U, 20 M.: Convalsivische Erschiltterungen und Streckungen, 
üfteres Manlaufreissen, Luftschnappen, Kaukrampf; die Pupillen 
erweitern sich. 

12 U. 21 M.: Allgemeine Erschlaffung. 

12 U. 22M.: Zuweilen Streckungen, die wohl an Opisthotonus 
erinnero (Vorderbeine nach vorn, Hinterbeine nach hinten gestreckt, 
Kopf in den Nacken geführt). 

12 U, 24 M.: Masticatorischer Krampf nebst vielen Zuckungen 
an den Extremitäten. 

12 U. 25 M.: Plötzliche Ruhe; allgemeine Erschlafung; Papillen 
sehr eng. 

12 U. 26 M.: Dann und wann Zuckangen und atossende Be- 
wegungen mit den Muskeln. Die Pupillen wieder weiter. 

12 U. 27 M.: Häufiges Manlanfreissen. 

12 U. 28 M.: Scheintod. Pupillen sehr weit. 

12 U. 29 M.: Herzschlag wird sehr freyquent. 

12 U. 30 M.: Herz steht still, Tod. Temperatur = 35,3°C. 

12 U. 45 M.: Ausgebildete Todesstsrre, 


Finusdzwanzigster Versuch. 


17. Desomber 1868. 

3 U. 14 M.: Einspritzung einer Lösung von 0,1 Gramm Codeinum 
muriatiecum in den Unterhautzellstoff des Rückens einen 2 Pf, schweren 
und 36,4°C. warmen Kaninchen von männlichem Gesschlechte. 

Freigelassen, läuft das Thier in dem Zimmer heram. 

3 U. 40 M.: Streckkrampf. 

: Ringt nach Luft; neuer Anfall von Streekkrampf. 
: Tretkrämpfe, die sich schwell wiederholen. 
: Desgleichen. 
: Dosglsichen, 
: Desgleichen. 
: Desgleichen. 
.: Desgleichen. 
50 M.: Neuer Anfall von Tretkrämpfen. 
.‚ 50'4 M.: Tod. Temperatur — 35,8°C. 


we u ee ee 
SERFEREEeeE 
Ds 
[377 
= 


Zweiundzwanzigster Versuch, 


29. August 1569. 

10 U. 30 M.: Einspritzung einer Lüsung von 0,05 Gramm Codei- 
sum morlaticum in den Unterhautzellstoff des Rückens eines 1', Pfü. 
schweren und 36,8°C. temperirten Kaninchens. 

10 U, 34 M.: Sitzt ruhig mit aufrechten Ohren. 

11V. OM.: Duckt den ganzen Körper mit sammt den Kopf 
zu Boden, 

tl U. 2M.: Tärgt an stark zu zittern, führt auf Anblasen zu- 
sammen, 

I U, 8M.: Zittert sehr stark, hält die Deine indglichst weit 
vom Rumpf, wshracheinlich um mehr Stütze zu haben; Pupillen weit. 

I1 U. 10 M.: Jede Anstrengung ruft starkes Zittern hervor; an- 
geblasen, führt das Kaninchen stark zusummen; der Gang ist unbe- 
holten und krumpfhaft. 

IL U. 15 M.: Wiederholtes starken Zittern. Das Thier kann sich 
nicht mehr auf die Beine erheben, MHsst bei jedem Versuche dazu die 
Beine zu den Seiten ausgleiten. 

1 U. 20 M.: Die Hinterbeine werden nach hinten convulslvisch 
ausgezogen, auch sind eonvulsivische Zuekungen in den Augenmuskelu 
bemerkbar. 

11 U. 21 M.: Opisthotonns, längere Zeit andauernd und in Btoss- 
krüämpfe übergehend; darauf Erschlaffung und Wiederholung der Stoss- 
krämpfe. Lufischnappende Bewegungen. - 

11 U. 23 M.: Btosskrämgfe und Tretbewegungen; eyanstische 
Färbung der Lippen; Manlaufreissen, 

11 U. 24 M.: Oefteres Maulaufreissen und conrulsivische Bewe- 
gungen der Gliedmaassen ; im Ganzen erschlafit, 

IL U. 25 M.: Herzschlag noch vorhanden. 

IK U. 26 M.: Bas Thier liegt ganz erschlaft und ringt nach 
Luft. Zuweilen bietet os Tretbewegungen, zwischendurch such Tetanur, 
Kankrampf und Schwimmbewegungen; die Pupillen sind sehr weit. 

11 U. 28 M.: Mastieatorischer Krumpf, sonat Ruhe; dann fulgen 
Streckungen, 

II U. 30 M.: Scheintod. Kurz darauf wirklicher Tod. Tempe- 
ratur = 35,8°C. 

t1 U. 38 M.: Ausgebildete Todesstarre. 

Section: 

Hirnhäute mässig blutseich; Hirmdurebschnittse ohne Blutpunete. 

Terz mit dimklem, theils geronnenem, theils Rüssigem Blutes erfüllt, 

Lungen röthlich weiss gefärbt, die Durchschaitte stark blutend. 

Magen ausgedehnt, gefüllt, alle Häute weiss. 

Darm ebenso. 

Leber dunkelkirschroth, biutreich, 

Milz braunroth. 

Nieren biutreich. 

Harnblase gefüllt. 


Dreiundzwanzigster Versuch. 


31. Angust 1563. 

It U, 31 M.: Kinspritzung einer Lösung von 0,05 Gramm Codei- 
num muriatienm in den Unterhautzellstoß des Rückens eines 114, Pid. 
schweren und 35,6°C. warmen Kaninchena. 

11 U. 33 M.: Bleibt ruhig sitzen mit aufrechten Ohren und weiten 
Popillen; ver der Einspritzung waren letztere eng. 

It U. 35 M.: Zeigt leichtes Zittern, lässt die Ohren sinken. 

11 U. 44 M.: Das Zittern wird merklicher, die Ohren sind auf 
den Rücken gelegt; die Respiration ist beschleunigt. 

11 U. 52 M.: Liegt auf dem Leib mit zu Boden gesenktom Kopf 
und seitwärts gestellten Beinen, 

It U. 53 M.: Starke= Zittern und leichte conrulsivischs Stösse. 

11 U. 57 M.: Hiüufigeres starkes Zittern. Zuckungen an den 
Augenmuskeln. 

11 U. 57%, M.: Opisthotonus mit unterdrückter Bespiration und 
weiten Pupillen. 

11 U. 585 M.: Dieser Anfall gebt rasch in allgemeinen Zitter- 
krampf über, dabei Maulaufreissen, Wiederherstellung der Respiration, 
enge Pupillen. 

11 U. 59 M.: Mastioatorischer Krampf und Neigung zu Empros- 
thotonus. Fortwährend nene Anfälle von Streckkrampf, 

12 U. O0 M.: Erachlafung, dann wieder Streckkrampf; Schwimm- 
bewegung, dann wieder Tetanua mit unterdrückter Respiration, dann 
Maulaufreissen, wobei einige Töne gehört werden, 

12 U. 1 M.: Wiederholte Anfälle von Streekkrampf, dazwischen 
Erschlaffung. 

12 U. 3 M.: Schwimmbewegung; inastientorischer Krampf; darauf 
folgen nous Btrockkränpfe, Pupillen sehr weit. 

12 U. 5 M.:; Totale Emchlaflung, üfteres Maulaufreissen. 


12 U. 6 M.: Scheintol. 
12 U. TM.: Tod. Temperatur 


35,2°C. 


Vierundzwanzigster Versuch. 

31. August 1568. 

IL U, 44 M.: Einspritzung einer sung von 0,05 Gramm Üo- 
deinem muriatienm in den Unterhautzellstoff des Rückens eines 1'/,, 
Pfund schweren und 35,6°C. warmen Kaninchens. 

10 U. 47 M.: Bleibt mit sufrechten Ohren ruhig auf dem Tische 
sitzen. 

10 U, 50 M.: 
lich welt. 

U 

It U. 


Aendert zuweilen seinen Platz; Pupillen ziem- 


0 M.: Leichtes Zittern, Rerpiration unverändert, 
5M.: Die Pupillen sind enger geworden. 

11 U. 8M.: Das Zittern wird schr merklich, 

It U. 10 M.: Das hier zittert stark; hält dan Kopf in die Höhe; 
masticatorischer Krampf; geht dann rückwärts. 

IE U. 13. M.: Opisthotonns mit unterdrlickter Respirntion; Pr- 
pillen weit. Dor Anfall geht rasch vorüber, dam folgt allgemeines 
convalsirisches Zittern mit Maulaufreissen und schwerer Respiration. 

11 U. 12 M.: Totale Erschlafung mit Öiterem Manlaufreissen, 

11 U. 13 M.: Tod. Temperatur in der Hanchhöhle gemessen, 
weil das Rectum voll Urin war, = 36,2°C. 

IL-U. 45 M.: Ausgebildete Toldesstarre. 

12 U. 12 M.: Section: 

Unterhautzellstoff feucht, weiss, glänzend; an der Appliestionsstelle 
feuchter als sonst. 

Hirnhänte etwas hyperämisch, Hirmduechschnitte ohne Blutpunete. 

Herz ausgedehnt: Die Höhlen des Nerzens enthalten Hüssiges, 
schwarzroihes Blut. Der rechte Vorbof pulsirt noch. 

Lungen scharlachroth, biutreich, nieht ausgedehnt. 

Magen sehr aurgeilehnt, enthält grüne Futterstoffe; Hänte weiss. 

Auch der Darm hat weisse Häute. 

Leber dunkelkirschroth, blutreich, 

Nieren sehr biutreich. Harnblase zusammengezogen. 

(Fortsetzung Tolgt.) 


Ein merkwürdiger Verlauf von Peritonitis unter dem 
Einflusse der localen Anästhesie. 
Von 
Dr. Adolf Arens, pract. Arzt in Bonn. 
ISchluss aus No. 29.) 


Die hauptsächlichsten Symptome: Erbrechen, Schlaflosigkeit und 
Verstopfung, waren nun beseitigt und doch wallten die Fiebo erschei- 
nungen noch nicht weichen und, was trotz meiner stündlich sich 
steigermien Nloffnung meine Bedenken doch rege hielt, der Bauch wollte 
von seinem furchtbaren Umfange nichts verlieren. Ueber diesen Um- 
stand erlangte ich aber bald sichere Aufklärung, denn, nachdem im 
Laufe des Tages in Folge einer Rieinus-Emulsion noch zwei Ans- 
leeruugen erfolgt waren, kounte ich die unzweideutigsten Zeichen der 
Fluctuntion erkennen, Der Zustand blieb am folgenden Tage (25. April) 
unverändert, und ich erwerg bereits die verschiedenen zweifelhaften 
Mittel, das volnminüse Exsudat zu beseitigen, da theilte mir Paticotin 
am Morgen des 26. April mit, dass ihr schon seit einigen Stunden 
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fortwährend eine übelriechende, eitrige Flüssigkeit durch die Genitalien | 


abginge und dass sie sich seitdem viel wohler befinde; und in der 
That überzeugten mich das Sinken des Pulses nuf 90, dus fast günz- 
liche Verschwinden des Durstes und Kopfschmerzes, das heitere Aus 
schen der Kranken, vor Allem aber die Insichtnahme des jmetriden, 
massenhaft austliensenden Eiters, dass sich dns Exsudat durch die Ge- 
nitalien (eine nähere Angabe war aus leicht begreiflichen Gründen 
nieht möglich) Loft gemacht hatte Drei Tage und drei Nächte blieb 
der Ausfluss stark und ohne Unterbrechung Im Gange, fast hatte der 
Bauch, in dessen linkem Hypechöndrium ich jetzt in mittlerer Tiefe 
einon 4-—5 Zoll langen, etwa 1',, Zoll breiten, schenerzhaften Tumor 
mit knolliger Oberdäche durchfühlen konnte, seinen normnlen Umfang; 
kein einziges Fiebersymptom war mehr vorhanden um der Äusserst 
schwache Pils forderte uns ner anf, durch kräftige Nahrungsmittel der 
schr heruntergekomn:enen Person, bei der sich mittlorweile auch ein 
guter Appetit einc«»tellt hatte, wieder auf die Beine zu helfen. Dann, 
hoffte ich, würde sich die arıne Patientin, die so schmerzlich gelitten, 
die während 17 Tagen Alles abgebrochen und während 21 Tagen ohne 
Stahlentloerungen und ohne Schlaf gelogen, in einigen Wochen wieder 
langsaın erholen. Aber so günstig sollte die Genesung nicht verlaufen, 
schen bald wurde die wieder eben nuflackerndo Gesamdheit durch nene, 
gefährvolle Zustände auf des Ernstliche beircht, Am Morgen des 





vierten Tages nach jenem Eiterdurchbruch, »lso am 29. April, klagte 
Patientin, dass sie sich nicht #0 wohl fühle, als Tags zuvor, dass der 
Appetit sehr nachgelnssen habe, dass sie wieder mehr Leibschmerzen 
empfinde und dass der Eiterabfluss nur mit Unterbrechung und auch 
daun nur sehr spärlich vor sich gehe. Ich lies an den folgenden 
Tagen warme Breinmschläge auf den Bauch machen, indes vermochten 
diese nicht, die Eitersecretlon zu verbessem. Vom $. Mai ab hörte 
dieselbe sogar gänzlich auf, der Zustund wurde wieier täglich bedenk- 
licher, der lückerige, schmerzhafte Strang war fast bis zum doppelten 
Umfange angeschwollen und am 14. Mai stellte sich plötzlich ein neuer, 
heftiger Schlittelfeost ein. Ich konnte Patientin erst am 15. Mai schen, 
nachdem in der Nacht vom 14.— 15. wieder heftiges Erbrechen einge- 
treten wär, und fand nun folgendes, eharactoristisches Krankheitsbild: 
Die Krauke klagt über sasende, bohrende Kopfschmerzen, grosse Licht- 
schen, heftigen Durst und anhaltenden Brechreiz, der sich auch wieder 
mitunter zu wirklichem Erbrechen steigert. Der Kopf ist glühend 
heiss, das Gesicht stark geröthet, die Zunge sehr trocken, der Stuhl- 
gang trüge, der Puls zähle 115. Am Abend ist der Kopfschmerz »o 
heftig, dass Patientin häufig laut aufichreit und mitunter verworrene 
Antworten giebt, der Puls ist auf 120 gestiegen, Am folgenden Tage 
(46. Mai) delirirt sie stark, greift häufig nach dem Kopfe und der 
linken Beite, und sowohl in den oberen als unteren Extremitäten beider- 
seits atellen sich heftige, elunische Krümpfe ein. Dass wir es hier 
nit einem Hirnzustande zu thun hatten, welcher in innigstor Verbin- 
dung mit dem im Uuterleibs verhaltenen Eiter stand, war klar. Die 
Hauptindieation ging deshalb dahin, diesan Eiter wieder Aott zu machen, 
und die Behandlung bestand daher vorzugsweise (ausser dem innerlichen 
Gebrauche von Säuren und Annloptieis und kalten Aufschlägen auf 
den Kopf) in Vollbädern von 32°R. Als sich aber am 17. Mai die 
Convulsionen bedeutend steigerten und Patientin in einem vollstündig 
bewusstlosen Zustande dalag, verband ich diese Vollbäder mit kalten 
Vebergiessungen, und am Abend des 19, Mai, bald nach dem Bade- 
mandver, fand ich Patientin bei vollständig klarem Verstaude in einem 
leidlichen Zustande. Denn kurz nach dem Bade hatto sich wieder eine 
bedeutende Menge in Zersstzung begriffenen Eiters entleert und noch 
hielt der Abfluss an. Ich liess die warmen Bäder täglich fortsetzen, 
die übrige Zeit fortwährend entuplasmiren, der Zustand besserte sich 
von Tag zu Tag, am 21. blieben die Krämpfe erst vollständig aus, 
und am 15. Juni (also $ Monat nach jenem zweiten und 2’, Monnte 
nach dem ersten Schlittelfroste) hatte ich die Freude, weine dankbare, 
allerdings nuch sehr gebrechliche Patientin wir im Krankenzimmer auf 
2 Krücken entgegen wanken zu sehen. 

Seit jener Zeit hat sich nun Vieles zu Gunsten unserer Patientin 
geändert, Sie geht täglich aus, fühlt sich im Allgemeinen gesund und 
hat ziemlich an Kraft und Fleisch zugenommen, Aber bis Ends Octuber 
hielt die Eitersecretion, wenn auch sehr schwach, fast stetig an, von 
da bis Anfangs April d. J, fanden noch häufig Eiterabgünge mit Unter- 
breehtng statt, ja, Anfangs November bildete sich in der linken Leiste 
ein neuer Fistelgang, und noch immer fühlt man im mittleren Baume 
des Jinken Hypochondriums deutliche Reste jenes knolligen Tumors, 
der gegen Druck und Spannung sehr empfindlich ist, und Patientin 
zwingt. um eine Erschlafung der Iauchdecken resp. jenes Tumors zu 
ermöglichen, eine gebückte Stellung einzunehmen, während sie Be 
wegungen mit den Schenkeln nach allen Richtungen machen kann, 
Inders hoffe ich doch jetzt, besonders unterstlitzt durch krüftige Nah- 
song, wine herrliche Iunndluft und wüchentlich einige Bäder, allmälig 


zum Ziele zu gelangen. 


Lassen wir unserer Krankengeschichte zum Schlusse noch einige 
epikeitische Bemerkungen fulgen, so dürfte zunächst die Frage am 
Platxe sein; War die eben beschriebene Peritonitis eine primitive, 
essentielle, oder war wie eine furtgeleitete, etwa durch einen nachhar- 
lichen, pnthologischen Process herbeigeführte? Bedenken wir, dass die 
erstere Form überhaupt eine grosse Seltenheit ist, der wir stets mur 
mit grossem Misstrauen begegnen dürfen, und berücksichtigen wir dann 
dun ungeheuer langwierigen Eiterabgang, den in der Tiefe durchfühl- 
baren, höckerigen Tumor, den Fistelgang in der Leiste, die gebückte 
Haltunzr beim Gehen, so wird en sehr wahrscheinlich, dass es sich um 
eins fortgeleitete, wnhrscheivlich durch eine retroperitoneale, phleg- 
monöss Zeilgewebsentzündung herbeigeführte Peritonitis gehandelt hat. 
Wie ist dann aber die intervonirende Verschlimmerung «des Zustandes, 
namentlich som 14. bis 18. Mai, zu erkliren? Öfenbar hatte damals 
eine Jancheresorption stattgefunden und sind die krampfhaften Er- 
scheinungen im Gebiete den eerebrospinalen Nervensystems wohl auf 
Capillarembolien in den Ilemisphüren zu beriehen, wozu sich das Ma- 
terial in den Venen des Enteindungrheerdes gebildet hatte. 

Was mich besonders zur Veröffentlichung dieses Falles veranlasste, 
war die überraschende Wirkung, welche die Chloroformaufschläge in 
dem ganzen Krankheitszustande hervarriefen, als dersolbe gerade seine 
höchste Höhe erreicht hatte. Wenn auch kaum anzunelmen ist, dass 
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diese Aufschläge von Einfluss auf den Durchbruch des Exsudates waren, 
so kann doch kein Zweifel darliber sein, dnss sowohl das augenblick- 
liche Verschwinden den Schmerzes als auch das sofortige Aufhören des 
Erbrechens blos der Anwendung des Chloroforms zuzuschreiben iat, 
Man wird diese Wirkung wohl kaum anders erklären können, als durch 
die bedeutende Abkühlung, welche das Chloroform bei seiner Ver- 
dunstung Ierrorrufl. Ueber die Grade dieser Abkühlang konnte ich 
in der wir zugänglichen Literatur nirgendwo Auhaltspuncte finden. 
Selbst in der ausgezeichneten Arbeit von Varrentrapp über Kälte- 
mischungen "), welche meines Erachtens manche therapeutisch wohl 
verwertlibare Angaben über Temperatarerniedrigungen enthält, fand ich 
weiter keine Aufklärung, als die echr allgemeine Bemerkung: „Die 
Abkühleng, welche erfolgt, wenn flüssige Körper Garform annehmen, 
hat in neuester Zeit Mittel au die Hand gegeben, äusserst niedrige 
Temperaturen hervorzubringen.* und Eisenluohr bemerkt in seinem 
Lehrbuche der Physik bios, dusa Aetherdünste im Stande seien, eine 
Thermometerkugel gelrieren za machen "). 

Ich sabı mich daher veranlasst, über die beiden gebräuchlichsten 
Anästhetica: Chloroform und Aether, in dieser Beziehung selbst einige 
Versuche anzustellen, besonders da das Capitel der Wärmeentziehung 
augenblicklich in der Therapie »o viele Aufmerksamkeit gefunden, und 
erhielt folgende Resultate: 

Bei einer Temperatur der Umgebung von 15°C. wurde eino 
Thermometerkögel mit Werg ummwickelt und mit Chloroform benetzt. 
Bei ruhiger Verdunstung ohne Schütteln sank das Quecksilber anf 
— 5°C,, wurde aber das Thermometer durch die Luft geschwungen, 
so ergab aich alsbald eine Kälte von — I1’C, Wurde die Ther- 
mometerkugel unter gleichen Verhältnissen mit Aether aulf. benetzt, 
so sank bei einfscher, ruhiger Verdunstung das Quecksilber rasch anf 
— 13°C. Behüttelt oder schwingt man aber das Tliermometer nun 
rasch durch die Luft, so erhült man bald — 20°C, ja bei Fortsetzung 
dieses Manörers gelingt es, bei geringem Feuchtigkeitsgehalte der Luft 
das Quecksilber zum Gefrieren zu bringen, was bekanntlich eret bei 
— 39°C, geschieht. Bei beiden Versuchen mit Auther und Chloroform 
setzto sich die Feuchtigkeit der Luft als Reif auf dem Werg an und 
bildete dort einen weissen Bart. Die Abkühlungsfähigkeit des Aeıhers 
ist bedeutend abgeschwächt im Collodium,. Sowohl bei ruhiger Ver- 
denstung, als bei Schütteln erhielt ich als niedrigste Temperatur nie 
weniger ala — 8°C, was wohl dadurch ru erklären ist, dass die sich 
bildende Haut die Thermometerkugel vor der weiteren Kälte schützt. 

Wenn auch diese Zahlen auf mathematische Genauigkeit keine 
Anaprliche machen können, denn hierzu wäre Berücksichtigung der 
Plüssigkeitsmengen, der Verdunstungszeit, des Bsrometerstandes u. 8. w, 
nöthig gewesen, #0 genügten sie duch für meinen Zweck vallstündig. 
Denn bei diesem bedeutenden Vermögen der genannten Mittel, Tem- 
persturerniedrigungen in »o auflallender und rascher Weise hervor- 
zuhringen, wird man gewiss dieser Eigenschaft auch den Hauptantheil 
an der loenlen Anästhesie zuschreiben müssen. 

Während ich diess schreibe, finde ich gleichzeitig noch andere 
Mittheilungen gerade in der neuesten Literatur, in welchen ebenfalls 
der loeslen Anästhesie lantes Lob gezollt wird. Hedinger ") in Stutt- 
gart empfiehlt dieselbe sowohl aus eigenen Erfahrungen, «Is auch auf 
Grund ärztlicher Mittheilungen aus England, wo neuerlings gerade 
unter ihrer Anwendung zwei Kaiserschnitte mit glücklichen Erfülge 
beendet wurden, und Charles Isnard *) in Marseille redet ihr sowohl 
aus eigenen Beobachtungen, als auf die Erfahrung englischer Autoritäten 
bin entschieden das Wort. Ich selbst habe dieselbe ausser in dem 
hier beschriebenen Falle noch in zwei Fällen von Perimetritis puer- 
peralis mit den günstigsten Heilerfolgen (jedes Mal durch Chloroform- 
eumpressen) ausgeführt, und ich lese aochen ”), dass auch vım Frank- 
reich aus dem Collodium bei Peritonitin glänzende Resultate ruge- 
schrieben werden. 

Mag man nun aber die locale Anästhesie in ihrer Wirkungsweise 
erklären, wie man wolle, bei meinen therapentischen Versuchen wirkte 
sie jedes Mal, trotzdem ich nie einen Aetherisator anwandte, sehr 
eolatant, und sch glaube, dass es wohl der Mühe werth ist, mit ihr 
noch weitere Versuche anzustellen, 


#) Vergl. Handwörterbuch der reinen und sngewendten Chemie von Liebig, 
Poggendorfund Wähler, Ha. IV,, Lief. 2, #559, pag. FI M. 

*) Vergl. Ejus: Auf. ®, 1869, 8. 42%. 

2) Vergl. Würtemn. Corresp -Bl 4869, 31, und Der praci. Arzı 1879, 4, 

*) Vergl- Ejas: Ein neusster Fall von Ovariolomte ele, überseizt von C.J. Le 
Viaeur. 

") Vergl, Der prası. Ara 1870, 2. 
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Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 
Eine seröse Cyste in der Bauchhöhle mit einem Inhalt 
von 50 Litres Flüssigkeit. 


Yon 
Dr. Gotthold Rippmann 
in Bomendub, Cauon Busellasd (Schweiz). 
[Fortsetzung sus No. 30.} 


Die Section, 32 Stunden nach dem Tode von Herrn Prof. Hoff- 
mann gemacht, ergiebt Folgendes: 

Die Leiche ist emurm abgemagert, die unteren Extremitäten leicht, 
das Sorotum stärker üdemmtöbs; der Bauch int in colossaler Weite nur- 
gedehnt uud ragt sowohl nach dem Seiten wie nach auf- und abwürta 
weit über die Greuzlinien des Thorax und Beckens hervor. Der grösste 
Umfang betrügt 142 Cten, Die Entfernung vom Proc. xiphoid. bis zur 
Symphyse über die Bauchdecken her ist 55 Cim., während die gerade 
Entfernung dieser beiden Puncie nur 53,5 Ctm. beträgt; bei einer 
Körperlänge. von 172 Utm. Directe Höhe des Bauches sammt Rumpf- 
dieken 47,5 Ctm. Der Thorax verbreitert sich von dem oberen Brust- 
beinende gegen den Bauch hin kegelfärmig. Sein Durchmesser von 
vorn nach hinten beträgt am oberen Ende des Steruum 16 Ctm, (sammt 
Bumpflicke) am Proc, xiphoid, 31 Ctm,, die quore Breite au letzterer 
Stelle 37 Ctm., der Umfang bier 9 Ctm. 

Die Bauchwandungen sind nach unten hin stark verdickt, runzlich, 
dunkel blanroth, in der Umgebung der Einstichöffunng theilweise in ge- 
ringem Grade gangränße. Dicht unter der Oberfläche ziehen starke 
vonöse Gefänse vun der Brust gegen die unteren Partien der Bauch- 
wand hin.“ Das Zwerchfell nach Eröffnung der Brusthöhle zeigt sich 
so weit in die Höhe getrieben, dass der Thoraxrnum auf der rechten 
Seite fast vollständig verschwunden ist. Es steht entsprechend der 
Mammillarlinie mit seinem oberen Rande im ersten Intercostalraum und 
zeigt bereits von der 3. Rippe au an seiner vorderen Fläche deutliche 
Rippeneindrücke. Die Lunge ragt vorn mar bis zum unteren Rande 
der 1. Rippe berab, hinten bis zum unteren Band der 5. Rippe, Auf 
der linken Seite steigt die Wölbung des Zwerchfells nur bis zum 
4. Intercostalrnum, entsprechend der Mammillnrlinie, in die Höhe, wäh- 
rend die Lunge sich vorn bis zur 5. und hinten bis zum unteren Rand 
der 7. Kippe erstreckt. Das Herz liegt nahezu in der Mitte der Brust- 
höble. jeduch =0, dass sein Längsdurchmesser fnat horizontal und fast 
gerada von hinten nach vorn gerichtet ist und nur ein klein wenig nach 
links abweicht, Die Spitze des Herzens liegt, 2 Cm, von der Mittel- 
linie entfernt, hinter dem Ansatze des 3, Rippenknorpels. An der 
Verbindungantelle des Hersbeutels mit dem Zwerchlell zeigt letsteres 
eine so starke Vertiefung zwischen den beiden seitlichen Erhebnngen, 
dass das Herz zur Hälfte in derselben liegt. 

Beide Lungen sind trotz der starken Compression fast durchweg 
Infihaltig, nur in geringem Grade Sdematös und an den unteren Al 
theilungen verhältnissinässig wenig atelectatisch; nirgends zeigt sich eine 
Spur von entzündlicher Verdichtung oder Narbenbildung und die Pig- 
mentirung ist nur mässig entwickelt, Das Jlorz ist ziemlich gross, die 
Musculatur biass, Iraunrulh, ohne Zeichen von irgend erheblicher De- 
generation; die Klappen sind an den Bändern Inicht verdickt, nicht ro- 
trabirt, eine Trübung der Intims der Aorta ist nur in der Umgebung 
der Klappen und zwar in geringem Grade vorhanden. 

Die gesammte Menge der in der Bauchhöhle enthaltenen Flimig- 
keit buträgt im Ganzen 49—50 Litres, also ziemlich genan 100 Pül. 
Sie ist in den oberen Schichten dinnfüssig, dunkel chocoladebraun mit 
zahlreichen glänzenden Flittereben (Cholestearinblättchen) verschen, in 
den tieferen Schichten besitzt sie eine mehr rathbraune Farbe und ist 
gleichfalls viel dieker, indem an der hinteren Seite der INauchhöhle nuch 
ziemlich reichliche rothbraune, schmierige Massen angeläuft sind. Der 
geöffnete Bauchraum bildet nach Eatferuung der Flüssigkeit eine grosse, 
weite, leere Höhle, in welcher nach hinten hin die Wirbelsäule sicht- 
bar wird, während zu beiden Seiten derselben die Nieren nahezu in 
ihrer normalen Lage sich hervordrüngen. Von diesen aus sieht mar 
die atark erweiterten Ureteren gogen die Beckenhöhle hinziehen. Auf 
der linken Seite wölbt sich ausserdem ein mässig ausgedehnter Darm- 
wulst in die Höhle hinein. Auf den ersten Blick besitzt die Bauch- 
höhle sonst keinerlei Inhalt und auch die bisher beschriebenen Theile 
sind noch durch eine ziemlich starke Membran von vorn her überzogen. 
Nach links und oben, fast vollständig von den Rippenbogen bedeckt, 
und nar in der obersten Abtheilang über dia Mittellinie der Wirbel- 
säule, nach rechts ragend, erscheint hinter der die Ilöhle auskleidenden 
Membran ein etwa 30-35 Ctm, hohes und im Mittel 25 Ctm. breites 
Convolat, welches sich ziemlich flach gegen die Höhle hin abgrenzt und 
noch oberhalb der linken Niere gelegen ist. Anf der rechten Seite 
der Wirbelsäule ist die Wilbung des Zwerchfells durch den rechten 
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Leberlappen ausgefüllt, und dadurch erscheint die obere Kuppel der 
Höhle flacher als die Wölbung des Zwarchfells in der Brasthöhle. Die 
innere Fläche der Höllenwand besitzt überall eins braunrothe bia grau- 
rothe Farbe; stellenweise ragen kleine Höckerchen hervor, an welchen 
derbe Blntgerinnsel anhaften. Die Membran kleidet continuirlich die 
gruxe Höhle aus, a0 dass alle Eingeweide ausserhalb derselben liegen. 
Ihre Gesammtdicke varjirt zwischen 2 und 3 Mm., ihre äussere Fliiche 
ist glatt, von der Beschaffenheit des Bnuchfells. Sie ist an manchen 
Stellen fuster, an anderen lockerer, darch bindegewebige Adhäsionen 
mit der inneren Wand der Bauchhöhle, welche nach vorn und rechta 
hin sie eontinuirlich umgiebt, verbunden. An verschiedenen Stellen sind 
diese Verbindungen so sparsam, dass man ohne Zerreissung mit der 
ganzen Hand in Spalten zwischen der Höhlenwand und der Bauchwand 
eindringen kann. Die innere Fläche der Bauchwand zeigt überall die 
Beschaffenheit des Peritoneums. Verfolgt man den Verlauf der Höhlen- 
wand genauer, so liegt auf der ganzen rechten Seite, zwischen ihr und 
dem Bauchfell, kein Organ, mit Ausnahme des rechten Leberlappens, 
unter welchem die Hühlenwand continwirlich hersieht. Sämmtliche 
Baucheirgeweide, nämlich: der Magen, der gesammte Diünn- und Dick- 
darm, mit Ausnahme der Flezura sigmoidea, das Pancreas und die 
Milz, sowie ein Theil der Leber liegen lioks von der Mittellinie, in 
die untere Abtheilung des Thorax hinelugedrängt, in einem Raum, 
weicher alner etwas engen Bauchhöble entspricht. Sie sind in dem- 
solben vollständig frei beweglich, dabei zeigen das Colon ascendens und 
Coecam, die unmittelbar ao der linken Seite der Wirbelsäule angeheftet 
sind, noch Spuren starker Zerrung, ivdem von rechts her noch derbe 
übröse Fäden zu ihnen hinüberziehen, Die Lostrensung der Höhlen- 
wand von ihren Anheitungen geht überall leicht vor sich und os ist 
kein Zusammenhang mit dem Peritoneun parietale vorhanden, mit Aus- 
nahme der Umgebung des Nabels, wo sich eine directe Umsehlngsstelle 
zwischen Peritoneum parietale und der äusseren Fläche der Höühlenwand 
findet, Die llöhlenwaud wird durch sehr grosse Gefänse, welche theils 
von den unteren Abtheilungen der vorderen Bauchwand herkommen, 
durchzogen, Beide Nieren sin klein, die linke etwas grösser als die 
rechte, die Nierenbecken sim stark ausgedehnt und ragee als weite 
Trichter ziemlich tief gegen den Ureter herab; diese besitzen jederseits 
an ihrer Ursprungsstelle in ubgeflachtem Zustande eine Breite von 
2 Ctm., am Usbergang in's kleine Becken noch eine solche von I Utm. 
und am Eintritt in die Blane 0,7 Cim. Das Parenchym der Nieren 
sehr blass, heil, bräunlichgeib; die Cortienlsubstanz nicht sehr scharf 
von der Pyramidalsubstunz unterscheidbar, beide atark getrübt. Die 
Blase, ziemlich fest eontrahlrt, enthält nar wenig brännlichgelben, klaren 
Urin. Behleimhaut bias, Von ihrem Scheitel zieht das Lig. vesico 
umlnlieale medium ala ein mänsig dicker Strang gegen den Nabel smpor. 
Magen und Darmeannl von normnler Ausdehnung; die Wandungen im 
Ganzen blass, nur au den wenigen Verwachsungsstellen mit der Höhlen- 
wand etwas stärker injieirt. An der Schleimhaut des Verdauungsennals 
nirgends Anomalien. Milz von mittlerer Grösse, fast an den Magen 
und die änwsere Bauchwand angeheftet, sehr schlaf, das Parenchym 
weich, breiig, hell kirschroth; Leber etwas kleiner als gowöhnlich, 
schlaf, das Parenchym weich, aber zähe, anf der Schnitelüche hiass, 
chocoladebraun, gleiehfürmig, ohne Läppekenzeichnung. 

Die Untersuehung der Klissigkeit ergiebt eine Äusserst relehliche 
Beimengung von verändertem Blut. Sie enthält ausserdem eine grosse 
Zahl von Cholestsarinerystallen, viel körnigen Detritus, in Degeneration 
begrilieno und theilweise noch ziemlich wohl erhaltene Plattenepithelial- 
zellen. Die Höblenwand besitzt eins derbe bindegowebige Grundlage 
init nicht sohr reichlicher Beimischung von elastischen Fasern. Ihre 
äussere Fläche zeigt vollständig die Beschaffenheit des Peritonenms, 
während sich an der inneren Nläche an vielen Stellen ein deutlicher 
Belag von mehreren Jagen Plattenspithel nachweisen lässt. 

Betrachtet man die ganze Lage der Cyste, welche den grössten 
Tlsoit des Bauches ausgefüllt hat, sowie die Lagerung der Baucheinge- 
weide um den Zusammenhang der Uystenwand mit den Dauchdecken, 
so ergiebt sich fust mit positiver Sicherheit, dass: 

1) die Entwickelung der Cynte von rechts aus nach links fort- 


geschritten, und dadurch allwälig die Biogeweide auf die linke Seite | 


verlrängt wurden; 

2; ass die Cyste von Anfang in Verbindung mit dem Nabel ge- 
stnsden. 

Die Beschaffenheit der Uystenwand spricht ausserdem für ihre Int- 
stehung ausserhalb dı= Peritoneums, da sie vollständig mit einem Bauch- 
fellüberzug versehen ist. Ihre innere Auskleidung mit Plattenepithel 
«deutet auf den Ürsprung van einem mit einer inneren Epithelauskleidung 
verschenen Urgan. Da nun aber in der Nabelgegend sich kein anderes 
solches Organ als der Urachus findet und dieser häufig in dieser 
Gegend wicht vollständig obliterirt erscheint, #0 ist mit grosser Wahr- 
scheinliehkeit anzunehmen, dass die Entwickelung der Cyste vom Urachus 
ausging. 





Bei der ersten Untersuchung den Kranken, den 22, August 1566, 
konnte Herr Prof. Liebermeister anf Grund des eigenthümlichen 
Befunds hin in der Dingnuse micht weiter gehen, ais einen Hydropa 
saceatus in der rechten Unterbauchgegend zu constatiren, Auf was 
aber derselbe zurückzuführen sei, das war glünzlich rüthselhafl. Es 
wurde an die Möglichkeit eines sehr umfangreichen Echinoeocrusbalges 
gedacht, der nich vom unteren Leberabschnitt sus müsste entwickelt 
haben. Aber auch dabei verheblte man sich nicht, dass ein Echino- 
eoceus von dieser Dimension bis jetst noch nie beobachtet worden. 
Weiteres wurde verschoben, bis man die Flüssigkeit, die doch in den 
nächsten Tagen entleert werden musste, hatte genau untersuchen können. 
Bei der mieroseopischen Untersuchung der oben öfters erwähnten Flüssig- 
keit zeigle sich trotz sehr genauen Nachforschens kein einziger Echi- 
nococeushaken, zudem sprach der sehr starke Eiweissgehalt und die 
reichliche Blutbeimischung ganz gegen Echinoeoecus; diese Vermuthung 
musste also vollatludig fallen gelassen werden. Es biieb nun nichts 
anderer übrig, als an eine Cyaterbildung zu denken und in Ermange- 
lung einer besseren und wnhrscheinlicheren Diagnose wurde eine Cyate 
diagnostichrt. 

Für Cystenbildung sprach verschiedenen: 

t) Das Aufänden wenn auch nur ganz weniger Cholestearinerystalle 
in der Punctionsflüssigkeit. 

2} Die sehr langsame, schleichende Entwickelung und Vergrösse- 
rung der Geschwulst, ohne irgend welche merkliche Störung des All. 
gemeinbefindens, ohne jemalige Verdauungsbeschwerden; denn als con- 
statirt können wir annehmen, dass schon im Jahre 1860 die Anschwellung 
des Bauches vorlanden war, Auch die reichliche Blutbeimischung 
sprach nicht dagegen. 

Zwar war diese Diagnose uoch immer sehr zweifelhaft, allein da 
Herr Prof. Liebermeister früher Gelegenheit gehabt hatte, auf der 
Niemeyer'schen Klinik in Tübingen einen Fall zu beobachten, der 
in Bezug auf Verlauf und Aussere Ermchoinungen grosse Aehnlichkeit 
mit dem unsrigen hatte, und bei welchem die Section eine grosse se- 
röse Cyste zwischen Leber und Nabel ergab, so neigto er sich auch 
in diesem Falle zu einer Ähnlichen Auffassung hin, 

Dieser Fall ist in einer Dissertation von Alex. Glatz, „Seröse 
Cysten in und an der Leber." Tübiogen 1864, näher beschrieben. 
Es handelte sich um einen 2Bjährigen Arbeiter J. H., der sich bis zu 
seinem 18, Jahre vollständig gesund befand, zu jener Zeit bei einer 
sturken Anstrengung Schmerzen in der rechten Unterbauchgegend fübite, 
die von Zeit zu Zeit wiederkehrten. Diese Schmerzen waren sehr 
häufig von starkem Erbrechen begleitet und nahınen in seinem 28. ‚Jahre 
unter gleichzeitig auftretender Athemnoth so zu, dass er Hülle im 
Spital zu Tübingen suchte, Dei seiner Untersuchung in der Klinik 
wird im rechten Hypechondrium eine deutliche Fluctuation constatirt, 
welche nach mehrwüchentlichem Aufenthalt bei zunehmender Dyepnoe 
die Entleerung einer grüsseren Menge einer grünlichgelben, stark eiweiss- 
haltigen Flüssigkeit nöthig machte, Dei den mehrfach wiederholten 
Punctionen wurde eonstatirt, dass die Flüssigkeit vollständig von dem 
übrigen Bauchinhalt abgeschlussen war, Nach einer der letzten Punctiosen 
trat die Entleorung stark eiterhaltigen Urios dureh die 1larnrühre auf, 
ohue dass etwas Bicheres über den Zusammenhang dieser Entleerung 
mit der Punctiun selber konnte ermittelt werden. Zwei Monate nach 
seiner Aufnahme in das Spital starb der Kranke, der mittlerweile auf 
seinen Wunsch wieder in seine Heimat entlassen worden war. 

Bei der Seetion, welche von Herrn Prof, Liebermeister vor- 
genommen wurde, fand sich das Zwerchfell gleichfalls ganz enorm in 
die Höhe gedrängt, und die rechte Bauchgegend you einer grossen Cyste 
ungefüllt, welche nit der unteren Fläche der Leber, der vorderen Bauch- 
wand und namentlich der Nabelgegend an vielen Stellen ziemlich fost 
verwachsen war. An alleı Stellen, an welchen diess Verwachaung 
fehlte, fand sich ein wohl erhaltener Poritonealüherzug der betreffenden 
Theite, Die mit einer bindegewebigen Wand verschene Uyste war an- 
gefüllte wit dlinner eitrig seröser Flüssigkeit. Hinter dieser grösseren 
Cyste, zwischen Ihr und der Wirbelsänte, fand sich eine zweite grosse 
Geschwulst, welche mit der ersteren theilweise verwachsen war und als 
rechtaseitige, stark ausgedehnte Hydronephrose mit fast vollständigen 
Schwund Jen Nierengewebes erkannt wurde. Dieser hydeonephrotische 
Sack, entstanden durch Compression des rechten Ureters, enthielt etwa 
2 Litres stark eitriger Flüssigkeit. In Tübingen wurde dabei angenommen, 
dass die Kntwickelung der Uyste von der unteren Leberfläche uns- 
gegangen sei, 

Vom August 1966 bis zum Eintritt des Kranken H. R. in das 
hiesige Spital hatte sich nichts Wesontliches verändert, und aueh die 
nächste Zeit während des Spitalaufenthaltes konnte man trotz der go- 
nanesten Untersuchung und Beobachtung keiee Fortschritte iv der 
Diagnose machen. Constatirt wurde, dass der Kranke während seines 
Aufenthaltes im Spital nie erhöhte Körpertemperatur hatte. 

Das eigenthümliche Verhalten der Därme, die alle auf eivon kleinen 
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Haum in der linken Oberbauchgegend susammengodrängt waren, während 
die Flüssigkeit den ganzen übrigen Theil und zwar wohl ’/, des ganzen 
Bauchraums in Anspruch nahm, eo dass nur '/, für die eigentlichen 
Bauchorgane übrig blieb, sowie der aufallende Befund, dass nach Ent- 
leerung von über 18 Litres Fliissigkeit die Dürme ihre Stelle kaum 
um einige Ctm, nach rechts hin ausgedehnt hatten, erweckten einige 
Zweifel in der ursprünglichen Disgnuse; hierzu trug ferner der Umstand 
bei, dass kurz vor der Aufnahme des Kranken bei einer Section eine 
Erkrankungsform der Baucheingeweide gefunden worden war, welche 
mit Annahme einiger geringer Modifcationen auch für unseren Fall 
alle Eigenthümlichkeiten zu erklären schien. Es handelte sich um 
einen Fall voliständig abgelaufener chronischer Peritonitis mit Absackung 
der Därme, Jen ich zum weiteren Verständniss hier mittheilen will. 
Schluss folgt.) 
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Das Strafgesetzbuch für den Norddeutschen Bund 
vom 31. Mai 1870 


tritt mit dem 1. Januar 1971 in Kraft, und es dürfte die Herren 
Collegen interessiren, sich mit den Veränderungen, die dasselbe in ge- 
richtsärztlicher uud aanitätspolizeilicher Hinsicht erfahren hat, schon 
jetzt bekannt zu muchen. 

Weggeblieben sind: 

1) $. 185. „Bei Feststellung der Tödiliehkeit der Verletzungen 
kommt es nicht darauf an no. ». w.* Bekanntlich hatte Casper, Hand- 
buch der gerichtlichen Mediein, LI., 8. 256, diesen Parngraphen für eins 
Errungenschaft der Wissenschaft und Gesetegebung gehalten, weil da- 
durch die drei Fragen des &. 169 der Criminnlordwung beseitigt würden. 
Allein, wie ich schon an einer anderen Stelle erörtert habe, hat sich 
diess in der Praxis nicht bewährt, weil, der Arzt mochte wollen oder 
nicht, entweder der Staatsanwalt oder Vertheidiger schlieslich auf eine 
dieser Fragen immer zurück kam, und die Entscheidung davon abhängig 
machten, Ich weiss nicht, wie es gekommen ist, dass (liess Geselz 
nunmehr weggoblieben ist, denn ich erinnere mich nicht, darüber Etwas 
gelesen zu haben, selbst nicht in dem Gutschten der wissenschaftlichen 
Deputation. Vgl. Entwurf strafrechtlicher Fragen aus dem Gebiete der 
gerichtlichen Medicin (eine Anlage zu dem Motiven des Strrafgesetz- 
entwurfs für den Norddeutschen Bund), bearbeites von der königl. 
wissenschaftlichen Dejmtation für das Medieinalwesen. 

2) 8. 199, betreffend die Bestrafung der Pfuacherei. Dass musste 
eine Consequenz des 8. 29 der Gewerbeordnung sein, Zur Zeit Iumen 
sich die Folgen für den ärztlichen Stand, für das Volkswohl, für die 
Wissenschaft noch nicht übersehen, +llein es sind wegen dieses Ge- 
setzes schum manche Declarationen nöthig geworden, #o in Betreff der 
Recepto, welche Arzneien auf Tab. B. und ©, der Pharmacopöe enthalten, 
so wagen der Medieo-Chirurgen, wegen Jer Heilgehilfen, besonders aber 
wegen der Ilenammen, vom 2. Juni 1370. Es sei hier nur schliess- 
Hich bemerkt, dass «ie wissenschaftliche Deputstien sich gegen die Frei- 
gebung der ärztlichen Praxis ansgesprochen hatte. 

3) %. 200 des Strafgesetzbuchs, jener ominöse Paragraph, wegen 
Verweigerung ärztlicher Hilfe, Reuiescat in pace. Mögen die Aerzte 
keine Veranlassung geben, ihn wieder horvorzurufen. Es ist doch ein 
wohlthnendes Gefühl, bei dem Bewusstsein freier Pllichterfüllung nicht 
von der Chicans jedes Böswilligen abhängig zu sein, 


iscellen 


4) $. 201, welcher von den Pflichten der Hebammen handelte, 
„wenn sich bei einer (ieburt Umstände ereignen ete.* Die Uuklarheit 
dieses Gesetzes, welches die tüchtigste Hebsinme in Ihrem schwierigen 
Berufe, ohne ihr Verschulden, mit dem Strafrichter in unliebsame 
Collision bringen musste, konnte Niemanden befriedigen, und es ist gut, 
dass es weggeblieben ist. Die Pflichten der Hebamme sim! in dem 
Lehrbuch präcis vorgeschrieben; diess ist ihr Codex, ihr Strafigesetzbuch, 
wozu daneben noch ein Strafgesetz, das ur für den grünen Tisch passte? 


Die übrigen Gesetze haben wesentliehe Abiünderungen erfahren, 


1) Die Zurechnungsfühigkeit. Der $. 40 des früheren Straf- 
gesotzbuchs lautet jotzt als $. 52 in welchem statt: Wahnsinn und 
Blödsinn, jetzt: Bewusstlosigkeit, krankhafte Störung der 
Geistesthätigkeit, mit Ausschluss der freien Willens- 
bestimmung, die Steafbarkeit einer Handlung ausschliessen. 

Die ‚Justizcommission hatte folgende Fassung beantragt: 

„Ein Verbrechen oder Vergeben ist nicht vorhanden, wenn zur Zeit 
der Tlıat die freie Willenabestimmung ausgeschlossen wär.'* 


a ————————— 


Die wissensehaftliche Deputation hatte beantragt: 

„Ein Verbrechen oder Vergehen ist nicht vorhanden, wenn die freie 
Willensbestimmung des Thäters dadurch, dass er sich zur Zeit der 
That in einem Zustande von krankhafter Störung der Geistesthätig- 
keit befand, oder durch Gewalt, oder durch Drohungen, oder durch 
besondere körperliche Zustände ausgeschlossen war.“ 

Forner wnrde im Entwurf $. 47 auch geminderte Zurechnnngs- 
fähigkeit gewlinscht, jedoch nicht beliebt und dies schadet auch 
nichts, denn jede krankhafte Störung der Geistesthätigkeit ote, kann an 
sich eine geminderte Zurechnupgsfähigkeit sein und umgekehrt. 

Nach meiner Ansicht entspricht die jetzige Fassung des 8. 52 
allen Anforderungen der Wissenschaft und es wäre nur noch zu wünschen, 
dass die beengenden Defintionen der #8. 27 und 28, Th. I. des Allge- 
meinen Landreehts dem entsprechend aufgehoben werden. Vgl. Liman, 
der Entwurf des Strafgesotzbuchs für den Norddeutschen Bund. Viertel- 
jahrschr. N. FL Bd. XI Hit 1. 

2) $. 42 hatte das 16. Lebensjahr als die Grenze für die Strafbar- 
keit aufgestellt und dabei noch unterschieden, ob ein Angeschuldigter 
mit oder ohne Unterscheidungsvermögen gehundelt habe, Das neus 
Strafgeseibuch lässt enteprechend dem Gutachten der wissenschaftlichen 
Deputation, cf. 8. 20 ibidem, bis zum 12, Lebensjahr gar keine, 
und zwischen dem 12, und 18, Lebensjahre Strafe nur dann ein 
treten, wenn der etc. die zur Erkemitniss der Strafbarkeit erforderliche 
Einsicht besass. Die wissenschaftliche Deputation hatte das 16. Lebens- 
jahr als maussgebenden Termin vorgeschlagen. 

Es wird wohl jetzt auch in diesen Fällen achr oft das Urtheil des 
Arztes erfordert werden müssen, wie auch schon Liman, 1. c., 8. 13 
sehr richtig bemerkt hatte, und diess ist ganz praetisch, 

3) Eine Verschärfung in Bezug auf das Btrafmasas hat die Fahr- 
läsnigkeit, die sogenannten Kanstiehler der Aerzte, im 8. 184 er- 
fabren, indem jetzt bis zu 3 Jahre Gofüngniss gestiegen worden kann, da- 
gegen kann auf Verlust der Concassion nicht mehr erkannt werden, ef, 5.222 
des neuen Strafgesetzbuche. Die wissenschaftliche Deputation hatte 
vorgeschlagen, dem $. 184 folgenden Zusatz zu geben: 

„Auf technische Handlungen oder Unteriassungen, welche approbirte 
Medieinalpersonen in Ausübung ihres Dernfer begehen, finden diese 
Bestinmeungen nur dann Anwendung, wenn dabei ans Mungel an 
gehöriger Aufmerkeamkeit oder Vorsicht gegen allgemein aner- 
kaonte Regeln der Heilkunst verstossen isL“ 

„Wird durch das Gutachten einer medicinischen Landesfaeultit oder 
der für wissenschaftliche Begutachtung eingesetzten höchsten Landes- 
behörde ihmen ein solcher Mangel an Konntnissen oder Fertigkeiten 
nachgewiesen, dnss es gefährlich erscheint, ihnen die Ausübung der 
merlieinischen Praxis zu gestatten, so kann ihnen dieselbe bis dahin 
untersagt werden, wo sie auf Grund einer neuen Prüfung wiedernm 
die Approbation erlangt haben.“ 

Bei aller Hochachtang vor den Lendesfscultäten and der höchsten 
wissenschafiliceben Behörde, gratuliren wir den Aerzten, dass dieser Vor- 
schlag nicht angenommen worden ist, der unwillkürlich au die bekannte 
Casper’sche Theorie von den Kunstfehleru erinnert, über die man 
läugst den Stab gebrochen hat. 

4) Bine durehgreifende Reiorm hat die Lehre von der Dignität der 
Verletzungen erfahren, denn die 89. 187 und 192. rind ganz wegge- 
blieben, und der letztere ist mit dem $. 224 verschmolzen, 

Es ist daher fortan weder von leichten Verletzungen die Rede, 
noch soll Arbeitsunfähigkeit den Scharfsion der Aerzte und Richter 
beschäftigen, sondern das Gesetz spricht im $. 223 nur von körparlicher 
Misshandlung und Gesundheitsbeschädigung, unter dem Col» 
lectivbegritf der Körperverletzung. Das ist sehr practisch, Beo- 
sonders wichtig nber ist die Umgestaltung des %. 193, der von den 
sogenannten schweren Verletzungen hamlelte, von denen jede 
zu unfruchtbaren Streitfragen zwischen Aerzten und Juristen vielfach 
Veranlassung gegeben hatte. An seine Stelle ist jetzt getreten 6, 224: 
Hat «lie Körperverletsung zur Folge, dass der Vortetzte ein wichtiges 
Glied des Körpers, das Schrermögen auf einem oder beiden Augen, 
das Gehör, die Sprache oder die Zeugungsfähigkeit verliert, oder in 
erheblicher Weiss dauernil entstellt wied, oder in Siechtkum, Lähmung 
oder Geistoskrankheit verfüllt. so ist auf Zuchthaus bis zu 5 Jahren 
oder Gefüngniss nicht unter 1 Jahre zu erkennen. 

Ich glaube jedoch, obschon ein wissenschaftlicher Fortschritt hier nicht, 
zu verkennen ist, dass wir hier auch sehr bald zu Interpretationen ge- 
laugen worden. Denn was heisst z. B. ein wichtiges Glied des 
Körpers? Was heisst: in erheblicher Weise danernd entstellt? 
Mir schien die Verstümmelung, mit gesundem Menschenverstande auf- 
gefasst, ganz am Orte und in Bezug auf den Militärdienst hat sie der 
4. 142 nuch aufrecht erhalten. Die wissenschaftliche Deputation schlug: 
Entstellung in widerwärtiger Weise vor. Diess scheint mir 

‚keine glückliche Idee gewesen zu sein, da „widermärtig‘ nur eubjective 
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Anschauung, kein objectiver Befund sein dürfte. Neu sind: Siech- 
tbum und Lähmung eingeführt. Ich bin überzengt, dass auch diene 
sobr bald zu Controversen führen werden. Die wissenschafiliche De- 
putation hatte ausserdem noch vorgeschlagen ; 
„Wenn Jemand unmittelbar in Lebensgefahr geräth, ohne dass jedoch 
der Tod des Verletzten erfolgt: 

Man kann jedoch in lebensgefahr gersthen, ohne auch nur eine 
Verletzung zu erleiden, z. B. man wird in's Wasser gestossen u. dgl. 
Gebürt dies in die Ärztliche Baurtheilung? Ich bezweiße es. 

5) Der Verschwiegenheit hatte das frühere Strafgesotzbuch in 
Bezug auf den ärztlichen Stand eine besondere Boatimmung gewidmet. In der 
Sache selbst vielleicht mit Recht, in der Fassung entschioden nit Unrecht. 
Eine Vorbesserang enthäls daher der &, 300, welcher Aerzte, Wund- 
ärzte, Hebammen, Apotheker, sowie deren Gehülfen, wit Rechtsanwälten, 
Advocaten, Notaren, Vertbeidigern zusammenstellt. Sollten abar Richter, 
Prediger und noch viele andere Berufsolassen nicht auch in ähnliche 
Lagen kommen können? Es ist dies nur eine bescheidene Bemerkung, 
ohne jeden Hintergedanken, und geht uns eigentlich nichts an. Unser 
Interesse ist gewahrt, Jedoch sei mir much eine Bemerkung gestattet. 

Das Wort „unbefugt” hat bekanntlich zu Interpretationen Ver- 
anlassung gegeben und hätte wohl anders gepasst wurden können, z. B. 
auf Aufforderung der Cirilbehörde oder mit Zustimmung der Interessenten 
können sie Auskunft geben, „den Criminalbeamten gegenüber sind sie 
zu jeder erfurderten Auskunft verpflichtet.“ Denn diese Frage war in 
der That streitig und wird es auch ferner bleiben. 

6) Die 48. 256 u. 257 betreffend die Ausstellung unrichtiger Atteste 
haben iu den 53. 277 und 275 mit Bezug auf 38. 29 und 147, No, 3 
der Gewerbeorlnung insofern eine Aemderung erhalten, dass statt: 

„Wer unter dem Namen eines Arztes, Wundarztes, oder einer an- 
deren Medteinalperson;‘* es jetzt heisst: 

„Wer unter der ihm nicht zustelienden Bezeichnung als Arzt oder 
als eine andere approbirte Medicinalporson, oder unberechtigt unter 
dem Namen solcher Porsonen;* und ferner: 

„Aerzte, Wundärzte und andere Meiieinalpersonen;" es jetzt nur heisst: 
„Aerzte und andere approbirte Medieinalpersonen.* 

7) Ic Bezug anf Vergiftung hatte die wissenschaftliche Depntation 
beantragt, in Erwägung {l. e., VIL, S. 27), dass eine mnfchlbare Ber 
griffsbestimmung des Wortes „Gift zur Zeit nicht möglich sei, dieses 
Wort ganz wegzulassen, allein dies ist nicht geschehen, der bekannte 
5. 127 ist in $, 220 wiedergegeben, und ich müchte sagen, mit Recht, 
weil Vergiftung im Volke selbst als ein besowleres Verbrechen gekannt ist 
und im Allgemeinen nur eine allzu spitzfindige Casuistik daran scheitern 
wird, deu Richtern klar zu machen, ob in concreto ein Gift gegeben 
sei oder nicht, 

Aus diesem Grunde ist auch der 8. 304 in den &. 324 würtlich 
übergegangen. 

8) Bei den Vebertretangen, 9. 367, ist zunächst der frühere 5. 337: 
Wer ohne Vorwissen der Behärde einen Leichnam beerdigt u. ». w., 
der früher unter den Verbrechen wider die Religion atand, aufgenommen 
worden, und nen ist No. 7 ibidem: Wer trichinenhaltiges Fleisch feil- 
hält oder verkauft, ein Zusatz, den die wissenschnftliche Deputation 
vorgeschlagen hat, um, wie sie sagt, die betheiligten Gewerbtreibenden 


za der ihnen obliegenden Aufmerksamkeit und Sorgfalt zu bewegen. 
Diess dürfte kaum der Fall werden, die einzige Consequenz könnte die sein, 
dass, da die Schlächter unmöglich mit dem Mieroscop in der Tasche 
ihr Gewerbe betreiben können, indirect eine obligatorische Fleischschau 
eintreten müsste. Aber ich zweifle, ob Aerzte sich zu dieser mühsamen, 
zeitraubenden, wenig lohnenden Arbeit fioden werden, x. B. in Berlin, 
wo täglich eine s0 grosse Zahl Schweine geschlachtet werden. Wer 
nun gar Würste und Schinken untersuchen soll, dio im Wege des 
Handels versandt werden, ist auch nicht zu begreifen. Ich halte diesen 
Zusatz für keinen glücklichen Geilsnken, Mit demselben Rechte hätten 
meines Erschtens auch Milch, Bier, Wein ete. ausdriicklich genannt 
worden sollen, in denen Fälschung und Betrug gewiss nicht geringeren 
Schaden aurichten, als trichinenhaltiges Fleisch. Schliesslich milsste 
die Bestrafung nicht bio@ auf das Veilhalten und Verkaufen, sondern 
such auf die Fabrication ausgesprochen werden. Der Fabricant er- 
scheint mir mimlestens ebenso stenfbar, wie der Verkäufer. 

Diess ist sine kurze kritische Uchersicht der Veränderungen im 
neuen Strafgusstebuche, betreffend das Gebiet der Staatsarzneikunde. 
Sie ergiebt zwar manchen Fortschritt, manche Verbesserung, allein sie 
beweist auch, dnss. im. Ganzen den (berechtigten Forderungen der 
Wissenschaft nicht die gebührende Rechnung getragen wurden ist. 
Vielleicht Ing diess auch nur daran, dars die bokannten entscheidenden 
Frügen diessmal dss Haus allzusehr in Anspruch nahmen, und dass 
gerade die Herren Collegen, welche im Hause sitzen, vielleicht dieser 
Frage das nöthige Interesse nicht zuwendeten. Die Zukunft wird 
lehren, duss meine Anführangen wohl begründet sin. 

Dr. Lien sen. 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen, Den practischen Aerzten Dr. Vossiun 
zu Zempelburg, Dr. Ungowitier in Crombach und Dr, Sasse in 
Dortmund ist der Character als Sanitätsrath verliehen worden. 

Personalveränderungen. Anatellungen: Der practische Arzt 
Dr. Heymann in Friedeberg N/M. ist zum Physicus den Kreises 
Friedoberg ernannt. Niederlassungen: Dr. Gröpper in Münster, Dr. 
C. J. Ernst in Willebadassen, Dr. Breyenser in Deutz, Dr. Topp- 
hoff in Essen, Veorzogen sind: Dr. Schering von Berensen nach 
Ebstörf, Dr. Halle von Harpstedt nach Berensen, Dr. Förster von 
Bielefeld unch Rietberg, Dr. Inderfurth von Kirchhesten nach Weg- 
berg, Dr. Seharrenbroich von Siegburg nach Italien. 

Todesfälle. Geheimer Modicinalrsth Dr. A, v. Gräfe in Bor- 
lin, Kreisphysicus Sanitätsracth Dr. Dross in Stargard i. Pomm., Ober- 
stabmarzt Dr. Bobertag in Wahlstadt, Oberstabsarzt a. D. Dr. 
Brauner in Frankenstein, Dr. Zincke in Berlin, Kreiswundaret 
Heyer in Callies, Kreiswundarzt Fiebig in Höhscheid, Wundarzt 
lt. Class Kernth in Zblewo, Wundarst Kanngiesser in Versmold. 








Meine neu ausgearheitete Instruction „Vorbereitung zur schriftlichen 
und prastischen Plysieatspräfung‘ stelle ich den Herren Collegen zur Ver- 
füguug. Die Kepetiiorien werden zu jeder gewünschten Zeit gehelten, 

Dr. Lion sen., Nouenburger Siranse 15, 








Natürliches Mineralwasser. 


In den letzten Tagen trafen direct von den Quellen noch frisch gefüllte Sendungen ein von 


Biliner Sauerbrunnen, 

Egerfranz und Salzquelle, 

Gasteiner Thermalwaaser, 

Gleichenberger Constantin und Klaussner Quelle, 
Karlsbader alle Quellen, 

Krunkenbeiler Jodaoda und Jod-Schwefelwasser, 
Marienbader Kreuzbrunnen, 


Nenndorfer Schwefelbrunnen, 
Pyrmonter Stahlbrunnen, 
Rohitsch Sauerbrunnen, 
Schleaischen Obersalzbrunnen, 
Selterser Wasser, 

Vichy grande grille, Celestins, 
Höpital Hauterive, 


während die Zufuhren von Ems unzureichend für den grossen Bodarf blieben. 
Von den Badesalsen, als: Crousnscher, Colberger, Elmener, Kösener, Rehmer, Stassfurter, Sulzser, Vichy, Wittekinder 


und Beesalz ist stets Lager vorhanden. 


Haupt-Niederlage für 
Natürliches Mineralwasser 


J. F. Heyl & Co, 


General-Agenten der Directionen, 
Charlottenstrasse 66, 





Sonnabend, 


W 


Besiellongen auf diese Zelt- 
schrift, welche allwöchent- 
lieh Sonnsbends erscheint, 
Behmen alle Buchhaudliuagen 
und Posi-Anstelien an. 
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Preis viertefährlich zwei Tha- 

ter, Balırige werden franco 

unler der Adrasss der Ver 
logshandlung erbeien, 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 
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Bekandlung der Rutr, Von Dr. Augisi Dyes, Obersisbs- und Regimenisaret in Hildesheim. (Schluss) — Eine saröse Cysts in der Hauchhäitle mit einem In- 
halt von 50 Liros Flüssigkeit. Von Dr. Bippmans in Roihenflun. (Schtuss.) — Kleine Miriheilungen, — Notizen. (Wien) — Personslen. 





„Seh bin tief erschüttert durch die Nachricht vom 
Tode nnseres Graefe. Sein Verlust für die Wiszeuschaft 
int geradezu nnersetzlich; denn Männer, die im Gewiühl 
der aufreibondsten Praxis noch grosse Ideen verfolgen 
können, kehren nur nach Jahrhunderten zurück. Ich 
wusste, dass er litt, nber da er »& Manches überstanden, 
hoffte ich immer noch für ihn auf Erholung, und die Ans- 
siebt, mit ihm noch zusammen wirken zu können, war für 
mich einer der mächtigsten Antriebe, mich für die Ueber- 
siedelung nach Berlin zu entscheiden. — Das ist nun Alles 
dahin.‘ 

Nicht mit besseren Worten wüsste ich den Nachruf einzweiten, 
welchen ich dem Lesern der Dentschen Klinik schulde, 
für den tiefsinnigen Forscher, den berühmten Lehrer, den nusgezeich- 
neten Arzt, den bewumterten Operateur, dessen irdischem Wirken der 
Tod in »o jungen Jahren ein jühes Ziel gesetzt hat, Wer jene Worte 
geschrieben, das lüsst sich leicht erraihen, Der grosse Physiker und 
Phyeiolog Helmholtx richtete sie an den Frennd, der ihm Namens 
der Wittwe unseres theuren Geschielenen densen Tod angezeigt hatte, 
derselbe Helmholtz, der mit der Erfindung des Augenspiegels Graefe 
die Waffen in- die Hand gab zu den grossartigen Siegen auf dem Ge- 
biete der wissenschaftlichen Specialität, «die seinen Namen in alle Welt- 
theile tragen, an ihn die Dänkbarkeit vieler Tausende von Schillern 
und Leiklenden kuüpfen sollte, 7u welch wissenschaftlicher und prac- 
tischer Verwerthung diese seine Erfindung in der Hand und unter dem 
Auge einer geistreichen, wissenschaftlich dnreh und durch gebildeten 
Arztes führen würde, das hatte Helmholtz vielleicht selbst nicht 
geahnt, Und nun eben war der Zeitmunet gekommen, wo beide Männer, 
seit langen Jahren in dem Gange ihrer Forschung und Arbeiten so 
vielfuch auf einander angewiesen und verwandt, dann durch persönliche 
Berührung innig einander befreundet, an derselben Hochschule gemein- 
sam wirken sollten, sicher zum reichen Seren der Wissenschaft und 
der studirenden ‚Jugend, da macht der Tod durch alle menschliche 
Berechnung wieder ein Mal den verhüngnissvollen Strich, der schon 
so oft alles Denken und Hoffen der Sterblichen zu Schanden gemacht 
hat. Und nicht, wie sonst wohl, wird es geschehen, dass ein Anderer 
die Arbeit fortsetzt, wie sie der Genchiedene in vollster Eutwickelung 
hinterlassen, denn „Männer, die im Gewähle aufreibendster 
Praxis grosse Ideen verfolgen künnen, kehren nur mach 
Jahrhunderten zurück.“ 

Es giebt Sterbliche — uber klein und selten gefunden ist ihre 
Zahl — die wie überschüttet erscheinen mit allen Vorzügen und Gütern, 
die wir ala höchst im Preise schützen: körperliche Schönheit, gewinnende 
Liebenswürligkeit, scharfer, mit gliicklichster Combinationsgabe vereinter 
Verstand, leichtestes Auffassen gepaart init unnbweisbarem Fleiss, 
üussere Mittel auch, diese Gaben alle unter glücklichen Verhältnissen 
zu voller Vollendung, zu glänzender Verwerthung rasch zu führen. Zu 
dieser kleinen Zahl bevorangter Menschen gehörte der Knabe, der am 
22. Mai 1828 auf dem Finckenheerde bei Berlin das Licht der 
Welt erblickte, Wer auch nur ein Mal vom Brandenburger Thore 
ars sich rechts dem Rande des "Thiergartens zu zesehlagen hat, an 
Kroll’s Etablissement, den Zelten, dem königlichen Schloss Bellerwe 
vorbeiwanderte, kennt das stattliche Haus, «Jas sich dann inmitten eines 
schönen Gartengrundstücks besonders bemerklich macht und das älteren 
Berlinern unler dem gedachten Namen bekannt ist, Friedrich Wil- 
heim II. machte mit Grund und Boden dem berühmten Chirurgen 
und Ocolisten v. Graefe ein königliches Guschenk, und ihm wurde 
dann an jenem 22, Mai dort von seiner Gattin, geborenen v. Alten, 
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den Nachruf | 


Albrecht von Graefe, 


jenes (lückskind geboren. Saweit ging des Preursischen Herrschers 
Gunst gegen den berühmten Lehrer und Arzt, das er — danıals ein 
gar seltenes Vorkommen — bei dem nengeborenen Knaben Pathenstelle 
übernahm und sich bei der heiligen Handlung durch seinen Sohn, den 
Prinzen Albrecht, der gleichfalls Gevatter war, vertreten lies, Weiter 
noch stawden am Taufbecken der Kriegaminister Graf Hacke, die Gräfin 
Lottum, die Yrau v, Bredow. Die hochgestellten Pathen haben sich 
dieses Tänflings nicht zu schlimen gehabt! Der Prediger Meliäre 
von der französischen Kirche vollzog den Tnufnet; denn zur Celonie 
hielten sich die Graefes, auch Unserer noch bis in die jlingste Zeit, 
and daher vielleicht stammte auch seine Vorliebe für französische 
Sprache, für franzüeische Literatur und Kunst, War er doch bei 
seinen in letzterer Zeit fast »lljährlichen längeren Anfenthalten in der 


| französischen Hauptstadt ein eifriger Besucher des Theaters, er, der 
| in Derlin nie dası kam, sich derartige Genitsse zu gönnen; und mitten 


' in Paris auch. 


in wissensehaftlicher Arbeit, in praetischer 'Thütigkeit war ja Graefe 
bekanntlich auf aeinen sogenannten Erholungsreisen, vor allen Dingen 
Mit der ersten Entwickelung des kindlichen Geistes 


‚ liessen sich schen besenderste Anlagen an dem Knaben erkennen, mehr 


mn nn 0 nn 0 rn 


freilich noch von dem Tage an, mit dem die schulmässige Ausbildung 
begann, die so raschen Fortgang nahm, dass in ungewöhnlich frühem 
Alter bereits der Besuch des Collöge, wie man noch hente das Gymnasium 
der französischen Colorie nennt, beginnen konnte, Durch alle Classen 
desselben leuchtete Graefe den Mitschülern als glänzendes Beispiel 
voran, nicht bios in der Leichtigkeit, mit der er seino Kenntamse 
erweiterte, sondern ebenmäzsig in dem ungewöhnlichen Fleiss, mit dem 
es geschah. Bo machte sich schon in frühesten Juhren eine der Eigen- 
schaften bemerklich, die an dem Manne bis zue letzten Stunde seines 
Wirkens unter wos von aller Welt bewundert wurde. Kine solche, 
man künnte sagen Leidenschaft für nie ermildende Tätigkeit, wie 
Gratfe sie bis zum Schinsre seines Tebens gezeigt hat, auch sie ist 
als ein seltenen Phänomen zu bezeichnen. Wie im Flege wurden die 
einzelnen Ulnssen absolrirt, und noch war das 15. Jahr niehe vollendet, 
als der Jüngling den ganzen Gymnnsinlenrs berndet hatte, Nur weil 
er den Aeltern und Lehrem zum Besuche der Universität noch zu 
jung, auch körperlich sicht anttenın entwickelt erschien, wurde für ein 
weiteren Jahr der Besuch des Gymnasiums beschlossen. War der 
Wissensdrang, der ihn beseelte, anch nach allen Seiten ein Ansserst 
reger, 0 zeigte er sich doch in noch bewunderem Grade im Studinem 
der Mathematik, in dem, unterstiltzt und angefeuert von einem aus- 
gereichneten Lehrer, den Dr. Goepel, Anlage und Tleinss zu den 
iberrasehendsten Erfolgen führten. Wie sehr ihm die mathematischen 
Kenntnisse in späteren ‚Jahren, als er von Stafe zu Stufe den steilen 
Weg des Ruhmes und Verdliensten heranklomm, ler besser gesagt 
heraneilte, zu Statten kommen sollten, liess sich in jenen Jahren wer- 
dendur Keife freilich nicht voraussehen. Hatten doch von dem mlch- 
tigen Einfluss, den Mathematik und Physik bald genug auf Phy- 
siologie und physiologische Mediein gewinnen swllten, zu jener Zeit 
nur wenige Naturforscher eine Ahnung. 80 gross aler war die Be- 
friedigung, die sie gewährte, dass noch in der ersten Universitätsseit, 
wo im Studium der Naturwissenschaften und Mediein tagtäglich neue 
Anregungen auf Geist und P’hantasio einstürmten, der junge Studiorus 
oft bodanerte, die Mathematik nicht zu ansschliesslichemn Fachstudium 
erkoren zu haben. Galt Grasfe während der Schulzeit durch seine 
raschen Fortschritte, durch Schärfe des Verstandes, durch ein ganz 
ungewöhnliches Gedächtnies überall für eine Art Wunderkind, in keiner 
Diseiplin musste es berechtigter erscheinen, »ls in der Mathematik, 
Geraume Zeit vor dem Abgang auf die Universität batte man ihn denn 
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anch von dem mathematischen Unterrichtsstunden dispensirt, nachdem 
der Lobrer einen Tages bemerkte, dass er die Lüsung einer sehr 
schwierigeu Aufgabe, die dem Anscheio nach aus dem Hefte abgelesen 
wurde, von einem leeren Blatte ohne jeglichen Anstoss hewerkstelligte; 
nachdem es weiter bekannt geworden, dass mehrere Preisaufgaben, in 
mathematischen Zeitschriften aufgeworfen, von ihm tadellos gelöst waren. 
So bezog, früh gereift, anf das Gründlichste vorbereitet, Graofe, 
noch nicht IBjährig, 1843 die Universität Berlin, an der sein Vater 
fast vom Tage der Gründung ab bis zu dem 1840 erfolgten Tote nis 
Professor der Chirurgie und Direstor der chirurgischen Klinik eine so 
erfolgreiche Thätigkeit geübt, #0 grossen Ruhm erworben hatte, Es 
ist nach Allem, was bereits gesagt wurde, unnöthig, davon zu sprechen, 
mit welchen Eifer der junge Student auch die neuen Aufgaben ergriff, 
wie michtig er sich angezogen fühlte van den reichen (Quellen der 
Wissens, die sich im Studium der Natorwissenschaften und der Medicın 
seinem erregbaren, zu eigenem Forschen getriebenen Geiste öfoeten. 
Mit welch reichlichern Maasse er gewissenhaft aus ihven allen geschöpft 
bat, das konnte ‚Jeder leicht erfahren, der später in nähere Berührung 
mit ihm trat und staunend erkaunte,, wie der ausgezeichnete Ophihal- 
mologe allseitig in allen anderen Fächern der Mediein auf das Beste 
bewandert war. Hätte v. Gräfe nicht die Augenheilkunde zu seiner 
Specialität erkoren, hätte sie ihn nicht ganz und gar gefangen ge- 
nommen, er würde als hochgehildeter, bewährter Mediciner jeier Zeit 
auch fir andere Fücher als Lehrer, jeder Zeit als trefflicher Arzt sich 
glänzend haben hervorthun können. Einiges noch aus dem Univer- 
sitätsleben zu erwähnen sei mir vergönnt, weil es auf die spätere 
Thätigkeit unseres verstorbenen Freundes von wesentlichem Einduss 
geblieben. Wie die Arbeit Gracfe's Lust war bis an seines Lebens 
Ende, wis er das Belürfnises nach Erholungssinmlen kaum kannte, 50 
benutzte er schon als Student die freien Zeiten sintt zu Vergnügen 
zu Beschäftigungen, die dem eigentlichen Stadium ferner lagen. So 
wurde allsonntäglich wit dem Dr. Goepel, der aus dem Lehrer ein 
treuer Freund geworden war, Mathematik getrieben, 0 hatte er sich 
im älterlichen Hause ein kleines Laboratorium eingerichtet, in dem 
mit Unterstützung von Professor Rummelsberg, der ihm dieser 
Wissenschaft schon als Knabe gewonnen hatte, eifrigst gearbeitet wurde, 
so beschüftigte er sich ernstlich mit Philosophie. Unter all diesem 
Hange zu ernster Arbeit, zu rastloser vielseitiger Thätigkeit entwickelte 
sich Graefe aber keineswegs, wie ınan hülte erwarten sollen, zu einem 
kalten Verstandesimenschen, nein, das Herz sass ihm am rechten Fleck, 
leicht erregt wurde sein Gemüth von allem Schönen und Guten, ja 
ein gewisser Hang zu romantischer Schwärmerei entwickelte sich gerade 
in dieser Studienzeit und ist ihm auch in »päteren Jahren geblieben. 
Da gab es denn neben dem mathematischen und Hegel-Krünzchen 
andere regelmässige Zusammenkünfte, in denen mit der Schwester 
Ottilie, der Umsine Mathilde und ein paar nächststahenden Freun- 
den an der Hand deutscher Dichter poetisch geschwärmt wurde, 
bei deven man sich gegenseitig zu den herrlichsten Idealen des Men- 
schenlebens begeisterte. Dax aber war bei Graefe nichts Künstliches, 
nichts Gemachtes, nieht ein Ruhebedürfniss nach emsiger Arbeit, nein, 
durch wahren Keichthum an Herz und Gemüth gelangte sein ganzes 
Wesen erst zu harmonischem Abschluss. Selten gewiss gab es einen 
troneren Freund als Grnefe, selten hat Jemand wie er fostgehalten 
an den Verbindungen aus frühester Jugendzeit. Was er auf der 
Schule, auf der Universität an Freunden gewonnen, er hielt es an sich 
gebunden bie in das reife Manuesalter, bis auf die Höhe suines Kuhınes, 
und erst das apät gefundene Glück vigenen Faimilionlobens, dem nun 
das Wenige, was er au freien Stunden sich gönnte, gehörte, drängte den 
lebhaften Verkehr mit den Jngendgenoser in den Hintergrund. Nicht 
gerade reichliche Mittel waren ihm während der Studentenjahre zu 
Gebote gestellt, aber duch hatte er stets offene Hand für seine Freunde, 
immer war er bereit, sie materiell zu unterstiitzen, und, auch das sei 
hervorgelisben, sie geistig zu fürdern. So gewann er nehen der eifrigen 
Arbeit für die eigene Ausbildung Zeit, einen Freund, der sich plötz- 
lieh entschloms, die Apotheker-Laufbaho mit dem Studium der Medien 
zu vertauschen, zum Abiturientenexamen vorzubereiten. Freilich musste 
das in den frühesten Morgenstunden von 4 Uhr an und im kalten 
Laboratorium «der Apotheke, che hier die Tagesarbeit begann, ge- 
schehen, aber dem Freunde Imachte Gracfe solche Opfer gern und 
freudig. Dieser Freund aber gerade sollte auf das Eugste an ihn ge 
fesselt bleiben, bis, nicht ange vor Gruefe's eigenem Hingang, ihn 
der Tod abberief. Zu seinen Eigenthümlichkeiten gehörte anch, dass 
er hei Allem, was er wissenschaftlich trieb, gern einen Genossen hatte, 
mit dem er die Arbeit theilte, mit dem er nach vollamletem Pensum dann 
zur Erholung kurz irgend einen fröhlichen studentischen Zug unternahm. 
Vieles noch liesse sich an dieser Stelle von dem schlinen Verhältniss 
Graefe'a zu Aeltern, Geschwistern, zu Freunden und Freundinnen sagen, 
läge das nicht nusser dem Zwocke dieser Zeilen, die nur eine kurze 
Skizze von dem Sein und Wesen des nach allem Seiten so bedeutenden 


Menschen geben sollen. Was die Universitätslehrer betrifft, fühlte 
or sich besunders angezogen von J, Müller, Schänlein, Romberg, 
Dieffenbach, mit dem er durch seinen Frennd Waldau (Schuft) 
auch in näheren geselligen Verkehr kam, und Wulff, zu dessen gaur 
besonderen Lieblingsschülern er zählte, Mit dem Jahre 1847 schloss 
die Stulienzeit ab, es folgte die Promotion auf Grund einer Dissertation 
über das Brom und sofort die Absolvirung der Staatsprüfung, so dass 
gegen das Eude des Jahres 1548 der nun zur ärztlichen Praxis voll- 
burechtigte junge Docter zu weiterer Ausbildung eine wissenschaftliche 
Beise antreten konnte. Zum Begleiter auf ihr erkor er sich Freund 
Waldau (Schuft) und das erste Ziel derselben war Prag. In dieser 
alten bishinischen Königsstadt, in ‚er es kaum einen Stein giebt, der 
nicht wichtigste historische Erinnerungen wachriefe, sollte sich die Wand- 
lung in Graefe’s wissenschaftlichem Streben vollziehen, die ihn zu 
dem berühmtesten Ophthalmolsgen unserer Zeit machte, die ihn auf 
eine Höhe des Ruhmes führte, wie sie nur gar wenigen Vertretern der 
Wissenschaft za Theil wird. Nicht im Entierntesten dachte Graefe, 
als er von Berlin auszog, daran, anf seinen Bosuchen in Prag, Wien, 
Paris, London der Augenheilkunde reine besondere Aufmerksamkeit 
zuxawenden. Hatte er sich überhaupt schon einen »pecielleren Plan 
für weileres Sıudium gemacht, 0 war es die Chirurgie, die er ins 
Auge gefasst hatte; mit Ophthalmolugie hatte er sich bis dahin nur 
gatız nebenher beschäftigt- Wie diese Wandlung sich vollzog, dürfte 
deshalb wohl von besonderem Interesse sein. In Prag war noch nicht 
lange an die Stelle des alten Fischer, »einer Zeit als tüchtiger Leh- 
rer und Augenarzt bekannt, in Dr. Arlt eine jugendliche Krait für 
iss Lehrfach der Augeuheilkunde getreten; denn in Ossterreich hatte 
matı durch den Einfuss des „Vater Beer, wio v. Graefe zu sagen 
pfegte, bereits seit vielen Jahren auf allen Hochschulen besondere 
Lehrstühle für Ophthalmologie. Arlt, in der clawischen Schule Beer's 
erzogen, in hohem Grade begeistert für seine Specialität und durch- 
drungen von der Einsicht, dass fortschreitende Erkenntniss in ihr auf 
die Entwickelung der Mediein überhaupt von besonderer Bedeutung 
warden müsse, zog den leicht errogbaren Grasfe in hohem Grade an; 
Heissig bosuchte er seine Klinik, nahm er alle die Anregungen in sich 
auf, die ihm in offenster, liebenswürdigster Weise entgegengetragen 
wurden, Was er aber erfasste, für was sein Interesse cin Mai erregt 
war, das liess er in seinem Winsensdrange nicht leicht wieder bei 
Seite und su würde er auf dem elassischen Boden für Augenheilkunde, 
an der Stätte, wo Beer diese in die gebührenden Rechte eingesetzt 
hatte, in Wien, ein eifriger Besucher der Klinik Friedrich Jaeger'n, 
in dem er sich schnell einen älteren Freund und Förderer erwarb. In dank- 
barer Erinnerung an das, was er diesem bedeutenden Manns für seine eigene 
Ausbildung schaldete, hat Graefe ihm, als er selbst zu Kuf und Aner- 
kennung gelangt war, den ersten Band des Archivs für Augenheilkunde ge- 
widmet. Mit dem längeren Aufenthalte in Wien, wohin zunüchat die Namen 


! Rokitansky und Skoda die Reisenden gezogen hatten, wo sie dann 
: in erster Linie von Jäger gefangen genommen waren, hatien sie für 





die weitere Reise und deren Vorwerthung die Richtschuitr gewonnen; 
die Namen Sichel und Desmarren waren @, um die sich Alles 
drehte, was man wührend der Vahrt naclı Paris für die durtigen Studien 
plante, Desmarres vornehmlich, das erkannte Grante bald und hat 
es später gegen die eigenen Schüler immer wieder und wieder herror- 
gehoben, hatte die Beer’sche Schule bereits weit überdügelt, hatte, 
ohme noch die »o wichtigen Hüllsmittel za kennen, die bald zu un 
geshnten Fortschritten führen sollten, eine nene Acra für die Ophihal- 
molögie angebahnt; er gewann auch Graefe vollonds für die fast an«- 
schliessliche Beschäftigung mit ihr und dem, was Seitens der Physio- 
logio und Physik specioll für sie Anwendung finden konnte, Im letzterer 
Beziehung kamen besunders in Betracht Bernard's physinlogische 
Vorlesungen und seine trefllichun Experimente, an denen unser 
Graefe mit ganz besonderem Eiter Theil nahm, um sie bald zur Grund- 


' lage seibstatändiger Studien und Forschungen zu benntzen, die Epoebe +» 


mwchend fir die Augenheilkunde und rückwirkend für die Physiologie 
werden sollten, ich meine die Untersuchungen über intracranielle Nerven- 
durehschneidungen, über die Funetiopen der Augenwuskeln etc. Treu 
ergeben ist Graefe Zeit seinen Lebens Sichel und Desmarrer ge- 
blieben, mit innigster Dankbarkeit hat er stets des Vielen gedacht, 
was er beiden an Kenntnissen und wissenschaftlicher Fortbildung ver- 
dankte, nie hat er nufgehürt, als er sich selbst den Gründer einer 
venen Schule nennen durfie, als er wusste, dass ihm unbestritten der 
orste Platz unter den Ophtbalmologen unserer Zeit zuerkannt wurde, 
Desmarras' grosse Vordienste um diese als balnbrechend und manss- 
gebend zu bezeichnen, und tief konnte es ibn verletzen, wenn Behliler 
gering nebteten oder nicht kannten, was er, der Meister, au dem Namen 
Desmarres hoch in Ehren hielt. Beine Pietät geren diesen Mann 
ging auch Ausserlich so weit, dass ar trotz vielfacher Auforderungen, 
trotzdem ihm Clims und Lebensweise zo schr zussgten, längeren Auf- 
enthalt in Paris während des Winters geflissentlich_vermied, so lange 
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Desmarres in voller prastischer Thätigkeit wirkte. Es zeigte sich 
in solcher Dankbarkeit und Hingebung wieder die edle Natur Graefe's 
im glinzendsten Lichte. Habe ich so kurz angeführt, wio der Ver- 
storbene sich im Laufe des ‚Jahres 1849 immer entschiedener und aus- 
schliesslicher in das Stadium der Augenheilkunde vertiefte, wohl bereits 
fest entschlossen, sie zum ausschliesslichen Gegenstände seiner ferneren 
wissenachaftlichen und practischen Thütigkeit zu machen, so fand er 
sich im folgenden Jahre in London mit dem Manne zusammen, mit dem er 
bis an den Abschlnss seiner irdischen Laufbahn in den innigsten persön- 
lichen Beriehungen, in stets gemeinsamem Arbeiten und Streben vereint 
bleiben sollte, mit Monders aus Utrecht. Olıne dass er von Graofe’s 
gleiehartigen Arbeiten gewusst hätte, hatte dieser sich ebenfalls ein- 
gehend mit Untersuchungen über die Funetionen der Augenmuskeln be- 
schäftigt, über die man sich nun schnell zu gemeinsamer Fortsetzung unter 
Austausch des von beiden Seiten schon Gewonnenen verband, 80 haben 
der erste und letzte Rahepunet auf der wissenschaftlichen Reise, welche 
Grasfe 1848 von Berlin aus antrat, — Prag, Lordon — das Klee- 
blatt zu sepensreichem Zusammenwirken vereint, dass bald die Augen- 
heilkundo »u der bedentsamsten Speeialität in der Mediein erheben, sie 
zu dem besonders wichtigen Ausgangspunet für deren weitere wissenschaft- 
liche lEintwiekelung gestalten, «ie zu einer bedeutsamen Stütze der Phy- 
siologie machen sollte: Arlt, Donders, v. Graefe. Doch das 
dreiblättrige, sollte sich zu dem Gllick bringenden Vierblatt entwickeln, 
aln Helmholtz mit seiner grossen Entdeckung des Augenspiegels 
(1851) die Mittel an die Hand gab zum exsctasten Stadium über die 
Physiologie und Pathologie des Sehorgans, zu einer Sicherheit der 
Erkenntniss gesunder und kranker Verhältnisse desselben, die wie sie 
für das Auge kaum noch etwas zu wünschen übrig liess, zu dem wich- 
tigsten Schlussfolgerangen auch für den ganzen Übrigen menschlichen 
Organismus berechtigte. Vieles von dem, was Desmarres geahnt 
und geschlossen, es konnte jetzt positiv bewiesen und anf das Sicherste 
demonstrit werden. 

In Paris hatte Graefe noch Etwas kennen gelernt und es bereits 
in Berlin auszuführen begonnen, was ihm die Möglichkeit bot, die nene 
Erfindung sofort umfangreichst zu verwerthen, ich meine die Einrichtung 
einer Privatklinik, einer stationären wie ambnlnterischen. Er scheute 
keine materiellen Opfer, um für diese, zunächst natürlich aus der 
ärmeren Bevölkerung, sich ein grosses Contingent Augenkranker zu 
verschaffen, und theilte sich In die beschwerliche Arbeit ihrer sorg- 
fültigen Untersuchung und Behandlung mit Dr. Waldau, den er, wie 
auf der wissenschaftlichen Reise, nun dauernd auch in Berlin an sich 
fenselte, Voll Begeisterung erfasste und verfolgte (iraefe die Anf- 
gabe, die er sich sofort selbst ntellte, durch Anwendımg des Spiegela 
die ganze Lehre von den Augenkrankheiten in ihrem optischen Theile 
umzugestalten; der Schlüssel zu positivster Feststellung von Thatsachen 
war ja gefunden, und eigene wie Donder#’ geistreiche physiolögische 
Arbeiten, die mit rogstem Eifer fortgesetzt wurden, halfen vollends zu 
diesem Werke der Umgestaltung. Wenige Jahre umd Graefe hatte 
seine Privatklinik ans kleinsten Anfängen zu der ersten und grössten 
der Welt gemacht, An 10000 Kranke kamen jährlich in ihr zur Be- 
handlang, in die stationäre drängten sich Kranke, arm und reich, 
ana allen Welttheilen, um von des Meisters geschickter Hand operirt, 
unter seiner Leitang behandelt zu werden, aus allen Weltiheilen zogen 
die Sehller herbei, die von seinem beredten Munde belehrt, in die 
Tiefen des Wissens eingeführt sein wollten; Kranke und Schüler trugen 
seinen Namen wieder hinans in alle Welt, Duch wozu hier mit vielen 
Worten von dem sprechun, was Jedermann bekannt ist, von dem Bulm 
Graefe's als Augenarzt und Üperateur, von seiner Bedeutung nis 
klinischer Lehrer! Wie nich die Zahl der Kranken in der Kiinik 
mehrte, musste sich der Leiter nach weiterer Unterstützung umschen ; 
eine ganze Reihe von Assistenten und Famnulis bildete stets zu diesem 
Ende seine nähere Umgebung; von den ersteren suchte er sich wieder 
zur Ueberwachung der einzelnen Arbeiten die besten aus. Leitete er selbst 
dan klinischen Unterricht, #0 überliess er Waldau den in der opera- 
tiven Augenheilkunde, ein anderer, zuletzt Dr. Leber, gab die An- 
leitung zum Gebrauch des Augenspiegels, ein dritter, zuletzt Dr. Evers, 
fertigte die grosse Zahl amlbulstorischer Kranken ab. Auch in der 
stationären Klinik wurde die Arbeit vertheilt und auch für die Monate 
feat geordnet, in denen Graefe von Berlin abwesend wär. Der nt- 
ermükdliche Pleiss, der begeisterte Eifer den Meisters Übertrug sich anf 
Assistenten und Schüler, die Grnefe’sche Klinik war recht eigentlich 
eine rustlos schaffende Werkstatt der Wissenschaft zu nennen. Das 
Archiv für Augenheilkunde, zu dessen Herausgabe sich Graefe mit 
Arlt und Donders verband, und das er bei dem Freunde, der ihm 
von Jugend auf bis zur letzten Stunde seines Lebens am nächsten 
stand, der ihm noch in der letzten Nacht desselbon das Lager bereiten 
half, von dem er sich nicht wieder erheben sollte, bei H. Petors 
erseheinen liees, wurde auch für die hervorragenden Schiller zum Depot 
ihrer geistigen Arbeit, 


Ich habe nicht viel mehr zu sagen, Dass Graefe im Laufe der 
Jahre den Titel Geheimer Medieinal-Rath erhielt, dass er, viel zu spät 
für seine Verdienste, Profussor wurde, dass mau ihm endlich auch eine 
Abtheitung der Charit€ zur klinischen Benutzung übertrug, dass er mit 
einer ganzen Reihe von Urden, noch wenige Tage vor seinem 
Tode mit einem Grosscordon durch den Kaiser von Russinud, geschmückt 
wurde, das Alles sind bekannte Dinge. Graefe selbst legte auf Aus- 
zeichnungen all der Art nur geringen Werth, und wenn er mal einen 
oler den anderen Schritt getlian hat, zu festerer Stellung zu gelangen, 
geschah es wicht im eigenen Interesse, sondern im Interesse der 
Wissenschaft, der er sein Leben gewidmet hatte; die Augenheilkunde 
ala vollberechtigten Zweig der Medicin zu ganzer Geltung au briogen, 
dansch strobte or und hier konnte er seine eigene Person nicht ganz 
aus dem Spiele lassen, obschon ihm freilich der Staat nichts bieten 
konnte, was er nicht durch eigene Kraft lüingst und weit besser be- 
sessen hätte, Eine beriihmtere, eine ausgsdehntere Klauik, als er sie 
sich selbst geschaffen, konnte keine Regierung ihm gewähren und dar 
war seinem selbständigen Character jede Fessel, jede Abhängizkeit, 
jede Berührnng mit kleinlichen Einrichtungen, die zu Gott weiss was 
für Weitläufigkeiten und Hemmungen in der freion Bewegung führten, 
zuwider. Dahin aber war sein Streben gerichtet, anf jeder prenssischen 
Universität eine ofücielle Klinik für Augenheilkunde vom Staste orrichtet 
zu sehen und hiermit musste in Berlin naturgemäss der Anfıng ge- 
macht werden. So war die viel besprochene Rede: „Ueber die Be- 
deutung ophtlalmologischer Studien für die Medicin, die 
er am 2, August 1865 im Friedrich-Wilbeims-Institnut hielt, 
allerdings eine Oratio pro domo, das Haus aber, der sie galt, war 
die Augenheilkunde, 

v, Gracfe hinterlässt eins Wittwe, geborene Gräfin Knuth, und 
drei reizende Kinder, vun denen eine Knabe des Vaters vollen Namen 
trägt. Möge er dermaleinst ihn zu gleicher Beientung bringen! 

Seit einer langen Reihe von Jahren war Graefe mach einer Brust- 
fellentzündung, die lange für wein Leben zittern liess, leidend und ntır 
seine eiserne Willenskraft und der Umstand, dnss eifrigeta Arbeit ge- 
radern ein Lebensbedärfniss für ihn war, machen es erklürlich, dass 
er so lange widerstand, Wohl entschloss er sich auf Andringen seiner 
ärztlichen Freunde und der Gattin in den letzten Jahren mehr für 
seine Gesundheit zu thun, ala früher, aber doch kehrte er stets zu 
früh nach Berlin zurück, und hatte er win Mal seine Thätigkeit wieder 
aufgenommen, dann war nicht davon «ie Rede, sie in bescheidenere 
Grenzen zu bannen, dann wurde der ganze Tag, ja ein Theil der 
Nacht der aufrelbendsten Thätigkeit gewidmet, 80 war es auch in 
diesem letzten Jahre, wo sich den alten Leiden neue zugesellten, und 
als der Körper immer hinfälliger wurde, da schränkte Grnefe, weil es 
eben endlich nicht anders möglich war, wohl auch die Thätigkeit im 
Hause, auf die er sich mehr und mehr zurückziehen musste, ein, aber 
bis zum letzten Tage übte er sie noch weit liber Gebühr, 80 hnt er, 
der Geistliche, der am seinem Sarge erhebeude Worte sprach, betonte 
das mit Recht, mit und in der Arbeit dem Tode die Stunden abge- 
rungen; Graefe ist uns »o früh entrissen, weil er so unermiüdet, 
so gewissenhaft den übernommenen Pllichten lebte. Und sein Barg? 
Er hat, überschüttet mit Blumen, beredtes Zeugniss abgelegt für die 
Theilnahme, die dieser Tod in allen Schichten der Gesellschaft ge- 
funden, er hat diess Zeugniss abgelegt in den bescheidenen Kränzen 
vom Werthe weniger Groschen, die sich in den Glauz prachtvollsten 
Blumenschmuckes mischten. Und doch, wie anders würde die Nach- 
richt von dem Tode dieses Mannes erschütternd gewirkt haben, wire 
sie nicht in Tage gefallen, in denen alles persönliche Interewe unter- 
ging und verschwand vor dem mächtigen Treiben und Drängen, in das 
unser Volk wie ans heiterem Himmel gewaltsam gerissen ward. Von 
der einmlithigen begeisterten Erhebung der deutschen Volkes zu sinem 
gewaltigen Kriege, den der Uebermuth der Franzosen, die Frechheit 
und Verdorbenheit Napoleon’, die verlogene Schleppträgerei bo- 
mapartischer Satelliten, die allein von jenem ihre Flitteroxistenx haben 
und führen, hat Graefe noch vernommen, Glück und Jubel mit uns 
zu theilen, went die Wahrheit den Sieg gewonnen über die Lüge, 
wenn aus blutigem Kampf dus deutsche Volk geläutert, gestählt, ver- 
eint in voller Macht, in vollem Glanze dasteht, „ein einig Volk von 
Brüdern,“ es ist ihm versagt; nicht wird er nach de= Krioges Lärm 
und Toben mit uns die stille Arbeit des Friedens wieder aufnelımen, 
die neuen Sergen verbreiten soll, er wird die reichen Früchte nicht 
mit uns erndten, die dann aus bLintiger Sant reifen werden. Und wir® 
Ist es erst dahin gekommen, und der gütige Gott gebe, dass die Zeit 
nicht zu lange sich dehmt, wir worden dann erat inne werden und voll er- 
kennen, weichen Verlust wir in jenen Anfangutagen des Kampfes, er- 
litten, welch tiefe Wunde mit dem frühen Tode dieses Grasfe der 
Wissenschnft geschlagen ist und Inssen wir die Blicke schweifen 
über diejenigen, welche den loer gewordenen Platz ausfüllen könnten, 
dann werden wir mit Helmholtz bekennen: 


EHER 
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„Sein Verlust für die Wissenschaft ist geradezu 
unersetzlich, denn Männer, die im Gewühle der auf- 
reibendsten Praxis noch grosse Ideen verfolgen 
können, kehren nur nach Jahrhunderten zurlick,* 

Dr. Göschen. 


Beobachtungen über Scharlach 
von 
Dr. Friedrich Böning, praet. Arzte in Göllingen. 
{Fortsetzung uus No. 34.) 


Der diphtheritische Proceas zeigte sich in unserer Epi- 
demio iv den verschiedensten Gradationen, wie wir diese auch aunser 
der Epidemie bei der Diphtherie der Fances beubachtet hatten. Die 
Auflagerungen zeigten sich entweder nur als ein leichter Anflug, ähn- 
lieb einer oberflächlichen Escharn oder auch als Millimeter dicke Meın- 
braunen, Bei vorsichtiger Lösung von der Mucass zeigten deren oberste 
Sehichten den Verlust des Eypithels, hyperämische Schwellung nnd leb- 
hafte Zellen; roliforntion, wie es Buhl meiner Ansicht nach am an- 
schaulichsten in der Zeitschrift für Wielogie III, 340, geschildert hat. 
Die Rinlugerungen, schon von Weitem durch die mehr gesättigtere 
Färbung als die Auflsgerung sich documentirend, zeigten sich in dem 
verschiedensten Diekendurchmessern. Am frühesten manifestirte sich 
der diphtheritische Process an den Mandeln, seltener zuerst an der 
Urula, in den bisartigen Fällen war meist die hintere Rachenwand 
der Sitz diphtheririscher Zerstörung. Wie schon gesägt, liess die In- 
tensität des diphiheritischen Provesses keinen geognostischen Schluss 
auf den Verlauf der Kraukheit zu. Auf die Mucosa des Cavum 
Pharyngo-nasate und der Tuba übergehende Diphthorie, die sich 
dureh die übel berüchtigte Coryzu scarlatinoss manifestirte, wurde bei 
fast allen intensiven Fällen von Diphtheria fancium constatirt. Nicht 
wo verhielt es sich mit dem consecutiven Auftreten der scarlatinösen 
Bubonen am Angulus maxillae. Nach ganz leichten, oberflächlichen, 
diphtheritischen Auflagerungen auf einer Mandel sah ich verschiedene 
Malie colossule Drüsentumoren am Kieferwinkel mit diffuser, necrotischer 
Verjauchung und umfangreicher Diphtherie der beunchbarten Haut- 
partien folgen, Auch aus er Zahl meiner Beobnehtungen fiber nicht 
scarlatinöse Diphtherie kann ich an der Hand einer ziemlich grossen 
Quote von Krankheitsfällen easuistische Beitrüge liefern, zum lieweise 
dass die Intensität des lucalen diphtherischen Processes keins geugmosti- 
schen Schlüsse in Betreff des Eintritts jener perniciösen Nachkrank beiten 
zulässt, — Su beobachtete ich nach einer kaum linsengrossen Auf- 
Ingerung auf die rechte Tonsille am 12. Tage nach begennener Er- 
krankung Lähmung des muscalomatorischen Nervensystems dus Herzens, 
andermal nach einer laryngesenpisch beobachteten diphtheritischen Auf- 
lageruug auf dns rechte Stimmband, Purese sämmtlicher Extremitäten. — 
Bemerkensworth ist, Jdnss ich bei den zahlreichen Fällen von Diphthe- 
rise bei Seharlach nicht einen einzigen Fall von copsocativer Parese 
erlebte, Der Uebergang des diphtheritischen Processes von den Fauces 
nuf den Laryns kam verhältnissmüssig selten vor, Wenn man Jie 
Froquenz der Progressiun von gewöhnlicher Diphtheria faucium in des- 
eendenter Richtung und das ziemlich häufige Vorkommen von Paresen 
nach Diphtheris idiopalhica kennt, so liegt der Gedunke an eine be- 
sondere Specifität der scurlatindsen Diphtherie nicht allzu 
fern, Die Progression der searlatinösen Diphtherie anf das Carum na- 
sale kommt nach meinen Erfahrungen weit häufiger vor, als bei der 
idiopathischen Diphtherie, ebenso die Progresion des dipbtherischen 
Procosses anf das Mittelohr, wo die Tuba Eusischii die Leitung ab- 
giebt. Die Otitis media scarlationsa scheint heut zu Tage nicht ınehr 
so büsartig und in ihren Folgen für das Hürvermügen weniger verderblich 
aufzutreten als früher, Ich habe in früheren Jahren ala Becrutirungs- 
arzt (lelogenheit gehabt, Erfahrungen zu machen, wie viele durch 
Otitis media harıhörig gewordene, oder mit Oturrhoes behaftets In- 
dividuen eine Scharlachepidemie in kleinem Umkreise schuf. In meiner 
Praxis habe ich viele Fälle von OÜtorchoen in lolge chronischer Mittel- 
ohrprocesse nach Scharluch längere Zeit in Hohandlung gehabt, indessen 
sind diese Fälle augenblicklich doch sämtlich zeit Monaten geheilt, 
gaben keine Befürchtung zu Rechliren und haben das Hörvermögen 
intaet gelnssen. Ich glauhe als die Ursiche dieser besseren liesultate 
die modernen otiatrischen Doetrinen buzeichnen zu dürfen, — Die 
Diphiheria Taucium scnrlatinosa oumplieirte sich, wie schon oben er- 
wähnt, meistens mit grüsserer oder geringerer Tamescenz der Drisen 
am Angulas maxillse. Finfuche Abssedirung war selten, in der Itegel 
teat, namentlich bei reixloser Dehandlung, Vertheilung ein. in einzelnen 
bösartigen Fällen aber diffuse Verjauchung wit umfangreicher Gan- 
gränescenz, deren Fortschreiten durch die bekannten Antiseptiea, Car- 
bolskure, Chlorkalk, Liquor ferri ete, nicht aufzuhalten war. Zwei Mal 





sah ich erysipelatös-phlegmonöse Process auf die Bedeckungen den 
Thorax sich ausbreiten und in einem Falle, in welchem ich früh durch 
Incision ein Debridement vorsabm, dis drohende Nocrosirung der Ge- 
webe ausbleiben, Zürtllekbleibende härtere Drüsenpackete waren häufig 
noch längere Zeit Gegenstand der Behandlung. Die versuchten paren- 
chymatösen Injectionen mit Chlorantriomlösung oder schwache ‚Jodkali- 
lüsung hatten gar keinen Erfolg; viel mehr nützte eine allgemeine 
eonstitutionelle Behandlung und ein permanenter Druckverband, der 
recht gut auch von schwächliehen Kindern vertragen wurde, 

Bevor ich zu der von mir befolgten Therapie bei den diphtle- 
rischen Erkrankungen übergehe, sei es mir gestattet, einige allgemeine 
Bemerkungen in Betreff meiner therapeutischen Marimen bei meinen 
Scharlachkranken voranzuschicken. Es war für mich hier, wie bei 
allen acuten Exanthemen, das Princip der exspeetativen Behandlung 
msassgebend. Prophylactisch versuchte ich der Curlosität halber die 
Belladonua, aber ohne allen Erfolg. Ein kühles Krankenzimmer von 
I1—12* R,, isiehte Bedeckung des Kranken, tägliche Waschungen des 
Kraukeu mit Wasser vun 15— 20° R., Diät, Sorge für tägliche Stuhl- 
entleerung und, ut allguid fat, innerlich Phosphorsüure. Bei den ein- 
fachen anginisen Erkrankungen wurde ein Gargarisma von Bolutio natri 
biboracici, ohne eine übermässige Anstrengung der Schlundmuskeln zu 
prätendiren, ordinirt. Bei sogenannten Corebralsymptomen, mit welchen 
meistens schr hobe Temperaturen soineidirten, wurde Eis angewandt, 
die Zahl der Waschungen vermehrt, ausser der Plwsphorsäure Chinin 
gegeben und in einzelnen Fällen laus Däder nach Ziemssen's Me- 
ihode. — Die Apyresie und die Cassion der von den Innervations- 
organen ausgehenden Störungen blieben nicht aus, Nicht genug kann 
ich wur der Applicstion von Blutegeln und Purganzen warnen, Heftige 
Durchfälle erforderten Opinte, ubstinates Erbrechen Eispillen oder kohlen- 
sauren Wasser. Die Behandlung der Diphtherisa war Anfuuge, da sich 
Gelegenheit bot, die munnigfachen Empfehlungen unserer au Iherapeu- 
lischen Vorschlägen reichen Zeit prüfen zu können, eine sehr ver- 
schiedenartige, doch muss ich gestehen, dass mir keine der empfohlenen 
modernen eurativen Methoden bessere Resulate lieferte, als meine bisher 
geübte Therapie. Man darf sagen, dns in der Behandlung der 
Diphtherie eine rationelle Therapie die Aufgabe befolgen muss, erstens 
in Rücksicht auf die zymotische Blutkrankheit, welche wir doch gut 
thun, & priori zu supponiren, ein antizymotischers Mittel anzuwenden 
und zweitens für die Beschränkung und Neutralisation des Iocalen Pro- 
cusses ein geniguetes zuratives Verfahren zu bestimmen. — Zur Er- 
füllang der ersteren Aufgabe scheint mir das Chinin indieirt. Beine 
antipyretische Heilkraft, seine experimentell erwinsene Eigenschaft auf 
septische Procesee gewissermanssen neutralisirend einzuwirken, seine 
deletäre Einwirkung auf gewisse Zellenbildungen, deren Vermehrung 
in der Blutbalın bei septhaemischen Processen beobachtet ist, seine no- 
borirende Wirkungsweise, sein Einduss auf das Horznervensyatem u. #. w. 
Alles empfiehlt das Chinin und ich habe weder in complicirenden 
gsstrischen Zuständen woch im Zungenbelag sine Contraindieation ge- 
sehen. — Bei Brechneigung habe ich es einige Male subentan zu 
2—3 Gran (0,12—0,15) injieirt. Die von Brichsen 'angersthenen 
Eisenpräparate vertrug Keiner meiner Kranken. — Neben dem Cbinin 
gsb ich Phusphorskure 4,0—8,0 auf den Tag. — Die Localthe- 
rapie der Diphtherie anlangend, sa gebt bei allen therapeutischen 
Propositionen der Neuzeit die Tendenz dahin, die diphtkeritischen 
Auflagerungen so bald als möglich zum Verschwinden zu bringen. 
Anfangs wandte man die verschiedenen Caustica an, und der Tlöüllen- 
stein, der erat seit ganz kurzer Zeit seine Reputation zu verheren 
anfingt, war das souveräne Mittel, Es giebt wohl mur noch we- 
nige Asızte, die gegen die Diphiheria fauciom hochprocentige 
Höllensteinsolutionen in's Feld führen. — Nachdem dns Finseo der 
Caustica bei den diphtherischen Auf- und Einlagerungen aus der halben 
Welt bestätigt wurde, suchte man dem pathologischen Prodaste auf 
amders Weise beizukommen. Man legte die diphtherischen Membranen 
in allerlei Solntionen, bestrente sie mit Chemikalien, liess Gnse und 
Dümpfe auf sie einwirken und ein Triumpfgeschrei, wie bei einer 
grossen therapeutischen Errungenschaft, erhob sich, wenn das diphthe- 
rische Krankheitsproduct den Gesetzen der Chemie gomäss zerfallen 
war, Kalkwasser, Milchsiore, Jodtinetur, Brom- und Zinnoberdämpfe, 
Schwefelblumen und viele amdere Mittel sind auf einfachem directem 
Wege und vermittelst eines complicirten instrumentellen Apparats, den 
die jetzt endlich etwas weniger arrogant auftretende Inhulationstherapnie 
auf den Markt brachte, auf die diphtherischen Auflagerungen applieirt 
und ılass viele dieser Empfehlungen sehr geringen Anspruch auf absolut 
therapentischen Werth haben, bewoisen «ie furtgesetzten neuen Em- 
pichlungen. Nach meinen Erfahrungen, die etwas nach Pessimisinus klingen, 
haben die meisten dor empfohlenen Mittel, deren chemische Einwirkung 
auf die Membranen im Untersuchungstigel überraschend gewesen sein 
mag, wir bei Diphtheria faueium ausser der Ayns calcis in vereinzelten 
Fällen Nichts genützt, Ich habe zu meinem Bedauern die Beubach- 
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tungen vieler ehrenwerther Aerzte über das rapide Verschwinden der 
diphiherischen Auflagerungen nach Applieation der gedachten Agentien 
nicht sonstatiren können Bei den lohmlationsversuchen hube ich im 
Gegentheil sehr häufig durch den reizenden Binfluss jener Chomikalien 
auf die Mucosn des Larynz und der Bronchien Laryngitis und Brun- 
ehitis sich entwickeln suhen, Ich will ganz ofen aussprechen, Jass 
eine enrativen Erfolge niemals schlechter waren, als zur Zeit da ich 
die Idee verfolgte, die diphtheritischen Auflagerungen mit Hülfe diffe- 
renter Solutivnen ete. zu zerstüren,. Ich kehrte darum, gedrängt durch 
das üble Resultat mancher Parnllelversuche, zu meiner alten Therapie 
zurück, die von dem Prineipe ausging, eine Auslaugung der Mombraneu 
auf die mildeste Weise zu bewerkstelligen und die im Zustande for- 
inativer Reizuog befindliche Schleimhaut dureli Mittel, welche jene Rei- 
zung mildert, umzustimmen. Zur Erreichung der ersteren Absicht habe 
ich kein besseres Mittel als eine Boraxsolution erprobt, um der zweiten 
Indieation zu genügen, wurde [is in Form von Eispillen extern appli- 
eirt. Eine Solution von Kali chlorieum oder Kochsalz bat mir übrigens 
auch gute Dienste geleistet. Selbstverstündlich beabsichtigte ich bei 
der Empfehlung von Gurgarismen, keine Gymnastik der Schlundmuskeln 
and modifeirte demgemäss meine Ordination. Bei Progresiun der 
Diphtherie auf den Laryax habe ich verdünnte Aqus enlels und Kuch- 
salzsolutionen inhaliren lassen umd glaube, dus diese Sulutionen die 
Lösung der Membranen befördern, Eine 'Tracheotomie wurde meines 
Wissens wihrend der Epidemie in Einbeck nicht execotirt; das Pu- 
blieum hatte einen meiner Ansicht nach berechtigten Horror gegen die 
Tracheotomie bei Diphiberia laryngis und ich fürchte nicht als Pessi- 
mist verschrieen zu werden, wons ich auf Grund meiner Erfahrungen 
diesen Horror theile, Habe ich doch das Urtheil vieler berülunter 
Aerzte auf meiner Seite! Es kann ja möglich sein, dass der augen- 
blickliche Genins marbi eine temporär ungünstige Statistik bedingt 
und mit der Zeit die Chancen für die Öperstion sich wieder bessern. — 
Bei dieser Gelegenheit möchte ich an zwei Symptome erinnern, anf 
welche meines Wissens zuerst Prof. Gerhardt aufmerksam gemacht 
hat, die practischen- Werth besitzen, um den Zeitpunet für die Ope- 
ration in einer für ‚Jeden verständlichen Weise Sxiren zu künnen. — 
Ich meins das Schwinden des Pulses gegen Kaude der Inspiration, 
welches auf beginnende Herzparese in Folge von CO" Vergiftung dentet 
und die veränderte Schallhöhe des tünenden Respirationsgeräusches, 
indem die Inspiration eins tiefere Schallhöhe als die Exspiration an- 
nimmt. Man würde in der Beobachtung dieser Symptome ein markantes, 
auf physicalischum Wege zu bestimmendes Phünumen für die Vornahme 
der Tracheotomie erblicken können. 

Beim Usbergange «dos diphtherischen Processes auf das Unvum 
zasale wurden häufige Injectionen mit Chamasleonlösung oder mit lauem 
Wasser gemacht. Verdünnte Carbolsäure (1:40 — 50) müchte ich 
wohl als das wirkaamste Mittel ampfehlen, doch hatten die Kinder meist 
grosse Avcrsiom dagegen. Schwache Höllensteinsolutiunen zeigten sich 
mir nieht wirksam. 


(Schlass folgt.) 


Die rationelle Behandlung der Ruhr. 
Yon 
Dr. August Dyes, 
Oberstabs- und Boginentserzt in Hildesheim, 
(Schluss aus No.44,] 


»Dor Brauch, bei Darmentzümdung die Blutegel in grosser Zahl um 
Dauch zu applieiren, hat schr viel gegen sich: Man taxirt freilich, 
dass ein Blutegel bei einstündiger Nachblutung etwa eine Unze Blut 
entloeren soll; ob man aber richtig taxirt, dan ist eben die Frage, 
Wenn man bei Kindern einen oder einige Mutegel setzt, so int man 
gezwungen, diese Unsicherheit des Erfolgs der Blotentziehung in den 
Kaof zu nehmen, weil man keine anverlüssigere Methode kennt. 

Bei Erwachsenen ist es uns aber vergönnt, durch die Aderlässe 
gerade so viel Plut zu entfernen, als wir beabsichtigen. Schröpfköpfe 
entleeren bei allen entzündlichen Krankheiten mehr Iymphe als Cruor, 
und aie sind deshalb zur Bintentziehung sehr ungeeignet. 

Wenn man nun bei Darmentelindung bis zu 20 Bintegel rver- 
ordnet, sn ist man hinsichtlich der Ergiebigkeit dieser Blotentziehung 
durchaus Im Ungewissen, und sie kann ebensowohl zu klein als zu 
gross ausfallen. 

Ansserdem nimmt eine solehe Blutentriehung am Rauch eine ausser- 
ordentlich lange Zeit in Anspruch, und es kann nicht ausbleiben, class 
aderch leicht Erkältung veranlasst werde, Diese Erkältungsgefahr jet 
um #0 grässer, als die herrschende Methode den Kuhrkranken warme 
Cataplasmen auf den Bauch verordnet, wodurch die Keizbarkeit 
desselben noch gesteigert wird, 


Wenn also bei hocbgradiger Darmentzündung eine Biutentziehung 
indieirt ist (kleiner, schneller Puls, kalte Extremitäten, heiser Rauch, 
trockene Zunge, Emptimllichkeit des Bauchs bei Berührung), so ist bei 
Erwachsenen in Anbetracht der angegebenen Gründe eine Blutentziehung 
durch einen Aderlass za machen, bei Kindern durch Blategel, am Vorder- 
arm anzulegen. 

Die Biutentsiehung ist bei entzündlichen Krankheiten das beste 
diaphoretische Mittel und die antiphlogistische Wirkung ist immer eine 
secundäre, durch die Erregung und Erhaltung des Schweisses bedingte, 

Bei Anwendung meiner empfohlenen Methode wird aber die Ruhr 
nur in seltenen Fällen zur hochgradigen Darmentzindung führen, und 
zwar nur dann, senn der Kranke verspätet in Behandlung kommt, so 
dass das Minsena Zeit bat, seine reizende Wirkung auf die Schleimhaut 
des Dieckdarms vollständig zu Aussern, 

Nach Voranschickung dieser Erlünterungen und Kritik erübrigt 
mir noch eine kurze Schilderung meiner anlimiasmntischen und anti- 
causalen Methode, 

Nur der erste Fall einer beginnenden Epidemie kann vielleicht 
bei den minsmatischen Krankheiten den Arzt nicht auf Vorposten 
finden, und zu einer falschen Diagnose und verkehrten Therapie führen; 
die nachfolgenden Fülle sollten es nicht mehr. 30 wird auch der 
erstes an einem Ürte vorkommende Fall von Ruhr die Aufmerksamkeit 
Jer Aerzte auf diese Krankheit hinlenken, 

Wenn nach einem Gastmahl gleichzeitig viele Personen auf ühn- 
liche Art erkranken, so wird die Entdeckung des Arztes, das einer 
von diesen Vielen etwa an Trichinitis oder Arsenikvergiftung leidet, 
darauf hinweisen, dass auch die anderen gleichzeitig und gleich- 
artig erkrankenden Genossen an demselben Uebel leiden; und man 
wird wohlthun, diesen Erkrankenden sofort die bekannten prophylacti- 
schen und anticausalen Heilmittel zu reichen, ohne zuror alle Sigen 
pathognomonien der befürchteten Krankheit abzuwarten, weil nur durch 
frühzeitige Tilgung der Krankheitsursache der vollständigen Eintwicke- 
lung der Krankheit vorzubeugen ist. Ebenso muss die Bisswunde eines 
tollverdächtigen Hundes sofort durch Excision szerasirt werden, und 
man darf mit dieser Operation nicht zügern bis zum entschiedenen Aus- 
brach der Tullwuth, 

Nuch denselben Prineipien muss man bei beginnenden Epidemien, 
also auch bei einer beginnenden Kuhrepidemie verfahren. 

Die Vorkuten der Ruhr sind selten so beieutend, dass ein Arzt 
zu Rathe gesogen würde: dam aber müsste die Cur mit einem Eme- 
ticum (Ipoeacnanha) beginnen, um den giftigen Inhalt des Magens zu 
entleeren, 

Danach aber dart man nicht zögern, das Chlorwasser in An 
wepdung zu ziehen, um dns der Schleimhaut des Magens oder des 
Dünndarms anhaftendo Miasmengift zu zerstören. Die Vorboten der 
Ruhr bestehen, wie bei allen minsmatischon Krankheiten den Magens 
und Darmeanals in den bekannten Symptomen des Magencatarrhs, Hat 
der also Erkrankende ungereinigtes Obst genossen, oder ist die Mög- 
lichkeit einer Ansteckung vorhanden, so zögere man nicht, einige Guben 
Chtorwasser zu reichen, um prophylactisch die Krankheit im Keime zu 
ersticken. Die Anmendung dieses Mittels ist ganz unbedenklich, weil 
*s durchous unschädlich und bei jedem anderen Magencatarrh mindestens 
ebenso zuträglich ist, als die anderen üblichen Mittel. 


Bekunden die Colikschmerzen, der Tenesmus und die schleimigen 
Stühle die vollendete Wirkung des Ruhrgifts, so nützt ein Emsticum 
niehts mehr, sondern man entspricht der Indientio enusnlis dann allein 
durch Derreichung des Chlurwassers. 

Dieses Mittel reiche ich, zur Hälfte mit Wasser gemischt, an- 
fangs stündlich einen Theelöfel voll, nach erfolgtem Ausbruch des 
Schweinses seltener, Fünf Minuten nach dem Binnehmen dieses Mittels 
lasse ich einen Schluck Wasser nachtrinken, um dasselbe noch mehr 
zu dilniren. 


Um der entzindlicben Reizung der Schleimhaut des Magens nad 
Darmennals entgegen zu wirken, lasse ich alternirend mit dem Chlor- 
wasser Orlemulsion geben, welcher ich Natron bicarbonleum zusetzemn 
lasse, weil bei solchen Krankheiten sich immer Süurebildung bomerk- 
lich mucht, welche verschlimmernd wirkt. 

Die Oelemulsion wirkt bei Magen- und Darmentarrhen und Darm 
entzündangen eben so lindern, wie bei entziindlichen Krankheiten der 
änsseren Haut ein Untaplasınn, Salben- oder Velverband. Wenn ich 
in einzeinen Fällen wegen der Haftigkeit der Üvlikschmerzen diser 
Oelemulsion Opium xzusetzte, so habe ich davon keinen erheblichen guter 
Erfolg beobachtet, aber auch keine Nachtheile; wogegen ich hervor- 
hebe, dass ich in früheren Jahren bei der üblichen Anwendung grosor 
Gaben Opium häufig Steigerung der Darmentzündung (Trockenheit der 
Zunge, Empßodlichkeit des Bauchs) beuhachtete, 

Da bei allen entzündlichen Magen und Darmkrankheiten die Ge. 
nesung immer mit Schweisserise eintritt, s0 ist. er die Aufgabe den 
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Arztes, in diesem Sinne die Natur hülfreich zu unterstützen, und zwar j 


durch Anordnung des Jiapherstischen Regimes. 

Zur Beförderung des Schweisses dient insbesondere eine sorgfältige 
Bedsckung des Kranken. 

Diesem Verlangen steht aber bei der Ruhr der beständige und 
andsuernde Stublirung (Tenesmus) entgegen. Mag das Steckbecken 
solchen Kranken noch s0 sorgfälüg applieirt werden, die häufigen und 
meistens langen Sessionen hindern den Ausbrach des Schweisses ent- 
schieden. Ohnehin ist eine solche sorgsame Krankenpflege ein seltener 
Vogel (und sie wird es »o lange bleiben, als die Aerzte und Laien 
fortfahren, an eine dyauamische Wirkung der Arzoeien zu glauben), 
zumal bei der geringeren Volksclasse, wo auch das Stockbocken zu fehlen 
pflegt, #0 dans man solche Kranke gewöhnlich auf einem ungeeigneten 
Geschirr oder Nachtsetubl findet, wodurch dem Ausbruch des Schweinses 
entschieden entgegen gewirkt wird, 

Da es uns an einem Jynamisch wirkenden Heilmittel fehlt, welches 
trotz dieser Missstände den Schweiss erzeugte, #0 bleibt kein anderer 
Rath, als das Verbot des Nachtstuhls sowohl, als auch des Steck- 
beckens. 

Zu diesem Ende lasse ich zwei oder drei sochs- bis achtfach zu- 
sammengelegte Bottlaken dem Kranken unterlegen, und verbiete dann 
jede Benutzung eines Guschirre, 

Nur die Hälfte der Kranken pflegt diese Unterlage zu verunrei- 
nigen, well mit dem Eintritt des Schweisses der Tencemus sofort nuf- 
hört, oder doch bedeutend gemässigt winl. 

Wenn die Unterlage verunreinigt wird, #0 lüsst man das obere 
Bettlaken wegziehen, und zusammengewickelt aus dem Zimmer ent- 
farnen; eine Procedur, weiche der Verbreitung der Rulrmiasmen un- 
gleich mehr vorbeugt, als es bei der häufigen Entfornung eines Steck- 
beckens möglich ist, 

Bobahl der Toneamus und die Ruhrgänge beseitigt, sobald die 
Faeces wieder gefürbt sind, also beim Begions der Convalessenz, setze 
ich das interdictirte Steckbecken wieder in seine Rechte ein, sofern 
eine gute Krankenpflege Garantie für Bewahrung des Schweises 
bietet. Diese Conserrirung des Schweisses ist einige Tage, bis zur 
völligen Convalescenz nothwendig; wenn der Schweiss durch Erkältung 
unterdrückt wird, =0 steigert sich sofort die Durmentzündung wieder, 

Kommt das Chlorwasser nicht frühzeitig zur Anwendung, hatte 
also das Ruhrgift Zeit, seine reizende und giftige Wirkung auf die 
Schleimhaut des Dickdarms im hoben Grade zu üussern, so diirfte das 
angegebene Verfahren nicht immer ausreichend sein, Schweiss (gleich- 
bedeutend mit Abnahme der entzündlichen Symptome) zn erzeugen. 
Wenn also bei sorgfältiger Beobachtung dieses Verfahrens innerhalb 
zweier Stunden der Schweins sich nicht eingestellt, wenn die Empfindlich- 
keit des Bauchs, die Schmerzen, der kleine, gereizte und schnelle Puls, 
die trockene Hitze der Haut und die Trockenheit der Zunge einen hoben 
Grat von Darmentzündung bekunden, dann ist eine angemessene Blut- 
entziehung indicirt, weil die Erfahrung und die Natur (Nasenbluten) 
lehren, dass die Blutentziehung den Schweis und die Abnahme der 
Entelindangssymptome zur Folge hat, 

An welcher Körperstelle die Blutentziehung vorgenommen wirt, 
ist für den heilsumen Erfolg gleichgültig; stellt «ich bei Kindern, wie 
nicht selten geschleht, ergiebiges Nasenbluten ein, #0 ist keine künst- 
liche Blutentziehung erforderlich. 

Aus den oben angegebenen Gründen bewirke ich diese Biutent- 
ziehung bei Erwachsenen durch einen Aderlass, bei Kindern durch Blut- 
egel (am Vorderarme anzulegen). 

Vebrigens bemerke ich, dass ich seit Anwendung des empfohlenen 
Heilverfahrens nur rweimn] bei 33 Ruhrkranken Indieation zu einer 
mässigen Blutentzichung durch Blutegel hatte, 

Wenn bei hochgradiger Darmentzündung die Zunge trocken ist, 
»0 lasse ich his zur Beseitigung ‚lieses Symptoms alternirend mit der 
Oerlemulsion sehr stark dilsirte Phosphorsäure geben, und stelle das 
Chlorwasser s0 lange zuriick, und ich sah davon guten Erfolg, wie bei 
anderen Darmeatarrhen. 

Lüsst man bei Anwendung dieser Mittul das Steckbecken ge- 
brauchen, #0 tritt der Schweiss ungleich schwerer und später ein, und 
hast oft tagelnng auf sich warten, 

Wenn die jetzigen therapentischen Autoren Abends eine volle 
Dosis Opiam empfehlen, und dessen gute Wirkung rühuen, so dürfte 
dieser Erfolg vielleicht der diaphöretischen Wirkung dieses Mittels 
beirumessen sein, Disphoretisch wird das Opium aber dann haupt- 
sächlich wirken, wenn es als Hypmoticam seine Schulligkeit gethan, 
und den Schlaf erzeugt hat. 

Es int aber selbstverständlich, dass die Kranken wihrend den 
Schlafs Jas Steckbecken nicht benutzen, Die Aerzte, welche also 
Abends schnlmässig durchans Opium geben wollen, werden wohl thun, 
zwei zusammengelegte Bettlaken dem Kranken unterzulegen, weil sonst 
voraussichtlich während des Schlafs das Bett beschmutzt werden würde. 


Von dieser Vorsicht habe ich aber in keiner therapeutischen 
Schrift gelesen, obwohl sie nicht nur durch die Sorge für Reinlichkeit, 
sondern auch zur Verhütung der Ansteckung geboten erscheint. 

Ob aber das von mir empfohlene unschädliche und sichere Ver- 
fahren, den Schweiss hervorzurufen, der üblichen Methode dieses er- 
wünschte Bymptom dureh einen Opiumrausch zu vrzielen, vorzuziehen 
sei, darüber zu entscheiden, das würde die Aufgabe meiner Leser sein. 

Wenn die therapeutischen Autoren nen nuch ausführen, weiche 
Maassnahmen zu ergreifen sind, wean dio Krankheit deu putriden 
Ausgang niomt, so habe ich zu bemorkon, dass ich diesen Ausgang 
nie beobachtet habe, und dass er bei frühzeitiger Anwendung meiner 
rationellen, anticansalen Methode auch nicht zu fürchten sein dürfte, 

Belle übrigens ein Arzt bis zu diesem gefährlichen Ausgange der 
Ruhr noch nicht an die Anwendung des Chlorwasser gedacht haben, 
so wärde auch für dieses Stadium desperatum kein hesserus Mittel vor- 
handen sein; und ich bin überzeugt, duss dann selbst diejenigen Avurste 
dazu greifen worden, welche durch die irrationelle Schulmerhode diesen 
Ausgsng herbeigeführt haben, 

Dann aber dürfte häutig das verbängnissvolle „Trop tard** das Ende 
vom Liede sein. 

Die Diät solcher Kranken muss eine sohr blande und sparsame 
sein; die Sitte, den Kranken Zuckerwasser uml alisse Suppen zu 
reichen, ist schr schädlich, weil der Zucker schwer verdaulich ist, und 
zur Gührung und Säurebildang führt, 

Wie bei allen missmatiseben Krankheiten, so ist auch bei der 
Ralır eine ergiebige Ventilation durch mässige Zugluft erforderlich, 
weım man glückliche Heilerfolge haben, und die Zimmergenomen vor 
Ansteckung schützen will '). 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Eine seröge Cyste in der Bauchhöhle mit einem Inhalt 
von 50 Litres Flüssigkeit. 


Yon 
Dr. Gotthold Rippmann 
in Reitienfluh. Canon Basellund ‘Schweie]. 
{Schluss aus No, 14.) 


Elise Schw. tritt den 21. Mai 1867 in das Spital, Sie soll schon 
seit 2 Jahren an Durchfall und häufgem lrbrechen gelitten haben; 
täglich 510 Stühle; der Status pruesens ergiebt Folgendes: Gelles, 
erdfahles Ausschen, Puls sehr klein, 162, Ausserste Abmagerung, Bauch 
unregelmässig aufgetrieben; rechts vom Nabel eine rundliche Anschwellung 
von Hühnereigrösse, ergiebt tympavitischen Schall. In der Gegend des 
Coecums eine grössere Anschwellung mit leer iyapanitischem Schall; 
Bauch überall hart anzufühlen. Durch Veränderung der Lage etwas 
Ascites nachweisbar. Mei der Untersuchung wenig Enıpfindlichkeit, 
auch nicht auf tieferen Eindruck. Sie stirbt zwei Tage nach ihrem 
Eintritt, 

Die Section ergieht Folgendes: 

Vom Nabel wufwürts int die Dauchwatd mit der Oberfiche der 
Eingeweide, vorzugsweise der Leber, durch zahlreiche Adhäsionen ver- 
bunden, in der unteren Abtheilung zeigt sich nirgends eine Anleftungs- 
stelle. Von der rechten Fossn ilisck aus zieht sich ein Wulst schief 
nach der lioken Seite hin, nach oben allnälig an Dicke zunehmend 
und unter dem Magen emligend. Diemer dieke Wulst zeigt an der 
Oberfläche in der Mitte einen starken, schwartigen, gelblich weissen, 
mehrere Finger breiten Streifen, aus welchem seitlich eine Anzahl grün- 
licher Wulste hervortreten, s0 dnss das (Ganze das Anschen einer enorm 
ausgedehnten Dickdarmabiheilung besitzt. An dem unteren Ende rechts 
liegt der Wurmiortsatz fest an, von hier aus steigt eine Diekdarm- 
abtheilung an der rechten seitlichen Hauchwand bis unter die Leber in 
die Höhe; dann zieht sin quer unter dem Mugen her, nach abwärts 
zum Becken. Ausser dem erwähnten Wulste und dem Dickdarın ist 
nichts Darmähnliches vorhanden. Der Magen zeigt nach unten hin 
seine gewöhnliche Anheftungsweise an das Colon transrersum, und von 
bier aus geht eine dünne Lamelle zu der Geschwulstmasse binüber. 
Bei genauer Untersuchung sicht man das Doodenum in der gewühn- 
lichen Weiss verlaufen, während der Aufangstheil des Jejunum sich 
allmälig in dor wulstigen Masse verliert. Beim Einschneiden in die 
betreffunde Membran des Wulstes kann man diese streckenweise frei 
präpariren, darunter gewahrt man eine Anzahl insig mit einander ver- 
bundener und verwachsener Dünndarmschlingen, welche theilweise ober- 


!; in Früberem ist zwei Mal Melihau sten Mehlitisu zu legen. 0 
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fächlich hervortraten, #0 dass sich der Gosammtwulst als ein durch 
eine derbe Membran eingeschlossenes und verwachsenes Prkot des ganzen 
Piundarms erweist, dessen Ende an der rechten lussa ilinen in das 
Coscum Übergeht, Die Verwachsung war vollständig derb und fast 
ohne die Bewegung der einzeinen Darmschlingen wesentlich zu hindern. 

Nabım man eine ähnliche Verwachsung der Bnucheingeweide auch 
für unseren Fall an und suppenirte man ferner, dass dieses Paket durch 
Adhisionen an die Bauchwand im der Gogend des linken Hypochon- 
drinms fest angeheftet sei, #0 liessen sich dadurch alle oben erwähnten 
eiggenthümlichen Erscheinungen erklären. 

Diese Ueberlegung führte zur Annahme, dass wohl auch in un- 
serem Falle die Flüssigkeit ganz frei in der Bauchliöhle sich befinde, 
dass dagegen die Gedärme in ein Convolnt zusammengedrüngt durch 
entzündliche Proudomembranen an die lioke Vberbanchgegend fixirt, 
die einzelnen Darmschlingen fest unter einander verklebt und mit dem 
Peritoneum parietsle der linken Seite verwachsen seien, 50 dass sie 
unmöglich ihre Stelle zu wechseln vermöchten und die sn gebildete 
Kapsel sich nicht ausdehnen künnte, trotz der so massenhaften Ent- 
lewrung von über 18 Kilogramm Flüssigkeit. Alles dieses schob die 
zuerst aufgestellte Dingnose immer mehr bei Seite, um so mehr als 
der Umfang des Alslomens sich nach und nach zu einer so oulossalen 
Höhe entwickelt hatte, dass es eigentlich unmöglich ‚geworden war, 
noch an eine Uyste von solcher Ausdehnung zu denken. Man war 
daher um s0 cher geneigt anf obiges gestützt die Diagnose: Chronische 
Peritonitis mit hämorrhagischem Exsudlat und vollstümliger Absackung 
dor Dürme als schr wahrscheinlich hinzustellen, als während des Kranken- 
lagers unseres Patienten noch ein weiterer Fall von ehronischer Peri- 
tonitis mit Verwschsung der Dürme und massenhaftem Exaudat zur 
Autopsie gekommen war. Von dieser Zeit atı wurde von Hydrops 
snccatus, reap. Cyste gar nicht mehr gesprochen. Die grosse Menge 
Blut, welche sich in der jeweilig entieerten Flüssigkeit vorfand, suchte 
man sich dadurch zu erklären, dass die gebildeten Paeudomemnbranen 
die Abfohr des veninen Blutes beeintrichtigten, was Stauungen, Trans- 
sudationen und capilläre Blutungen zur Folge haben musste, übrigens 
kommen ja auch hie und Ja hümnerhagische Peritönitiden and Pleuritiden 
vor, bei welchen man die Blutung ebenfalls nicht recht erklären kann. 

Die eolossale Flüssigkeitsansammlung sprach nicht gegen unsere 
gestellte Diagnose, da es in seltenen Fällen bei einer lungsam ver- 
laufenden chronischen Peritunitie auch zu #0 mässenliaften Exsudaten 
kummt. Auch der langsame, schleichende Verlauf, ohne dass der 
Kranke darauf aufmerksam geworden, findet sieh bei ehronischer Peri- 
tonitle häufig und erklürte wohl auch in unserem Falle dns Fehlen 
aller Schmerzen und vielleicht das Fehlen von erhöhter Körpertem- 
peratar. 

In zweiter Linie sprach man allerdings auch noch von einer anderen 
Möglichkeit, nümlich derjenigen einer inneren Hernie. Da die Därme in der 
linken Oberbauchgegend fizirt waren und während der gunzen Krank- 
heit nie erhühte Körpertemperatue constatirt werden konnte, so lag es 
nicht fern, an eine Hernia rerroperitonealis (Treitz) zu denken. Diese 
Diagnose wurde jednch unmöglich gemacht, sowohl durch die eolvasalen 
Massen der angesummelten Fliissigkeit, als auch durch den starken 
Blutgehalt derselben, olıne «ass je Blut im Stuhl wäre Ieobachtet 
worden, ferner durch die ungestört von Statten gehende Verdauung 
wit täglicher Stahlentleerung, welche eine so erhebliche Stauung aus- 
schliessen könnte, endlich dadurch, dass diese Affection so sehr selten 
vurkummnt. Man bielt also die Diagnose. Chronische Peritonitis haemor- 
rhagien mit vollständiger Ahsackung der Dirme und Firirung derselben 
in der linken Oberbauchgegend, bis zum Tode des Kranken fest. 

In der Besprechung, welche der Section vorherging, wurde, wie 
es gewöhnlich hier zu geschehen pflegt, die Dingnose nochmals genau 
formulirt und mit fülgenden Worten niedergeschrieben: Ascites, Ab- 
sackung Jer Därme zu einem festen Convolut in der linken Oberbauch- 
gegend. Die Absackung entstanden entweder durch massenhafte Ver- 
wachsungen und membranöse Bildungen in Folge von chrönischer Pari- 
topitir, oder durch eine innere Hernienbildung (Hernia retroperitonsalis?). 
Das Erstere als das Wahrscheinlichere anzurehen. 

Die Sectiun ergab, dass die ursprüngliche Diagnose, welche man 
nach genauer Untersuchung und längerer Beobachtung des Falles glaubte 
vollständig aufgeben zu müssen, die richtige gewesen war; es fand sich 
eine serie Uyste, in der sich bei der Section noch 50000 Cetm. 
(50 Litren) Flümigkeit funden, trotzdem, dass drei Tage vor dem Tude 
noch 70u0 Cetm, darch Punction entleert worden waren, 

Die son Hrn. Prof. Liebermeister nach der Section gegelmne 
Epikrise folgte in ihren Deduetionen ziemlich genau demselben Gange, 
welchen auch wir der vorstehenden Darstellung gegeben haben, Er 
sprach sich etwa in der folgenden Weise aus: Chronische Peritomilis 
ist nicht vorhanden gewesen, da simmtliche Gedärme, als dar linke 
Hypsehendrium von der über dasselbe gespannten Membran befreit 
wurde, ganz frei, ohne irgend welehe Adhäsionen, hervorquollen. Ebenso 


ı findet sich keine Hernin reiroperitonenlis, denn die fragliche Falte ist 
| gaer normal. Es ist vielmshr eine Cyste, die sämmtliche Gedärme 
io die linke Oberbauchgegend verdrüngt hat, Die falsche Diagnose ist 
vielleicht dadurch zu entschuldigen, dass man an dem Vorkommen einer 
a0 enormen Cyste immer mehr zweifelte, je bedeutendere Dimensionen 
der Leibesumfang annahm. Im August 1866. bei dar ersten Unter- 
suchung, konnte man die Diagnose nur als Hydeops sacentus definiren. 
Die Möglichkeit eines Kchinococens wurde durch die erste Punction 
ausgeschlossen, und os blieb, namentlich gestütze anf den Tübinger 
Fall, die Aunahme einer serösen Cyste als das Wahrscheinlichste übrig. 
Die enorme Zunahme der Flüssigkeit und die fente Vizirung der Banch- 
oingeweide in dem linken Hypochendrium muchten im Anschluss an 
die mitgetheilten Fälle von chronischer Peritonitis nun eine Absackung 
der Baucheingeweide durch einen ähnlichen Process wahrscheinlicher. 
Js, ala bei der Section alle Flüssigkeit ans der Bauchhöhle entfernt 
war, schien im ersten Äugunblick diese Diagsose die richtige zu sein, 
da die Beschaffenheit der Cystenwand erst erkannt wurde, als man sie 
an der linken Seite von ihren Adhäsionen mit der Banchwand los- 
trennte, und als bei dieser Gelegenheit die Därme vollständig frei her- 
vorquollen. Es zeigte sich nun nicht nur der Mangel jeglicher peri- 
tenitischer Verwachsungen der Eingeweide, sondern auch eins nicht 
wusentlich veränderte I’lica duodeno-jejunali«, worurch auch die Hernia 
relroperitonealis ausgeschlossen wurde, 

bie Deutung des Ursprungs der Cyste, welche sich durch eine 
mit einem äusserst reichlichen Gefissnetz verschene derbe Wand und 
einen an den meisten Stellen wohl erhaltenen Peritoneslüberzug und 
inneren Pflasterepithelbelag auszeichnete, machte anfangs der vielen 
Adhäsionen mit der Buuchwand wegen nicht geringe Schwierigkeiten. 





Als aber Hr. Prof, Hoffmann den Lebergang des Peritonealüberzuges 
der Cyste auf das Peritoneum der Bauchwand in der Nabelgegend mit 
Sicherheit und vollständig deutlich nachweisen konnte, so war es nicht 
inehr zweifelhaft, dass von dieser Stelle aus sich die Cyste entwickelt 
hatte. 1a es sich im dieser Gegend nur um ein Gebilde handelte, 
welches onmentlich den Untersuchungen von Luschka mach ') mit 
Wahrscheinlichkeit als der Ausgangspunet für Entwickelung von Cysten 
angeschun werden kann, namentlich den Urachus, s0 konnte man keinen 
Anstand nehmen, diese colossale Cyste als Urachuscyste anzusprechen. 
Es war hier nun einer der von Luschka voransgeschenen Fälle solos- 
snler Eintwickelung solcher Cysten vorhanden. Auch der gesammte 
Bau der Cyste stimmte mit den von Luschkn ungegebenen histo- 
logischen Verhältnissen überein, 





, 
1 
| eine Vereiterung und Zusammenschrumnpfung des Sackes zu 


Auch das fortwährende Fehlen vun Verdaunngsstörungen klärte 
sich bei der Section in sehr schöner Weise auf, denn die peristaltischen 
Bewegungen waren an der betreffenden Stelle, wenn auch etwas be- 
schränkt, doch ziemlich gut möglich. 

Wenn man bedenkt, dass aus den kleinen Follikeln eines Ovariums 
oft 0 enorme Uysten entstehen können, so ist ein Fall einer so colos- 
salen Uystenbildung vom Urachus ausgehend ebenso gut denkbar. 

Wir s»peciell haben aus diesem Falle erschen können, dass such 
bei männlichen Individuen der Stol zu Uysten von sehr bedeutenden 
Dimensionen in der vorderen RBauchwand gegeben ist, Sollten wir je 
wieder Gelegenheit haben, einen ähnlichen Fall zu beobachten, 30 
würden wir uns nicht so leicht mehr von der richtigen Diagnose da- 
durch abwendig machen Inssen, dass eine Cyste von so enormer Aus- 
dehnung wicht «ie Möglichkeit haben könne, zu existiren. Hütte man 
schon vorher nur einen einzigen solchen Fall beobachtet gehabt, 50 
wäre gewiss auch in unserem Falle die richtige Dingnose festgehalten 
worden. Wärs die Disguose schon bei der ersten Entdeckung des 
Uetwis möglich gewesen, „ls dto Uyste noch keine 0 grosse Dimen- 
sionen erreicht hatte, so hätte man sogar daran denken können, nach 
der Punction durch Injeetion von ‚Jod eine Entzlindung und in Folge 


erzielen. 1a die Cyste extraperitoneal sans, so war dabei die Gefahr 
der Peritonitis picht sehr naheliegend. 


Kleine Mittheilungen. 

Trichinen. Dr. Wetzel in Glatz schreibt: 

80 lange nach dem Genusse Trichinen enthaltenden Schweine- 
Heisches dieselben sich noch im Magen und Darme des Menschen be- 
finden, küsst sich ein grosser Theil derselben durch Brech- und Abführ- 
mittel ausleeren, ein anderer durch Specifien tödten. ‚Jenes wie dieses 
Verfahren würde von besserem Erfolge sein, klime nicht die eigentliche 
Trichinenkrankheit fast immer zu spät, gewöhnlich erst in der zweiten 
Woche nach dem Genusse, zur Erkenntuiss der Aerzte, wo die Tri- 
ebinen schen in Unmassen die Muskeln des Kranken erfüllt haben, 

", Yırenow’s Archiv, Band AXIM. 
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Sobald dies geschehen, vermögen, olme Nachtheil für den Kranken, 
weder innerliche (dureh Mumd und After einverleibte), noch äusserliche 
(auf die Haut gebrachte, z, B. Einreibungen, Waschungen, Bäder) Mittel 
die Trichinen zu tädteen und dadurch wenigstens ihrer zerstörenden 
Arbeit ein Ende zu machen, 

Ich bin auf den Gedanken gekommen: Ob nicht Elestrieität oder 
Garanismus, als Schläge odor permanenter Strom angewandt, die Tri- 
chinen tüdten könnte, ohne bei gemässigter Stärke die Gesundheit des 
Leidenden zu schädigen; deun diese Flaida durchdringen duch die 
Muskeln vollständig. 

Weil ich nicht Gelegenheit habe, entscheidende Experimente an- 
zustellen, so musr jch mich ılarauf buschränuken, meine Idee denjenigen 
Collegen vorzulegen, welche die nörhigen Apparate besitzon, amd sich 
die erforderlichen trichinisirten Versuchsthierse (Kaninchen und andere) 
verschaffen können, 

Wer diese Zeilen seiner Aufmerksamkeit würdigt, wird hoffentlich 
auch veröffentlichen: welches Ergebuiss seine Versuche gehabt haben. 


Notizen. 


& Wien. Das Schuljahr ist noch wor der Kriegserklürnng — 
gesetzlich mit dem 15. Juli — geschlowen werden und da die Unter- 
schriften der Indiees schon vom 10. angegeben werden und von den 
meisten Studentem sehr eilig genommen warden — wie immer —, war 
die Studentenachaft der Wiener Alma malter grössten Theils schon 
in alle Richtungen der Windeose gezogen, als ılie Kriegserklärnng er- 
folgte. Es ist zwar nicht absolut sicher, Jedoch wit grüsster Währ- 
scheinliehkeit anzunehmen, dass die in Wien vollzählig rersammelten 
Bindenten ihre warme Sympathie für Jdie deutsche Sache laut und nach- 
drücklich ausgesprochen hätten, Die kleine in den Ferien rurückge- 
bliebene Fraetiun hat das indessen bereite gerhan. Wir sind keine 
Freunde des Krieges, wir beklagen diesen furchtbarsten aller Aumammen- 
stösse der Elite von zwei grossen, eultürbestrebtesten und huchgebil- 
detsten Nationen des Erdbodens: Aber wir sind endlich zur Lieberzen- 
gung gelangt, dass dem beständigen Störenfried Jenseit des Rheins duch 
ein tiefeingreifendes Halt gesetzt werden muss, wenn nicht alle Fort- 
schritte von Kunst und Wissenschaft, alle Iedingungen von Civilisation 
und Humanität erschüttert und ihre Früchte auf viele Jahre vernichtet 
werden sollen. In diesem Sinne weilt Kopf und Herz jedes ehrlichen 
Oesterreichers im deutschen Lager! — In Oesterreich selbst herrscht 
die tiefste Stille in Kriegssachen; einer gewissen Classe von Köpfen 
ist die reichlichate Gelegenheit geboten, sowohl ans dem Ministerporte- 
fenillo als ans der geheimst gehnltenen Generaleonmmandoverordnung die 
nackten Thatsachen herauszulesen — md diese besngen heute, nule 
am Schlusse des Juli, von Kriegnplünen, Kriessfuns, Allianz a. ». f. 
nichts; gar nichts. Auch die auf «ns Meiicinalressort des Militärs be- 
züglichen Vorbereitungen zu irgend einer „Bereitschaft fehlen gänz- 
lieh, Die amtlich »usgesprochene Nentralität ist heute noch volle 
Wahrheit, — Wie Bis wissen, hat der Kaiser vor wenigen Tagen eine 
ganz neue Organisation des Feidärztlichen und Marimeärztlichen [hienstes 
genchmigt; die Aerzte orlangen «dadurch eine ihres Perufes würdige 
Selbstständigkeit, einen sehr ehrenhaften Rang und eine vorzüglich gute 
Besoldung. Im Talle eines Krieges müssen freilich wenigstens zur 
, Hälfte neue Kräfte aus dem Civilstande zu den militärärztlichen Diensten 
herangezogen werden, weil die systemisirte Zahl durchaus nicht genligt, 


Anruhend sende ich Ihnen das Organisationastarut und mögen Sie davum | 


beliebigen Gehraneh machen. — Zum Generalstabsarzte bleibt der bie- 
herige Dr. v. Bassinger beatelle und weitere neue Ernennungen 
werden rasch folgen. —— Die Aufhebung der Jonefsacademie steht dem- 


nächst beror und werden die Pensionäre derselben ihre medieinischen | 


Studien an der Faeultät in Wien beemligen; die Professoren der Aca- 
demie gehen sammt den Lehrimitteln un sieselhe tiber — ein wahrer 
Gewinn für die Zuhörer, welche stets über Raummangel zu klagen 
hatten. -— Der Tod Graefe's wird auch hier lebhaft bedauert; er 
zählte unter den Lehrern unserer Hochschule warme Freunde und unter 
den Aerzten zahlreiche Verehrer; hatte er doch im Bunde mit Dr. 
Waldau (vormals Schuft) und dem Würzburger Prof, v. Weltz einen 
Theil seiner Studien hier gemacht! 


Personalien, 

Ehrenbeseugungen. Dem Professor der Chirurgie und chirar- 
gischen Klinik an der Universität zu Athen, Dr. Aretneos, und dem 
königlich portugiesischen Militirarzt Dr. da Conlıa Bellern ist der 
Königliche Kronenorden 3. Classe und dem Sunitüterath Dr, Tobold 
zu Berlin der Königliche Kronenerden 4. Classe, sowie dem Landphy- 
sieus Sanitäterath Dr. Sievers zu Pattensen der Character ala Ge- 
heimer Sanitätsrath verliehen worden. 

Personalveränderungen. Niederlassungen: Dr. Schrecken- 
berger in Berge, Amts Fürstenau, Dr. Freiherr v. Schleinitz in 
Argsberg, Dr. Brandau in Lichtenau, Kreis Witzenhausen, Dr, Hoube 
in Cornelimünster, Dr, Inderfurth in Wegberg. Verzogen sind: Dr, 
Müller von Witrmnnd nach Herzberg, Dr. Hoynk von Allendorf 
nach Arnsberg, Dr. Schmidt von Dortmund nach Witten, Dr, Mathes 
von Bornheim bei Frankfurt am Main nach Birstein, im Kreise Geln- 
hausen, Dr. Hillenkamp von Zeltingen nach Hachenburg im Ober- 
westerwald-Kreise, Dr. Birnbaum von Strüth nach Langenschwalbach, 

Todesfälle. Dr. Woerner in Arnsberg. 





CARLSBAD. 


Carlsbad gehört in die Reihe der alkalinisch-salinischen Mineralquellen, 
deren erstor Kepränentant os ist. 

Die Carlsbnder Quellen behsmpten durch ihre ausserordentlichen, in dem 
manniglaltigsten Fällen erprobte Wirksamkeit unter den versendeten natür- 
lichen Mineralwässern unbestritten den ersten Bang, 

Die Carlebader Quellen kalt genommen, wirkun bedeutend mehr lüsend, 
als went sie erhitzt »nind; der Gebrauch der kalten Carlshader Quellen jet 
daher vorsäglich bei Vorcuren in Beirucht au ziehen, wenn sich deraribon 
Vollbiäuge oder Solche beiienen, die an hartnäckiger chronischer Ver. 
stoplung laboriren, 

Die Füllung und Versendung der Mineralwässer, des Spradelsalge 
der Sprodelseife und der Sprudelzeltchen wird nur besorgt u a 

Heinrich Maillonl, 
Brunnen-Versondungs Dirsstion in Carlsbad (Böhmen). 

Die matiielichen Quellen und Producte won Carisbad sind in den 
meisten Apotheken und Miueralwassorhandlungen zu haben 

P. 8. Ich heelire mich noch, den l’. T. Doreen Avrsten anzüzeigen, 
dass ich auf Verlangen das Wasser Jaco Quelle gratis, ausserdem das Wasser 
mit entsprechender Bönlification bei directer Bestellung für Hausapotheken 
zur Verfiigung stelle. 
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Im Verlage vın Georg Meimer in Berlin ist erschienen und 
durch jede Buchbandlung zu beziehen: 


Historische Studien 
über 
die Beurtheilung und Behandlung 
der 
Schusswunden 


vom fonfzelinten Jahrhundert bis auf die neueste Zeit. 


Yon 
Dr. Theodor Billroth. 
Preis: 15 Bar, 





Frühlings-, Herbst- ; 


uud 


Winter-Curort 


MERAN 


Herbstsaison und Traubeneur. 


Beginn am ]. September. 


Meran erfreut sich als sonnigster und windstillster aller südlichen Curorte, besonders als 
Herbst- und Winteraufenthalt, eines stets zunehmenden Rufen. 
fossenen Curjahre über 3U00 Personen. — 2",/, Fahrstunden von der Buhustation Bozen entfernt, bietet 
es comfortable Privatwohnungen und Villen; Pensionen zu 2—4 fl. täglich, Curmusik, Winter- 


Die Frequenz stieg im ver- 


promenaden, Theater, Lesehalle, allein Privatunterricht, eine Erziehungsanstalt für schwächliche 


im deutschen Süd-Tirol. 
(1011 Fuss.) , 


Knaben, Leihbibliotheken mit Musicnlienleihanstalten, regelmissigen evangelischen Gottesdienst. 
Darch die Neutralität Österreichs ist Meran von den Kriegsereignissen vollständig unberührt. 


Dr. med. 3. Pircher, Currorsteber. 


Sonnabend, 


Bestellungen auf diese Zeil- 
schritt, welche allwöchent- 
lich Sounshends erscheint, 
nehmen alla Buchhandlungen 
und Post-Auntalten an, 


N 33. 


Deuische Klinik, 


13. August 1870, 


Preis vierieljührlich zwei Tha- 

ler. Belträge werden franco 

unter der Adresse der Ver- 
layshandinng erbeten. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 
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Wurstgifte 


Das 
Yon 


Dr. Müller in Minden. 
{Fortseizung aus No.ät.} 


8. Capitel. 
Prognose. 

Es ist die Vergiftung durch Wurastgift immer als eine mehr edler 
weniger schwere und gofahrvolle Erkrankung ansussben, da zelhst die 
anscheinend milden Fälle unerwartet und schnell einen törltlichen Aus- 
gang nehmen können. Die Angaben in Betreff der Mortalität dieser 
Vergifinng lanten verschieden. Von 1793 — 1527 zühlte man in 
Würtemberg 234 Fälle, darunter 110 lethale, also fast die Hälfte; bei 
späterer Zusammenstellung von 1793-1853 zählte man 400 Fülle, 
worunter 150 lethale, also etwa ein Drittel. Wir sehen, dass von 
263 Vergifieten 73 starben. 

Dass die Prognose in dem vorliegenden Falle nicht immer von der 
Menge der genossenen Wurst abhängt, geht daraus hervor, das das 
Gift oft in einer. .ganz beschränkten Stelle derselbea sitzt. Bo kann 
es geschehen, wie wir sahen, dass von zwei Personen, welehe von der- 
selben Wurst genossen und zwar A sehr viel, RB nur wenig, dennoch 
der Letztere vergiftet wird, während der Erstere olıne allen Schaden 
davon kommt. Schr günstig ist es, wenn rechtzeitig ein Brechmittel 
gegeben wird oder recht bald nach der verderblichen Mahlzeit von 
»eihst heftiges Erbreeben eintritt, welches die schädliche Mnsse aus 
dem Magen entfernt. Schon weit weniger günstig ist es, wenn die 
giftige Substanz durch ein Abführmittel entfernt werden mus. Am 
unglinstigsten int es, wenn der Arzt so spüt erst hinzugerufen wird, 
dasa für die Anwendung beider, sowohl des Rrech-, wie des Abführ- 
mittels, der günstige Zeitpuncet lange varüber ist. 

Aus demselben Grunde ist es von grosser Bedeutung für dio 
Prognose, ob im Anfange starke Diarrhöe stattgefunden, oder ob diese 


Feuilleton: Die niederländischen medicinisches Schulen. Von Dr. RB. Finckenstein in Bresisu- (Fortserzung) 





mur sehr mässig gewesen, oder ob gar von Anfang der Krankheit an 
Verstopfung geherrscht hat. Bo günstig, wie der ernte Umstand für die 
Prognose, 30 sehr ungünstig ist letzteror, Von 25 Kranken, die seit der 
Vergiftung an Obstruction gelitten, genas mur Einer. Weder dns Alter, 
noch das Geschlecht der Vergifieten scheint die Prognose irgend wie zu 
veründern. Man hat die Behauptung aufgestellt, dass Kinder von dem 
Gifte weniger stark sticht würden; dass man im zarlesten Kindesalter 
keine Vergiftung durch Wurst findet, hat wohl seinen natürlichen Grund. 
Unter den 263 Fällen finds ich, Hass 23.’Kinder vergiftet wurden. 
Sie waren im Alter von 2—16 Jahren. Von 20 Kindern genasen 14; 
es starben 6. Von den 14 Gennsenen ist bei 6 angegeben, dans sie 
sohr schwer krank gewesen seien. 


Es genasen; Kinder: Es starben: 
ein 2iähriges, zwei 4jährige, 
xwel Gjährige, 

ein  Tjähriges, 

ein  Bjähriges, ein Bjährigen, 
ein jährigen, 

zwei 1OjÄhrige, 

zwei Il führige, ein Iijähriges, 
ein 12jähriges, zwei 12jährige, 
drei 14jährige, ein I4jähriges, 


zwei Ihbjährige, 


Der gewöhnlich als richtig hingestellte Erfahrungssatz, dass im 
Allgemeinen vergiftete Individuen mit starker Üonstitation dem Gifte 
eine grössere Resistenzkraft ontgegensstzen, ala solche mit schwacher 
Constitution und daher glücklicher davon kommen, mag nuch hier sich 
bewabrheiten. Ebenso ist der Ernährungszustand des Iodividuums von 
Bedeutung. Momente, welche ferner noch Berücksichtigung verdienen, 
sind, die Complication mit anderen Krankheiten, das Vorkommen der 
Vergiftung bei einem, durch andere Krankheiten bereits geschwächten 





Feuilleton. 


Die niederländischen medieinischen Schulen. 
Yos 
Dr. R. Finckenstein, 
Privaldocen aa der königl Universitat zu Bresisu. 
(Fortsetzung aua No. 341.) 


Von anderen berühmten Anatomen belgischer Nation wäre vor 
Allen zu nennen Hadrian Spieghel, nach dem bekanntlich ein Leber- 
lappen Lobuius Spioghelii benannt int; richtiger schreibt man ihn 
Hadrian van den Spieghel; er ist 1578 in Brilssel geboren, atu- 
dirte in Loewen, hörte in Pudun den Fabrieius ab Ayuapendente 
und den Casserius und wurde spüter nach dem Verscheiden des 
Letzteren an dessen Stelle als Professor der Anatomie nach Padua be- 
rufen; 47 Jahre alt starb er daselbst an einem Leberabsces; nach 
einer anderen Version ist er in Folge einer Verletzung eines Fingers, 
die er sich durch ein zerbrochones Weinglas bei der Hochzeit seiner 
einzigen Tochter zugezogen, gestorben. Er besass grosse anatomische 
Kenntoisse und seine Anntomie galt ihrer Zeit als ein nicht blos für 
Aerzte, sondern auch für Maler sehr nützlicher Unterricht. Er hat 
sich viel mit der menschlichen Figur beschäftige, und manche Vor- 
urtheile der damaligen Zeit namentlich in Betreff der Riesen und 
Zwerge beseitigt, Auch hat er antediluvianische Knochen aufgefunden. 

Dentache Klinik, 4870. 





Bei seiner Untersuchung der Leber hat er genaueres Anfschlüsse über 
die Vena portse und die Venn cava gegeben, sowie über den Zu- 
summenhang der Vena azygos mit der Vena renaliv. Er fügte ferner 
den seit Galen bekannten 7 Nerrenpaaren des Gehirns don Ollnetorins 
als den 8. hinzu, Doch sind noch manche Irrthümer stehen geblieben, 
wie z, B, die Vereinigung des Öculomstorinus mit dem Opticus; der 
Abgang der Zweige des 2. Astes des Trigeminus vom 3,; den Glossa- 
pharyngeus und den Accessorius beschrieb er als das 6. Paar. Seine 
mit prachtvollen Tafeln „ausgestattete Anstomie: De humani corporin 
fabrica, libri X, mit 98 Tafeln, hat ein Breslauer, Daniel Rind- 
fleisch, Bucrotius, in Venedig 18627 in Folio herausgegeben. 
Boerhave empfiehlt die Spieghel'sche Anatomis in der Methadas 
discendi medieioam uls das beste Lehrbuch dieser Wissenschaft; doch 
sagt man, dass Vieles, war darin enthalten ist, auf Rechnung des 
RBucretins kammt, 

Ein Schüler des Epieghel w»r der berühmte Vopiscus For- 
tunatus Plempins, ein geborener Amsterdamer und eine Zeitlang 
Trofossor der Anatomie in Loowen, einer der evifrigsten Gegner des 
Harvey, weshalb er mit Descartes in Btreit gerieth; dann aber ein 
bekehrter Anhänger des Blutumlaufs. An dem Streit war noch ein an- 
derer Niederländer betheiligt, Johann Beverovicius oder van Be. 
verwyck, der auf der Seite Harvey's stand. Plempius ntützto 
rich hauptsächlich auf Galen und wollte darchaus keinen unmittelbaren 
Uebergang des arteriellen Blutes in das venüse zugeben. Der Ueber 
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Menschen. Von grösster Wichtigkeit scheint hier der Zustand der 
Verdauung za sein. Je kıkftiger diese, um no günstiger der Ausgang 
der Vergiftung, je trüger, um #0 ungünstlger. Daher der in den meisten 
Füllen ungünstige Ausgang «der Vergiftung bei alten Leuten. Ebenso 
erkranken Solche, die an fortwährendem Sodbrennen laiden, gewöhnlich 
schwerer, als Andere, 

Nicht gleichgültig ist In Betreff der Prognose, was zu der Wurst 
gegessen oder getrunken würde. 
lung des Giftes zu befürdern. 
trunken, schr schädlich. 
zeit bukam dagegen den Kranken sehr gut und schien die Erscheinungen 
der Vergiftung entschieden zu mildern. 


Daher ist junger Wein, zur Warst ge- 


Säure schien meistens die Entwicke- ' 


Reichlicher Milchgenuss bald nach der Mahl- | 


> 


- 


Ja schneller und je heftiger die neuropsralytischen Erscheinungen 
auftraten, um s0 mehr muss man für das leben des Kranken fürchten. 
Ein sehr schlimmes Zeichen ist es, wenn die Dysphagie sehr heftig 
ist oder gar in Aphagie übergebt, Ungünstig ist es, wenn das Mattig- 
keitagefühl schon bald nach der Vergiftung einen solchen Grad er- 
reicht, dass der Patient so bald schon das Batt hüten mum. Sehr 
schlimm ist es, wenn jeds Bewegung grosse Angst oder gur Ohnmacht 
berbeiführt. 

Von selbst eintretende Diarrhöe nach lünger bestandener Ob- 
struction war gewöhnlich von schr übler Bedeutung, indem der Tod 
bald darauf erfolgte. 

(Fortsetzung folgt.) 





Beiträge zur Kenniniss der Wirkungen des Codeins, 
Von 


C. Ph. Falck in Marburg. 
{Forısotzung aus No.34.) 
Darstellung des Gesammtergebnisses der an den Süugethieren angestellten Versuche. 
Aus der vorstehenden Casuistik lässt sich fulgende Uebersichtstafel leicht constmuiren, 





Endliche Schicksale der be- 
Applicationsstelle, 
nutzten Thiere. 


in Gramm. 


serleibten Co- 
Jeinum muriat, 


fi 
2 
© 
es 
© 
= 
« 
= 
= 
© 
a 





& 
Me Tag der Ver- | Namen der Thier- | Beseichaung des Körpergewicht in 
17 
g £ suchsenstellung species. Geschlechts. Kilogramm. 
z 
1 14. 4. 69 Hand, Männlich. 9,500 
2 #1, 69 " ' Weiblich. 10,125 
3 16. 1. 69 Derseibe Hand. er R 
i 29. 1. 69 ” ” ” ” 
1} 14. 8. 68 Hand, Mänalich. 7,875 
6 18. 8. 68 Derselbe Hund. - r 
7 20. 3. 68 en ” Pr u 
8 24.8. 68 Hund. : 4,812 
v 26. 8. 68 Derseibe Hund, " = 
10 28. 8. 64 ” ” » rn 
11 su 68 Höndeben. u 0,625 
12 1.9.68 Pr Werblich. 0,563 
13 16. 4. 69 Katze. " 2,730 
14 2. 7. 68 PR Männlich. Nicht bestinsat, 
15 23. 8. 68 Köninchen. Niebt zufnstire. 1,125 
16 25. 8 68 ” ” 2 1,125 
17 26. 8. 68 * " . 1,063 
18 27.8.018 ” " “ 1,063 
19 27.868 = en » 1,875 
20 zu. 8. 68% “ “ " 0,625 
21 17.12.68 " n " 1,000 
22 29. 8 68 ” ” ” 0,625 
23 31. 8. 68 pr » " 0,532 
24 „1.8. 68 ” u ” 0,538 


Ich müchte die aus dieser Tafel zu machenden Schlisse nicht alle 
des Breiteren besprechen. Nur einige Andeutangen darüber zlaube ich 
geben zu müssen. 


Toterhautzeilstoff des Kückens. Storb nach 48 Minuten. 


Starb sicht. 


» 
Starb nach rielen Stunden, 
Starb nicht, 


=>» 


F 


sunobe 


Vena jugul, ent. dexira. 
Übterkautzellsio@ des Bückens, 


Starb nach EI Minsten. 
Starb nicht. 


* ” 
Vena jogul. ext, destr. 
Unterbautzellsio@ des Kückens. 


un 


. 


un 


Starb asch 55 Minuten. 


nenn nun tu urn 


or 


SSSS5S5 55 77 77 57 5 7 > >> 


” 


Seit dem Jahre 1833, in welchem Kunkel den Einfinss 
des Codeins auf die thierische Organisation zuerst besprach, 
weiss man, dass diese organische Base zu den Giften zählt. 


gang des Plempins in das Lager der Harveyaner machte allen An- 
fechtungen ein Ende und es ist höchst interessant, in den eigenen Auf- 
zeichnungen des Plempius die Geschichte seiner Bekehrung zu lesen. 
Auch für die Kenntniss der Milchgefüsse, als deren gemeinschaft'ichen 
Stamın er den Peoyuer'schen Canal ansah, hat Plempius etwas ge- 
leistet. Aussor seinen zwei Büchern Fundamenta medieinae hat Plem- 
pius noch eins Ophthalmographie geschrieben, die aber nichts Benon- 
deras enthült, ausgenommen etwa die Keppler'schen Ideen über «das 
Schen. Plempius starb I671 in Brüssel. Guy Patin erzähle von 
ihm, dass diener gelehrte Mann Anfangs reformirter Religion war, dann 
aber zum Kathulicismus überging, um die Professur in Loewen zu be- 
kommen. Als er aber einmal das Honorar nicht ausbezahlt bekam, 
wollte er wieder zur reformirten Confession zurücktreten, wenn er eine 
Professur in Leyden erhalten könnte. Ob das wahr ist, muss dahin 
gestellt bleiben, denn sicht Allem, was der bushafte Guy Patin ge 
sagt hat, ist zu trauen. Eine sehr überschwengliche Lobeserhebung 
über die Werke des PFlempius findet man in Lindenius; er hält ihn 
für den gelehrtesten Medieiner und sagt vun seinen Werken, dass sie 
wie die Walfen des Lilaueus und Diemedes geschätzt rind; dafiir hat 
Plempius die Introduetio in medieinam des Lindenivz den Studiosi« 
mwlicinse auf das ungelrgentlichste empfshlen; ein etwas reservirteres 
Urtheil findet man bei Schellhammer, der die Fundamenta medi- 
einae des Plempius für viel an philosoplisch und zu wenig thers- 


peotisch halt; in letzterer Beziehung nennt er ihn Breris et jejunme; 


dagegen stellt er seine Pathologie noch über die des Sennert, den 
er freitieh nicht mit Unrecht für langweilig und erdrückend bält, mole 
sua onestus; dem Plempius stellt er das Zengniss aus, dass ihn auch 
ergraute Mediciner noch mit Vortheil lesen können. In dem oben er- 
wähnten Selbsthekenntniss des Plempius, worin er bemerkt, dass ihn 
Viviseetivnen ar Hunden von der Richtigkeit der Harvey'schen Theorie 
überzeugt haben, kommt eine Stelle vor, worin Harvey nach englischem 
Vorgang der Cireulator micrveoami genannt wird, zum Unterschied von 
einem anderen Engländer, qui primus Maerocosmum eirenit, Es hat 
damals ein furchtbarer literarischer Krieg wegen der Harvey'schen 
Entdeckung stattgefunden. Viele der Gegner beklagten sich darüber, 
dass man sie zum Idol und Palladium der gesammten Mediein machen 
wolle, und Einige behanpteten, dass die Alten schon ganz das Nämliche 
gewusst. Die paradoxesten Gegenbeweise haben cinige Niederlünder 
sufgestellt. Von anderen Schriften des Plempius erwähne ich einen 
Commentar zum Canon des Avicena und die Herausgabe der Werke 
des Argenterlas, den Plempins mit den grissten Patheologen auf 
eine Linie stellt und endlich eine Commentatio de togatorum valetudine 
tuends, die Brüssel 1670 herauskam. Eine Ausgabe der Werke des 
Plempius ist durch einen anderen niederländischen Arzt, van del 
Zype, besorgt worden. 
(Fortsetzuag folgt.) 
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Dia vorstehende Tafel lässt keinen Zweifel über die Rich- 
tigkeit dieser Subsumption. Das man mit salzsaurem Codein 
Hunde, Katzen und Kaninchen tüdten kann, ist jetzt su bewiesen, dass 
selbst der stärkste Zweifler dagegen nichts haben kann. 

Für Kaninchen scheint dan Codein ein intensiveros Gift 
zu sein ala für Hunde. Zur Stütze dieser Vermutbung liesse sich 
Vieles sagen; ich baschränke mich darauf, folgende Zusammenstellung 
zu machen: 


Tbier gab ich 
Codein 


Endliebe Schicksale 


[1 5 
& Applicatiomsstelle, der Thiere. 


= 
5 
3 
& 
B 
© 


Körpergewicht 
Kil. 
Auf 1 Kilogr. 





Na, d, Versuche, 










Unterhantzeilstoft. | Storb nach 48 Min. b.2cm. 


1) Hand, 2,0 

3 . 1, ” „  Aicht. Bn 
17| Kaninchen, 1 | w m nach 37 Min. Id,t „ 
18 " v1 En De ae | u | 75 20 





Schwerlich dürfte es gelingen, einen 1 Kilogramm schweren Hund 
mit 0,1 Gramm salssaurem Codein vom Unterhantzellstoff aus zu 
tödten, dagegen wird jedes Kaninchen von I Kilogramm Körpergewicht 
mit 0,1 Gramm salzsanrem Codein in Zeit von etwas mehr als einer 
halben Stunde zu tödten sein und zwar nicht etwa durch Benutzung 
geöffneter Blutadern, sondern des blosen Zeilstoffs. 

Eine Einspritzung einer Lösung von salszsaurem Codein 
in den Unterhautzellstoff int weniger gefährlich als in das 
Bint. Für die Richtigkeit dieser Behauptung spricht Folgendes: 






Schicksal, 










Atnum des Giltes. 





Starb nicht. 
Starb nach vielen Stunden. 


Starb nicht, 
Sıarb nach 0", Minaten. 





Voterbautzellst. d. Rück. |1,0 Grm. 
0,5 » 


Ders. Hund. Vena jugular. exiero. in. 
Hund, Unterbautzellst. d. Rück. [0,4 „ 
Ders. Hand. | Yeos Jugular. extern. |, „ 
Wäre beim vierten Versuche die ganze Menge von 1 Gramm zalz- 
saurem Codein auf einmal in das Blut gespritzt worden und nicht, 
wie es geschah, in zwei Portionen, so wäre das Thier unzweifelhaft 
schneller guntorben, als es starb. 

Die Wirkung des salzsauren Codeins ist um so grösser 
und bedeutender, je grösser die einverleibte Menge des 
Giftes ist. Zur Stütze dieses Satzes, der für das salzsaure Codein 
speciell behauptet, was für die Gifte überhaupt sehr oft behauptet 
wird, dürfte Folgendes anzuführen sein; 






>>» w 













Applientiuns- | Codeinum Schicksal, 





stelle, murlal, 
2 Hund. |Unterhautsell.) 0,5 Grm. | Starb nicht, erkrankte. 
4. Rück. 
3 |Ders. Hand, ” 106 „ | "9 wurde sürker krank. 
5 Hund, ” 02 „ Pe rn krank, 
6 |Ders. Hand " Dh = ” „ stärker krank. 
8 Hund, PR 0,125 „ ” » „ krank, 
® | Ders. Hund. au 05 n n e „ särker krank. 
10 „ ” ” ei Ze „ nach 55 Minuten. 
15 kanischen. n 02 " „ 18 2 
16 n ” 02 u on ” 
17 n ” LM Be » nn I u 
18 “ " LI Br „nm % " 
20 ” ” 0,1 Li} ” ” 38 ” 
22 ” " 0.05 ” -" „ 60 „ 


Empfangen gleichbeschaffense Thiere gleicher Art 
gleich grosse und tödtlich wirkende Gaben von salzenurem 
Codein in den Unterhautzellstoff gleichnamiger Köürper- 
regionen, so sterben sie in ziemlich gleichen Zeiten, Zur 
Stliter diener Satzes kann schr Vieles rorgebracht werden, Ich be- 
gnüge mich folgende Zusammenstellung zu geben: 











Codein. 
muriät, 





Körper- 
gewicht, 





Applicatiossstelle, Schicksal. 














0,2 Grin, | Starb nach 18 Min, 











Kaniochen. | 125 Grm.|lnterhoutzelist. 4, Rück 
1125 „ 





Wie verhält sich nun die Wirkung des salzsauren Co- 
deins zu der des salzsauren Thebains, über das ich früher so 
Vieles mittheilte? Wirken beide alcaloidische Salze gleich 
oder verschieden stark, und wenn letzteres der Fall ist, 
welches von beiden Salzen wirkt stärker, bez. kräftiger, 
bez, gefährlicher? 

Auf diese Frage antworte ich mit dem französischen Physiologen 
Bernard: Die Intensität der Wirkung des salzsanren The- 
bains ist viel bedeutender als die des salzsauren Codeins. 
Zur Stütze dieses Satzes mache ich folgende Zusammenstellung: 






Sebieksal. 












Hund, 14,0 Kl 0,3 Grm, Thebain. Starb nach 17 Minuten. 
” 14 03 u ” nn 3 ” 
11,0. 03 m I „u 3 " 
” 6,5 12 0,1 ” ” ” 0} 0 ” 
“ 10,1 „ 05 „  Codein, „ nicht, 
Derselbe Hund. u » 18 „ » “ Fr 
Hund. 5 u 0 m " „ mach 48 Miauten. 
.. TE u 02 u * „ Micht, 
Derselbe Hund. „u 04 „ = En “ 
4, rn, Thebaimn. Starb wach 3% Minuten, 
d5 .  Codeim. | FE 


Starb nach I8 Minuten, 
.. 2 ” 


1315 Grm, | 0,05 Gr, Thebam. 
1220 „ 00 „ „ 
375 u | 0 „ > 
TO 00 „ ” | un 7 = 
Ti u 0,10 


1125 farm, 
















Siarb nach 18 Miguten. 


Pr 123 „ 7 ze „ nm #4 ” 
» 1063 „ 81 u ” "nr #9 r 
» 106) „ 1 er ” „mM ” 
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Um das Materiel dierer Tafel zu verstehen, muss man wissen, 
dass darin auch die Thatsachen benutzt wurden, die ich im vertlossenen 
Jahre (1869) in dieser Zeitschrift bei Gelegenheit der Besprechung der 
Thebainwirkung veröffentlichte, j 

Folgendes muss noch zur Vergleichung der Kräfte der beiden in 
Rede stohenden Alcaloidse hervorgehoben werden, 

Ein Hund von 11 Kilogramm konnte in 55 Mintiten mit 0,3 Grm. 
Thebain getödtet werden, zur Tödtung eines Handes von 9,5 Kilogramm 
Körpergewicht in Zeit von 48 Minuten bedurfts es aber 2 Urm. salr- 
saures Codein, alao mehr als 6 Mal so viel. 

Zur Tödtung einer Katze von 2,25 Kilogramm Körpergewicht in 
Zeit von 38 Minuten waren 0,1 Gramm Thebain nütbig, eine etwas 
stärkere Katze starb aber 53 Minuten nach der Einverleibung von 
0,5 Gramm salzsanrem Codein an der gleichnamigen Kürperatelle. 

Unter den Kaninchen sind zwei von ganz gleichem Körpergewicht 
aufgeführt ; das eine erhielt 0,05 Gramm Thehbain, das andere 0,1 Gramm 
Codein, jenes starb nach 9, dieses nach 21 Minuten. Hieraus ist dach 
wohl zu folgern, dass das Thebain viel intensiver wirkt ala das Codein. 

(Fortsetzung folgt.) i 


Beobachtungen über Scharlach 


von 
Dr. Friedrich Büning, pract. Arzte in Göttingen. 


(Schluss aus No.3%.) 


Daa Resultat meiner gesammten zahlreichen Beobachtungen über 
die genuine und aenrlatindse Diphtheria faucium müchte ich in folgende 
Schlusssätze zusammenfassen; 

Man kann zwei Formen von Diphtherie annehmen, die vermutb- 
lich auf der Anwesenheit oder dem Fehlen einer primären zymotischen 
Blutmischung beruhen, Wir haben keine Anhaltspunete, im Beginn 
der Krankheit die Differenz zu erkennen. Nur die erstere Form zeigt 
die bekannten perniciösen Eigenschaften. Beim Scharlach werden beide 
Formen beobachtet. Die gewaltsame Entfernung der in den Faucen 
sich bildenden Membranen ist öfters nachtheilig ala nützlich. Die Be- 
handlung mit auslaugenden Gargariamen, Eis und innerlich Chinin und 
Mineralsäuren verdient das meiste Vortranen. Bei dem Auftreten vom 
akinstischen Symptomen nützen Toniea und warme Bäder am meisten, 
die Behandlung mit Jem constanten oder indueirten Strom weit weniger, 

Von weiteren bösartigen Complicationen des Scharlach beobachtete 
ielh kleine umschriebene Pneumönien, die keine besondere Berlicksich- 
tigung erforderten, auch mich nie abhielten, die hydropaihische Therapie 
fortzusetzen, Da man bei allen anderen Infectionskrankheiten eine Stei- 
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gerung der Temperatur auf das äpgstlichste zu fürchten hat und es | 


darum gewiss geboten ist, Mittel, welche eine Steigerung der Körper- 
temperatur herbeiführen können, zu vermeiden, so halte ich &s für nicht 
rationell, bei diesen serundären Pneumonien Cstaplasmen auf den Thorax 
zu applieiren, deren glinstige Wirkung bei catasrhalischen Pneumonien 
und den kleinen intercurrenten Poeumunien phthisischer oder der 
Phthisis verdächtiger Kranker ich hochschätze. — Rbeumatismus arti- 
eulorum oder museularis soll eine hänfige Compilieation des Schurlach 
sein. Ich habe diese Affeetionen nur verhältnissnässig selten beob- 
achtet. Tronsseau und andere französische Aerzte erwähnen des 
häufigen Auftretens ron Chores nach vorangegangenem Rheumatismus 
im Scharlachh — Ob ein Causalnexus existirt, will ich nicht unter 
suchen, jedoch möchte ich erwähnen, dass ich im Jahre vorher, was 
mir sehr überraschend vorkam, mehrere Kinder an Chores behandelt 
habe, die sämmtlich kürzere Zeit vorber die Masern überstanden hatten, 
Vermuthlich spielen die acnten Exantheme Überhaupt in der Aotiologie 
der Chores eine Rule. Ob jene Kinder während der Masernkrankheit 
über rheumatische Schmerzen geklagt hatten, konnte ich späterhin nicht 
mehr eruiren, 

Eine sehr wichtige Localisation des scarlatinösen Processes 
findet in den Nieren statt und wird bei aufınerksamer Beobachtung 
in wenigen Fällen gänzlich vermisst werden. — Wer sich die Mühe 
giebt, schon in den Tugen der Eruption eine genaue wmiersscopische 
Unternuchung des Urins vorzunehmen, wird als histologische Elemente 
Blutkörperchen und zu Gruppen conglomerirte Epithelmengen, deren 
eylindrische Form ihre Abstammung aus den Tubulis rectis verräth, un- 
schwer finden. Anch sehr sorgfälige Untersuchungen des Urins auf 
Albumengehalt weisen diesen abnormen Harnbestandtheil schr häußg 
schon im ersten Stadium des Scharlach nach. — Man rechnet vun 
Alters her die Nierenaffoctionen zu den sogenannten Nachkrankheiten 
des Scharlach, meines Erachtens sind dieselben aber eben »u wie die 
Locnlisstionen des scarlatinösen Processes in den Fauces uder gleich 
dem Exanthem als ein constantes Symptom der Krankheit aufzu- 
fassen. — Die Mehrzahl der Praetiker pflege qualitative Veränderungen 
des Urins erst zu constatiren, wenn hydropische Erscheinungen bei 
Scharlachkranken auftreten, und doch sollte Jeder Practiker wissen, dass 
ein Hydrops sehr oft bei ausgeprägtem M, Brightä feblt. Würde bei 
einer oıtensiven Epidemie im Drange der Geschäfte zu regelmässigen 
mieroscopischen und chemischen MHarnanalysen Musse bleiben, se würde 
die parenchymatöse Nephritis nicht mehr als Nachkrankbeit, somdern 
als eine im Initialstadıum des Scharlach beginnende Krankheit gewlirdigt 
werden, ferner würden die prognostischen Aussprüche des Arztes nicht 
»0 oft durch die Logik der Thatsachen widerlegt und vor Allem würde 
durch eine Li Zeiten zu instituirende rationelle Therapie manch langem 
Biechthums vergebengt werden können. Ich hatte ınich während der 
Epidemie wu 1ere mölasıge Harmuutersuehungen gewöhnt, verwandte täglich 
eine bestisamte Zeit auf diese allerdings recht munotone Beschäftigung, 
kann aber guch versichern, dnss ich bei Kranken, die ich von Beginn 
ihres Kraukseios an beobschten konnte, niemals durch die bekannten, 
auch den Laien als prognostisch dubiis bekannten und diese so sehr 
alternirenden Symptome des 3. Bright überrascht bin. 

Während in den weitaus meisten Fällen die scarlatinöse Localisa- 
tion in den Nieren guter dem Bilde einer leichten Albuminurie mit 
vermuthlich ontritiven Störungen in den Tubulis rectia verlief, =o kamen 
doeb oft schr intensive Fälle von ausgebreiteter erunpöser Nephritis 
vor, die aber verhältsissmässig selten in die chronische parenchymatöse 
Nephritis übergingen. Ich bio der Ansicht, dass der relativ günstige 
Verlauf der scarlatindsen Nierenerkrankung in den fulgenden beiden 
Umständen seine Erklirung findet. — Einmal ist durch Autopsie nach- 
gawiesen, dass oft nur eiwe Niere erkrankt ist, andermal darf man an- 
tehmen, dass die Tuhuli ounterti intset und mithin reeretionsfähig 
bleiben. Der in den Tubulis contartis alıgeschiedene Urin vermag dann 
durch seine vis a tergo die Tubuli receti von den diese obturirenden 
Cylindern zu befreien. Eine geringe, reizluse Auregung der Diurese 
darf man daher bei der scarlatinäsen Nierenafection nicht als irrationell 
verworfen. — Die differenten Verhältnisse zu ergründen, unter deren 
Einwirkung bei huchgradigem M. Brightü in dem einen Falle Hydrops 
entsteht, in dem anderen ausbleiht, ist mir nicht gelungen, wie lich 
denn eben so wenig die pnthugenelischen Beziehungen des Hydrops 
scarlatinorna ohne nephritische Affoection zu eruiren ver- 
mochte. 

Aus dem Gesammtresultate meiner Beobachtungen geht hervor, 
dans bei nur sehr wenig Scharlachkrauken eine Betheiligung der Nieren 
fehlte. Acut verlaufende eronpise Nepbritis manifestirte sich schon, 
wie oben bemerkt, durch anoımale Temperaturrerbältnisse und liessen 
sich leicht im gegebenen Falle Blutkörperchen, Bint- und Epithel. 
cylinder, wie Fibrineylinder nachwrisen. Leichtes Oedemn faciei und 
scroti beobachtete ich häufiger uls Annaarca und Ascites. — Chronische 
parenchymatöss Nephritis war glücklicherweise ein seltener Vebergang 


der aeuten eroupösen Nephritis, dach durfte man auch hier die Prognose 
ziemlich glinstig aus den oben angeführten Gründen stellen. 

Meine therapeutischen Bestrebungen lehrten mich, dass eine vor- 
sichtige Anregung der Diurese bei leichteren Fällen meistens schr bald 
den Urin von den bekannten microseopischen Bestandtheilen und dem 
Albumen frei machte, — Dass die Hoborantia und Tonica, Chinin, 
Eisen, eins kräfilge, prüteinreiche Diät zum Ersatze des Albumen- 
verlustes in der Behandlung eine Hauptrolle spielten, bedarf weniger 
der Erwähnung, wohl aber möchte ich hervorheben, dasa die schan oft 
empfohlene und eben so oft mit skeptischem Auge angesehene Bulpeter- 
säure, meinen Erfahrungen zufülge, als eben so wichtiges Heil- 
mittel, wenn uns auch die physiologische Erklärung seiner Wirksam- 
keit fehlt, bei parenchymatöser Nephritis angesehen werden 
muss, wie ich auf der anderen Seite dem Tannin einen sehr unter- 
geordueten Platz in unserem Heilmittelschatz gegen jene Krankheit an- 
weisen möchte, — Ich kann es unmöglich als ein blosses Spiel des 
Zufalls ansehen, dass fast sümmtliche Fülle von Nephritis, bei denen 
ich frühzeitig die Salpetersäure anwandte, einen günstigen Ausgang ge- 
nommen haben. Auch auf die Abwendung urämischer Symptome scheint 
die Balpetersäure einen schr bemerkenswerthen Einfuss zu üben, und 
dürfte man an die Zerstürung der ammoniakalischen Zersetzungsprodncto 
denken, wenn die Anwesenheit derselben im Blute das Wesen der 
Urämie ausmachen sollte, worauf ich hier nicht weiter eingeben will. — 
Zwei Mal wandte ich bei urümischen Conralsionen das Chloralhydrat 
an und mit entschieden glinstigem Erfolge, 

Fälle von spät auftretenden M, Brightü, d. b. I—2 Monate nach 
abgelaufenem Scharlachprocesse, wie englische Aerzte, 2, B. Weber, 
beubachtet haben, sind nicht zu meiner Kesntniss gekommen; — es 
ist aus der Beschreibung jener Fälle nicht ersichtlich, ob die Kranken 
von Anfang an genau beobachtet waren, und ob der spät auftretende 
M, Brighui nicht vielmehr nur ein Reeidiv oder eine Exaverbation des 
nephritischen Processes war. 

Bei der Behandlung des Hydropr scarlatinosus ohne Nierenaffsction 
führten milde Purgentien, warne Bäder und diaphoretische Curen stets 
Heilung herbei. Eins hydropische Ansammlung in den serisen Cari- 
täten kam ohne gleichzeitig bestehende Nephritis nicht vor, 


Tetanus traumaticus mit chronischem Verlauf und 
Ausgang in Heilung". 
Yon 
Dr. Goos, 


T. W., 17 Jahre alt, Schlosserlehrling, Gel am 29. Juni 1867, 
indem er barfüssig über einen Graben sprang, mit der linken Fusssohle 
auf den schräg abgehauenen Stumpf einer jungen Erla auf, so dass 
ihm die Spitze des Stumpfes durch die Weichtheile der Fussschle bis 
zwischen die Metatarsalknüchen der grossen und zweiten Zehe drang. 

Diese Verletzung soll ihn anfünglicb sehr angegriffen haben, doch 
bediente er sich seines Fusses bis zum 7, Juli, wo er während des 
Herumgehens zuerst eine eigenthümliche Brastbeklemmung empfand, 
die er (dem Ansätzen der Bauchmuseulatur entsprechend) an die Basis 
des Thorax verlegt. Wenig später bekam er ein Gefühl von Spannung 
in der Naecken- und Halsmuscalatur, Zugleich wurde ihm «dus Kauen 
foster Sebatanzen (Hrod) dadurch erschwert, dass er den Unterkiefer 
nicht wie sonst bewegen konnte. 

Dazu traten Schmerzen und Steifigkeit der gesammten Rücken- 
und Bauchmusculstur. Trotz guten Appetites soll er achr abgemagert, 
sein Schlaf unruhig und durch Muskelzuckungen gestört gewesen sein. 

Status praesons den 12. Juli: Puls 100, allgemeiner Schweiss, 
Gesiehtrausdruck natürlich. Die MM. temporales et masseteres härtlich 
anzuflblen, wie im Zustande beständiger Contraction, Ebenso die Hals-, 
Nacken, Rücken. und Bauchmurkeln. Von ersteren sind die MM. 
sternoeleido-mastoilei, von letzteren die MM. recti hesonders stark con- 
trabirt, Arm- und Beinmuseulatur gänzlich frei. Der Unterkiefer lässt 
sich nur etwa °/, Zoll vom Überkiefer entfernen. Das Schlingen ist 
ungehindert. Bewegungen des Kopfes und des Oberkörpers sind sehr 
erschwert, s0 zwar, dass cs dem Kranken, wenn er mit vieler Mühe 
den Kopf gebsugt hat, durch eigene Kraft nieht gelingt, demelben 
wieder zu strecken. Die oben erwähnte Brustbeklemmung macht sich 
nach längerem Sprechen besonders geltend. In den Beinen, wenn sie 
einige Zeit nicht unterstützt hüngen, tritt conrulsivisches Zucken auf, 
welches sich nach Firirung derselben jedoch bald verliert. Wührend 
des Behlafes bewegt er viel die Arme und heisst sich auf die Zunge, 
wovon er dann erwacht. Letztere zeigt die etwas ulcerirten Biss- 
stellen. Sein Appetit ist gut. Defücation normal. 

') Cont. Na. 31, 1869, „Teinnus traumaticus,* beobachtet und beschrieben von 

Geb. Rai Bohm. 
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An der linken Fusssohle zeigt sich fistulös verengt die Eingangs- 
Wlnung, aus der sich am vorhergehenden Tage 2 kleine Holzatückchen 
und 1 Stück Grashalın spontan entleorten. Trotz ganauester Unter- 
suchung ist von fremden Kürpern in der Wunde nichts mehr zu ent- 
decken. In gerdachter Fortsetzung der Wunde findet sich auf dem 
Fussrücken zwischen dem ersten und zweiten Metstarsalknochen ein 
beschränktes Oedem. Druck auf diesen Punet treibt Eiter aus der 
Eingangsöffnung. Bewegungen der zweiten Zehe sind schmerzhaft, in 
geringerem Grade auch der ersten. Ordination: Morphium und Fuss- 
bäder, da sich allgemeine Bäder nicht beschaffen lassen. 

Den 14. Juli: Derselle Zustand. Ausserdem zu Zeiten ein hof- 
tiger Reizhusten und excassiv gesteigerte Rellesbewogungen bei unver- 
mutheten Berührungen. 

Den 16. Juli: Dar Unterkiefer scheint etwas beweglicher, auch 
sind die Schmerzen in den Rückenmuskeln geringer. Der Kranke giebt 
an, sich wöhler zu fühlen. Puls 100. 

Den 18, Juli; Der Kranke kann den Unterkiefer 1 Zell vom 
Oberkiefer entfernen, ist auch wieder Herr über Beweguogen des 
Kopfes und des Überkörpers, und kann sich, wenn auch mit Mühe, 
aus dem Bette bewegen. Die Reflerbewegungen haben nachgelassen. 
Gegen Licht ist er noch sehr empfindlich, weniger gegen Gerlusch. 
Hat sich noch wieder auf die Zunge gebissen. Die Schwellung auf 
dem Fussrücken hat zugenommen, weshalb eine Incision gemacht wird. 
Die Eiterung aus der Eingangsöffnung ist gering und pus bomum. 
Puls 84. Die Abmagerung des Kranken ist sehr fortgeschritten, tratz- 
dem der Appetit nach wie vor gut blieb. 

Don 21. Juli: Die Muskelconteneturen unverändert, Der Reiz- 
husten und das Beissen auf die Zunge haben nachgelassen. Der Schlaf 
ist ruhig. Appetit vortrefflich, Puls 64. Die Fusswunde in der 
Heilung. 

Den 23. Juli: Durch Versiumniss ‚der Angehörigen hatte der 
Kranke an den beiden letzten Tagen kein Opint erhalten. Er klagt 
deshalb heute über vermehrte Schmerzen und Steifigkeit, besomlers der 
Riückenmuskeln. Die Kräfte sind noch schr gering. Murphium wird 
reiterirt und daneben Tinct. ferri acet. verordnet. 

Den 25. Juli: Die Schmerzen haben sich vermindert, ebenso ist 
anch der Schlaf wiedergekebrt. Die Bauchmuskeln fühlen sich noch 
sehr bart an. Der Unterkiefer bis auf 1'/, Zoll beweglich. 

In der folgenden Zeit verloren sich allmälig sämmtliche tetanische 
Erscheinungen, Der Kranke konnte das Bett verlassen, hatte vortreff- 
lichen Appetit und gewann zusehends an Kräften. Dagegen waren die 
Fusswunden noch nicht geschlossen und es lag nahe, dufür das Var- 
handensein fremder Körper in der Wunde anzuschuldigen, zumal kurz 
nach der Verletzung einige kleine Holsstlickchen sich spontan ent- 
leert hatten. 

Indessen ergab die fortgesetzte sorgfältige Untersuchung der Wunde 
nichts Derartiges und da der Kranke sowie seine Angehörigen die Her- 
stellung des Fusses durch die Heilkraft der Natur hoffen, so bekam 
ich, da er auf dem Lande zu Hause, lange nichts won ihm xu hören. 

Erst Ausgangs September, also nach circa 8 Wuchen, erhielt ich 
die Nachricht, dass die Wunden noch immer nicht geschlossen seien 
und der Patient demzufülge von dem Fusse noch sehr wenig Gebrauch 
habs machen können. Derselbe schwelle bei längerem Gehen an und 
werde 30 empfindlich, dass er sich seiner an den letzten 'Tngen überall 
nicht habe bodienen können, 

Als ich den Kranken darauf am 29. September sah, fünd ich die 
fistulös verengte Wunde an der Fussschle suwohl als die unmittelbare 
Umgebung sehr schmerzhaft und Lei der Bondirung wenig oberhalb der 
Eingangsöffnung einen fremden Körper, der sich nach Erweiterung der 
Wunde leicht entfarnen liers und sich als ein Stückelien Hulz auswien, 
welches seiner Weichheit oder besonderen Lage wegen der Sondu bis- 
her entgangen war, Nach wenigen Tagen waren beide Fisteln ge- 
schlossen und der Fuss wieder vollständig brauchbar. 

Die Gesundheit des T. W, blieb von da ab ungestört. 





häusern. 
Ueber Selerose des Gehirns und Rückenmarks. 


Yon 


Garl Hirsch, praet. Arzle. 


Die Zahl der bisher veröffentlichten Fälle von partieller ilio- 
pathischer Scleross des Gehirns und Rückenmarka ist noch gering, und 
Önher mag es gerechtfertigt erscheinen, dass ich zwei sulche Fülle aus | 
der Klinik des Herrn Ober-Medicinalrath Prof. Thierfelder in Rostock | 


| 
N 
Berichte aus deutschen Kliniken und u 


mit der gütigen Erlaubniss dieses meines verehrten Lehrers der Oefent- 
lichkeit übergebe, und zwar um so mehr gerechtfertigt, als in beiden 
mehrere Jahre beobachteten und wielerholt in der Klinik vorgestellten 
Fällen längere Zeit vor dem Tode die durch die Seetion bestätigte 
Diagnose auf Selerose des Gehirns und Rückenmarks vum Herrn Uber- 
Medieinalrath Thierfelder gestellt wurde, 

Ich werde versuchen, von beiden Fällen ein möglichst übersicht- 
liches Bild des Krankheitsverlaufs zu geben, hieran einen Auszug aus 
dem von Herrn Prof, Ackermann distirten Sectinnabefund und einen 
Bericht über die Ergebulsse der mieroscopischen Untersuchung der scie- 
rotisch veränderten Hoerde knüpfen, und schliesslich auf die Punets 
hinweisen, welche zu der richtigen Diagnose hinleiteten. Gerade die 
Diagnose, die nach dem Urtheile von Hasse und Niemeyer schr 
schwierig ist, wird jedanfalls erleichtert werden, wenn erst der Krunk- 
heitsverlauf noch mehrerer durch die Section bestätigter Fälle bekannt 
geworden ist, 

Für die Therapie ist freilich bisher wenig oder nichts durch die 
richtige Erkennung der Krankheit gewonnen, Wie in allen bisher be- 
kannt gewordenen Fällen, so war auch in den folgenden beiden mur 
die symptomatische Behandlung, namentlich die Darreichung einer nahr- 
haften Kost von gutem Einfluss. Sollte es mit der Zeit gelingen, die 
Differentinldiaguose zwischen dieser Erkrankang und anderen ihr ähn- 
lichen Krankheiten des Gehirns und Kückenmarks, hauptsächlich zalıl- 
reichen Erweichungsheerden, mehrfachen Tuberkel- und Krebsablagerungen 
im Gehirn, sowie der Tabes dorsualis und dor progressiven Muskel- 
atrophie schon im Beginn des Leidens zu stellen, dann mag es ja auch 
der Wissenschaft gelingen, Mittel zu finden, die Entwickelung der 
Krankheit zu verlangsamen, vielleicht selbst mehr oder weniger dauern- 
den Stillstand zu erzielen, wenn auch an die Möglichkeit einer vull- 
ständigen Kückbiklung der bereits eingetretenen Veränderungen wohl 
nieht gedacht werden kann. 

Eine Aufzählung der bisher bekannt gewordenen Fälle von Bele- 
rose des Gehirns und Rückenmarks und der einschlägigen Literatur 
kann ich unterlassen, da man sie in der 2. Auflage von Haase's 
„Krankheiten des Nervensystems" bis zum Jahre 1868 fortgeführt 
findet, und meines Wissens seit dor Zeit keine neue Fülle der Orffent- 
lichkeit übergeben sind. Ich will vielmehr jetzt gleich zu den Kranken- 
geschichten übergehen. 


Erster Fall. 


Fritz Meine, Kuecht aus Krummendorf, geboren 1933, wurde am 
26. October 1565 in die hiesige, unter Leitung des Herrn Öber-Me- 
dieinalrath Prof, Thierfelder stehende medieinische Klivik aufge- 
nommen. Bis Neujahr 1865 will Patient sich stets einer guten Ge- 
sundheit erfreut haben, Um diese Zeit bemerkte er zuerst ein Zittern 
in den Knien, sowie Aufhören der Erestivusfühigkeit seines Glieies, 
Allyemeinbetinden, Appetit, Stuhlgang waren und blieben dabei unver- 
ändert gut, während die Schwäche in den Beinen, namentlich den Knie- 
gelenken im Laufe des Frühjahrs und Sommers beständig, wenn auch 
nur langsam zunalım. Eine Ursache seiner Erkrankung weiss Patient 
nicht anzugeben. 

Bei seiner Aufuahme war objectiv nichts welter nachweisbar, als 
eina gewisse Schwerfälligkeit beim Gehen. Beim Steigen auf den 
Stahl, beim Stehen mit geschlossenen Augen auf beiden Füssen sowohl, 
wie auf einem Fuss zeigte er nur einen gewissen Gruüdl von Ungelenkig- 
keit, wie man sie bei Leuten seines Standes such im normalen Zu- 
stande nieht gerade selten findet, Appetit und Stnhlgang sind normal, 
der Ersährongszustund ziemlich gut. 

Bir gegen Weihnachten war eine Zunahme der objestiven Er- 
scheintingen nicht bemerkbar, ubgleich Patient über zunehmende Schwäche 
in den unteren Extremitäten klagte, Um diese Zeit wurde er, weil es 
in der unteren Etage an Platz mangelte, in die oberste Etage des 
Hatıses verlegt, bei welcher Gelegenheit zuerst eine grosse Unsicherheit 
beim Treppensteigen auffel, Diese Schwäche der unteren Exstremititen 
nahm stetig zu, und im Februar 1866 stellte sich auch beim Gehen 
auf ebenem Boden ein Gefühl von Unsicherheit ein. Der Gebrauch 
der oberen Extremitäten war zu dieser Zeit noch in keiner Weise be- 
einträchtigt, desgleichen konnten im Sitzen und Liegen alle möglichen 
Bowegungen wit Kopf und Rumpf sicher ausgeführt werden. Patient 
wurde um diese Zeit zum zweiten Male in der Klinik vorgestellt. 
Objestive Veränderungen fehlten wit Ausnahme der schlechten Ge- 
brauchsfähigkeit der unteren Extremitäten und einer Differenz in der 
Weite der Pupiilen, indem dio rechte weiter war, als die linke. Der 
Gaog war bedeutend schlechter geworden, schwankend, das Stehen mit 
geschlossenen Augen nuf beiden Füssen kaum, auf einem Fusse nicht 
möglich, 

Stetig und ziemlich gleichmässig nahm nun, olıne dass eime gün- 
stige Einwirkung der verschiedenen therapentischen Maassregeln wahr- 
zunehmen wär, die Lähmung der unteren Extremitäten zu, s0 dass 
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Patient im Frühjahr 1866 schon sicht mehr ohne Hülfe Treppen er- 
steigen und auch auf ebenem Boden nur noch mit Hülfe des Stockes 
gehen konnte, während Rumpf, Kopf und ubere Extremitäten bei Be- 
wegungen und in der Ruhe sich noch immer normal verbielien. 

Im Juli 1866 bemerkte man zuerst, dass der rechte Rand der 
Zunge, wenn diese ruhig auf dem Boden der geöffneten Mundhöhle Isg, 
höher stand, als der linke, während mit Ausoahme der Pupillendife- 
roux die beiden Gesichtshälften keine Verschiedenheiten zeigten, Uın 
diese Zeit fiel ferner zuerst ein guringes Zittern der oberen Extremitäten 
bei dem Versuch, irgend welche geringe Bewegungen auszuführen, auf, was 
noch fehlt, wenn vie ausgestreckt gehalien werden. Die Lähmung der 
unteren Extremitäten hat furtwäbrend zugenommen, der Lnug ist sehr 
unsicher und schwunkend, Patient kann die Füsse nur mit Mühe er- 
heben, wobei der Ballen der kleinen Zeie sich zuletzt vom Boden 
abhebt, Er beschreibt dano mit den Flissen beim Weitersetzen der- 
selben ziemlich betrichtliche Bogen und kehrt dabei die Fusaspitze nach 
einwärte. Bei geschlussenen Augen ist das Steben gar nicht, bei 
offenen Augen nur schlecht und nur anf ganz kurze Zeit möglich. 
Wenn Patient unterstützt wird, kann er ziemlich gut und sicher stehen, 
wenn er sich dann aber selbst ülerlassen wird, kniekt er mit den 
Koien ein und beschreibt mit dem Öberkörper Kreisbewegungen. Be- 
sonders auffallend ist um diese Zeit noch ein sich bei jeder Unter- 
haltung, auch wenn es sich um ernste oder traurige Gegenstände han- 
delt, einstellendes grinsendes Verzichen des Gesichts zum Lachen, sowie 
überhanpt ein etwas kindisches Benehmen. — Die Ernährung hat bisher 
nicht merklich gelitten, die Testikol erscheinen nieht atropbisch, auch 
die Muscnlatur des Unterschenkel ist normal, nar die der Oberschenkel 
etwas schlaf. Körpergewicht 112), Pfd. 

Alle Erscheinungen nahmen zun stetig und ziemlich gleichmässig 
zu, namentlich wurde das Zittern der oberen Extromitäten bei dem ge- 
ringsten Bewegungen und das bei jeder Gelegenheit, selbst schon sobald 
Patient angeredet wurde, eintretende, gauz unmotivirte lachen immer 
auffallender. Patient konnte bald gar nicht mehr stehen oder geben, 
such fast nichts mehr ohne fremde Hülfe verrichten und musste be- 
ständig das Bett hüten, wobei sich in völlig ruhiger Lage kein Zittern 
irgend eines Gliedes findet. Auch die Ernährung ist such und nach 
eine schlechtere geworden, die Muskeln sisıl schlaffer, das Körpergewicht 
ist bis Ende Juli 1667 auf 96 Pid. gesunken. Im Sommer 1567 
fanden sich nach einander mehrere KEethymapusteln mit schmerzhafter 
Anschwellung der Inguinahlrüsen hauptsächlich an beiden Unterschenkeln, 
die langsam wieder heilten, zum Theil erst, nachdem sie in kleine Ge- 
schwüre übergegangen waren, Nemerkenswertl ist noch, dus um diese 
Zeit zuerst eine gewisse, freilich noch geringe Heltlosigkeit des Kopfes 
bemerkt wurde. Patient kann denselben zwar mit einiger Anstrengung 
noeh kurze Zeit ruhig halten, muss ihn dann aber machtlos auf die 
Seite ainken lassen, was um so früher geschieht, je weniger Aufmerk- 
samkeit Patient auf die Fizirung des Kopfes verwendet, — Bei gutem 
Wetter wird Patient tglich auf mehrere Stunden im Tragkorb in's 
Freie gebracht. 

Ende Juni 1867 klagt Patient zuerst über ein Schlottern des 
Unterkiefers beim Kanen, welches langsam stärker wird, so dass das 
Essen fester Speisen ihm beschwerlich fällt, Der Appetit ist fort- 
während gut, der Stahlgang regelmässig. Ins Zittern und die Lähmung 


haben so zugenommen, dass Patient nieht mehr ohne fremde Hülfe auf | 


einem Stuhle sitzen kann, indem dann Kopf, Arme und Beine z0 heftig 
zittern, dass er vom Stuhle fällt. Anfangs September zeigten sich 
zuerst oberhalb des Kreurbeins zwei schillingsgrusse, oberßüächliche De- 
enbitunstellen, bald auch oberhalb des linken Frochanters, die indessen 
bei geeigneter Behandlung nach einiger Zeit wieer zur Heilung kamen. 

Im Winter 186768 verschlechterte sich der Zustand des Pa- 
tienten fortwührend und schneller, als bisher, Die Pupillendifferenz 
wurde stärker, die linke Pupille reagirte sehr wenig auf Lieht, die 
rechte etwas besser. Altmälig stellte sich such ein geringer Grad von 
Lähmung der linken Gesichtshälfte ein, die Anfang Februar 1568 ganz 
deutlich hervortrat. Die ganze Musculatur der linken Gesichtshälfte 
erscheint schläffer, die linke Hälfte der Unterlippe hängt etwas herunter, 
beim Stirnrunzela treten die Falten rechts deutlicher hervor, als links, 
das Schliessen der Augenlider dagegen gelingt auf beiden Beiten gleich 
gut. Patient kann nicht pfeifen. Die Zunge weicht beim Heraus- 
strecken nach links ab, kann aber nach beiden Seiten hin gleich gut 
bewegt werden, Die Haltlusigkeit des Kopfes hat so sehr zugenommen, 
dass er gar nicht mehr erhoben werden kann. Die Lähmung dur Ex- 
tremitäten ist bedeutend stärker geworden und tritt rechts deutlicher 
hervor, als links, Patient kann die rechte obere Extromität gar nicht 
inehr erheben, wird sie gehoben, so füllt sie schlaf wieder nieder. 
Die Finger diessr Extremität können activ leicht bewegt werden, «der 
Arın im Ellbogengelenk aber nur wenig. Der linke Arm dagegen kann 
activ leicht ausgiebig erhoben werden, auch sind die Bewegungen in 
simmtlichen Gelenken dieser Extremität leicht ausführbar. Beim Er- 


heben gerieth dieser Arm aber in leichte Zuekungen. Seine Musen- 
Inter erscheint auch etwas kräftiger, als die des rechten, Die unteren 
Extremitäten haben im Laufe des Winters im Hüft- und Kniegelenk 
eins stark gekrünmte Haltung angenommen. Die rechte untere Ex- 
tremität kann activ woder erhoben, noch flestirt oder extendirt werden, 
auch die passive Extension ist wegen starker Contractar der Flexoren 
our iheilweise möglich, das Fussgelenk ist vollständig unbeweglich. 
Mit der linken unteren Extremität können activr noch, wenn auch nur 
in sehr geriogem Grade, Bewegungen ausgeführt werden, auch ist die 
Musculatar dieser Extremität noch etwas krfftiger, als die der rechten. 
Auch die Schliessmuskeln der Blase und des Alters sind jetzt gelähmt, 
und schon seit geraumer Zeit Hiesst der Urin unwillkürlich ab. Der 
früher meistens regelmässige Stahl ist jetzt etwas retandirt. Bei 
künstlicher Befürderung wird er büufig vom Patienten in's Bett ge- 
lassen. Die Sprache fällt dem Pationten schwer und wird durch das 
schen wiederholt oben erwähnte Lachen fortwährend unterbrochen. Bie 
ist undentlich, ziemlich leise, lungsam und gezogen. Beim Aufsetzen 
sinkt der Kopf nach vorn und linke und geräch in gelinde schwankende 
Bewegungen. Die Ketlexthätigkeit zeigte während des gauzen Verlaufs 
der Krankheit keine von der Norm abweichende Besonderheiten. Da- 
gegen sind im Bereich der Sensibilität bereits seit einiger Zeit geringe 
Almormitäten nachweisbar, Im Gesicht ist die Sensibilität beider Seiten 
gleich und fast normal, ebenso in beiden oberen Extremitäten und 
Kumpf, während sie in den unteren Extremitäten rechts etwas schwächer 
ist, ala links; auch klagt Patient über spuntane Schmerzen in beiden 
linken Extremitäten. Sonstige Keizungserscheinungen im Bereich der 
Sensibilität fehlen. In den psychischen Funetionen sind Störungen bei 
dem freilich überhaupt nur wenig intelligenten Patienten nicht nach- 
weisbar. — Dis physicalische Untersuchung der Brustorgune, Leber und 
Milz ergiebt auch jetzt keine bemerkennwertken Anomalien. 

Bis zum 23, Februar änderte der Zustand des Patienten sich 
wenig. Von diesem Tage au nalın derselbe, dessen Appetit bisher 
noch }eidllich gewesen war, nur noch wenig Nahrung zu sich, Die 
Sprache worde sehr undeutlich, unıl es stellte sich ein fast fortwährendes 
lautes, stöhnendes Seufzen und krampfhaftes Aufschlucken ein. Am 
22. Februar bemerkte man, dass im Gegensstz zu dem hisherigen Ver- 
halten die rechte Pupille enger, die linke weiter geworden war. Ander- 
weitige, von den bisherigen Befunden abweichende Veränderungen im 
Gesicht des Patienten waren nicht wahrzunehmen. In den folgenden 
Tagen verfiel Patient zusehends mehr und mahr. Dargereichte Hüssige 
Nabrung liel über die herabhängende Unterlippe wieder ans dem linken 
Mundwinkel heraus, Stuhl und Urin wurden nur noch in's Bett ge- 
lassen. Der früher verheilte Decabitus am Os sacrum war freilich our 
oberflächlich wieder zu Stande gekommen und vergrüsserte sich schnell. 
Das Bewusstsein war bis zum 27. unverändert vorhanden, Seitdem lag 
Patient somnolent dar, der Singultus hörte auf und am Morgen des 
28, früh 3 Uhr trat der Tod ein, 

Die Temperatur wurde bis zum ‚Juli 1867 bei täglich einmaliger 
Messung meistens zwischen 37,0 und 37,6, selten unter 37,0 bis herab 
zu 36,6 gefunden, abgesehen von den unten noch zu erwähnenden 
vorübergehenden geringen Steigerungen, Vam Juli bis Ende August 
1867 lag sio zwischen 36,6 md 37,4, erhob sich dann mit seltenen 
Ausnahmen nicht über 37,0. Auf dieser geringen Höhe hielt sich die 
Temperatur bis Ende Januar 1869, von welcher Zeit an bis zum Tode 
sie anhaltend höher als norınal war, ohne jedoch 38,6 zu übersteigen, 
Die Pulsfrequenz war wihrend der ganzen Zeit der Beobachtung be- 
deutend, erreichte häufig 120 in der Minnte, während sie selten anter 
96 gefunden wurde. Die Respirationsfrequenz hielt sich meistens inner- 
halb der normalen Grenzen, die sie hauptsächlich nur bei Temperatur- 
steigerongen etwas Üüberschritt. Diese Temperatursteigerungen kamen 
nur selten vor, waren nie bedeutend, die hichste bei denselben beob- 
schtete Temperatur war abgeschen von der oben erwähnten Steigerung 
während der leizten 4 Wochen 38,4. Sie dauerten nur I-—2 Tage, 
nur ein Mal im Mai 1867 6 Tage. Da sie hauptsächlich im Laufe 
des Sommers 1367 zur Beobachtung kamen, als die Kethymapusteln 
ausbrachen und zu achmershafter Drüsenschwellung führten, muss man 
sie wohl als hiermit zusammenhängend und unabhängig von den vere- 
bralen und spinalen Procossen ansehen, um so mehr, als in diesem 
Falle während und nach diesen Temperatursteigerungen keine besondere 
Zunahme. der Lähmimgen und der anfleren Symptome bemerkt wurde, 
wie Jdiess in dem zweiten von nnseren Fällen so eclatant hervorteat, 
Ob das die letzten Wochen vor dem Tode sich findende, gleichfalls . 
nicht sehr hohe Fieber nur durch den sich schnell vergrüssernden De- 
enbitus older zugleich durch verebrnle und spinale Processe bedingt 
wurde, ist wohl schwer zu entscheiden, zumal da auch die Section 
keinen nüheren Anhalt bot. 

Ansser don nöthigen diätetischen und symptomatischen Verord- 
nungen wurde namentlich versucht, mit ‚Jodkalium direster auf die 
Krankheit einzuwirken, allein trotz Monate langen Gebrauchs dieses 
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Mittels war kein Erfolg bemerkbar, 
wurde, 

Die Section wurde 5 Stunden p. ın. von Herm Prof. Ackermann 
gemacht, Aus dem von demselben dietirten Sectionsbefund entnehme ich 
folgende für diese Arbeit interessirende Stellen: 

Männliche Leiche, stark abgemagert, Rechte Pupillse weiter als 
die linke, die Coruea mässig getröbt, Am linken Mundwinkel und von 
da nach abwärts eine bräuuliche Flüssigkeit eingetroeknet. Die OÜber- 
schenkel in einem Winkel von etwa 136* gegen den Kumpf, die 
Unterschenkel in einem nahezu rechten Winkel gegen die Oberschenkel 
fast unbeweglich Aectirt. Mehrere Desubitusstellen. Linker Ventrikel 
weit, schlafwandig, Wanddicke knapp I Ctm.; auch der rechte Ven- 
trikel achr schlaf, Wanddicke 1,5 Mm., im Conus pulnon. 2,5 Mm,:; 
Evudocardium normal, mit Ausnahme einer kaum linsengrossen, leicht 
verdickten und verfetteten Stelle im Vorlof an der hinteren Wand nahe 
«dem Eingang in den Ventrikel. Herzfleisch sohr schlaf, blass, gelblich- 
roth. Das Lungenparenchym im Ganzen biutarm, blass, Leber klein, 
hyperämisch. Nieren ziemlich beträchtlich vergrössert, schlaf, hyper- 
äÄmisch, die Becken erweitert, die Schleimhaut ecehymosirt und mit 
einer mässigen Quantität puriformer Flüssigkeit bedeckt, Milz 12 Cm. 
lang, 9 breit, 2,5 diek, Palya mürbe, violottgrau, Blase weit, ihre 
Wandungen ziemlich stark verdickt. Hoden normal. 

Schädoldach dick und sch»er, Diplo# an manchen Stellen kaum 
erkennbar. Die Dura mater zeigt keine ungewöhnliche Spannung, keine 
abvorme Verwächsungen. Die Arschnoides ist zart und durchsichtig, 
nur längs des Sulcns füngitud. durch müssige Entwickelung Paechionischer 
Granulationen getrübt. Die Vonen der Pia muter siod nur an den 
hinteren, abhängigen 'Theilen der Grosshirnhemispbäre stärker gefüllt. — 
Bei Herausnahme des Gehirns sammeln sich an der Schädelbasis 
50-60 Cotm. klaren Serums an. Die Gehirnsubstanz im Ganzen int 
müssig bdematös, von äusserst zäher, schwer schneidbarer Beschufenhnit. 
Die Marksubstane der Grossbirnhemisphäre ist mässig hyperämisch, und 
es findet sich beiderseits in derselben eine beträchtliche Anzahl schurf 
umschriebener Heerde von etwa Hanfkorn- bis Haselnussgrösse, zum 
Theil fast kugelrund, zum Theil mehr länglich, zum Theit aber auch 
durch mehr oder weniger voluminöse und rundliche, ausgezackte Fort- 
sätze unregelmässig hückerig. Diese Hoerde grenzen sich einmal ver- 
möge ihrer röthlichgrauen Farbe, dann aber auch vermöge ihrer gallertig 
transparenten und fast vollständig homogenen Beschaffenheit ungemein 
deutlich von ihrer Nachbarschaft ab. In dem meisten von Ihnen ist 
eine nicht schr beträchtliche Anzahl feiner injieirter Gefüsse mit blosen 
Ange dentlich zu erkennen. Je ein besonders grosser, länglicher, »a- 
gittal verlaufender Heerd dieser Art liegt in demjenigen Theil der Ge- 
hirmsuhatanz, welcher unmittelbar über dem Dache des rechten, wie 
des linken Seitenventrikelsa befindlich ist. Gans ähnliche Heerde, nur 
von etwas blasserer Farbe und von mehr länglich streifiger Form sind 
auf der Oberfläche des zurückgeschlagenen Fornix sichtbar. Die Zahl 
der Heerde in den Markinnssen ist nicht genau zu bestimmen. Am- 
nähernd sind es linkerseits etwa 20 und rechterseits, wo namentlich 
viele kleine eingesitreut sind, etwa 40 Stück. Einzelie von diesen 
Heerden reichen auch in die Kindenaubstanz der grossen Homisphären 
hinein, die Mehrzahl aber ist in ihrem ganzen Umfange oder doch in 
dem grössten Theil desselben von Markmanse umgrenzt, — Die Über- 
fliche beider Sehhitgel zeigt eine flache und grobhöckerige Beschaffen- 
heit und namentlich rechts, aber anch links ein atark verdiektes Epen- 
dym. Diess triibe Ausschen des Ependyms ist, jedoch in geringerem 
Mnanse, auch an der Oberfläche des dritten Ventrikels erkennbar. Auch 
der Boden und die Seitenflächen des dritten Ventrikels zeigen fast 
überall, einige Linien diek, eine ganz gleiche grauräthliche Farbe und 
gallertige Doschnffenheit, wie die beschriebenen Heerde. Ein ähnliches 
Aussehen wie die Wandungen des dritten Ventrikels besitzt auch die 
Oberlliche des vierten. Die Podunculi cerebri sind sehr ntark pigmen- 
tirt, die vorderen und unteren Lappen ebenfalls mit zahlreichen grösseren 
und kleineren Heerden durchsfet. Der Pons Varoli Ihast schon an 
seiner Öberflüche eins streiig-scheckige Zuichnung erkennen, welche bo- 
dingt ist durch den Wechsel seiner normalen Substanz mit zahlreichen 
unter einander communicirenden und mit ihren Längerichtungen vor- 
wiegend seiner Breite parallel verlaufenden, röthlichgrauen, gallertigen 
Partien. Auch in der Substanz der Medulla oblongata und zwar etwa 
in ihrem Contram findet sich ein längs verlaufender grauer Streifen von 
gleicher gallertiger Beschaffenheit, Lass Cerebellum dagegen ist frei 
von wahrnehmbaren Veränderungen. Beide Nervi optici sind zum Theil 
in eine grauröthliche Masse von derselben Beschaffenheit, wie die der 
Heerde, umgewandelt. 

Die Dura mater »pinalis zeigt an ihrem hinteren rechten Als 
schnitt in der Tlühs «er Halsanschwellung einen 4 Cm. langen und 
etwa 1,5 Ctim. breiten hämorrhagischen Ileerd von derber Beschaffenheit 
und der Öberflüche der Dura fert auhafrend. Die Arachnoiles enthült 
im unteren Abschnitt des Brusttheiles der Medulla spinalis vier zier- 


so dass es wieder ausgesetzt 


liche, 1—8 Mm. im Durchmesser haltende Knochenplättehen. Im 
Rückenmark ist die graue Substanz an vielen Stellen undentlich be- 
grenzt, an anderen Stellen und zwar besunders ausgesprochen an einem 
Abschnitte der Halsanschwellung und an einsen der Lemdenanuschwellung 
von sohr unregelmässiger Zeichnung und grüsstentheils von eben solcher 
Beschaffenheit, wie die gelatinösen Heerde des Gehirns. Einzelne auf 
dem Querschnitt wie S.reifen erscheinende, homogene gallertige Fort- 
sätze erstrecken sich von der veränderten granen in die weisse Substanz 
des Rückenmarks hinein und zwar sowshl in die hinteren. als auch an 
anderen Stellen in die vorderen oder seitlichen Abschnitte desselben. 
Der Bericht über die mieroscopische Untersuchung der sclerotiach 
entarieten Heerde wird zusammen mit dem des zweiten Fails erfolgen. 
(Fortsetzung folgt.) 
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Der sommerliche Eisverschleiss und dessen Einfluss 


auf die Verbreitung aller Eingeweidewürmer. 
Ein Beitrag zur Gesundheitapflego 


scellen 


von 
Dr. Theodor Clemens in Frankfurt a. M. 


Habe ich in meinem vorigen Artikel ’) gezeigt, wie die Balon- 
damen in ihrem verhätschelten Lieblingsschoosshund (möpsernen Auı- 
denkens) einen Krankheitsträger der gefährlichsten Art an ihrem Busen 
erwärmt, so führe ich heute in dem Lurusbedlrfniss sommerlichen Kis- 
verschleisses fasbionnbler Hanahaltungen eine gleich gefährliche Ge- 
wohnheit meinen Collegen vor Augen. — Bis jetzt hat wohl noch 
Niemand daran gedacht, in welchen Mengen, bei bester Gelegenheit, 
Eier und Ammen der Matigsten Behmaroteer in der Form des schein- 
bar so reinen, kühlenden Eises dem menschlichen Organismus zugeführt 
werden. Im perlenden Champagner wie im kühlenden parfiimirten 
Zuckerwawer lauert in dem eo unschuldig blinkenden, weissen Eis- 
stückchen der heimtückische Feind ebenso gut wie in hohler Hand aus 
stehender Pfütze, im Trunk des dnrstgepeinigten fahrenden Handwerks- 
burschen. Begeben wir uns an einem schünen $ommerabend auf den 
Mutterboden, wo im Winter unter dem erstarrenden Hauch dos Nord- 
winds das Eis sich bildet, setzen wir uns dort auf jenen blumigen 
Rain und betrnchten wir bei aufgehendem Moundlicht ruhig das Treiben 
im würzig warmen Duft der blühenden Wiese, SBiehe da huschen sie 
Alle, die Bandwurmträger, der Mäuse Schaaren, Ratten, Wiesen, Iltir 
und wie sie alle heissen die menschenscheuen Nuchträuber. Lautlosen 
Flugs schwebt die gofrässige, grosse Hufeisennnse, in unermüdlicher 
Jagd Kerbthiere baschend, zwischen den nickenden Blumenköpfehen 
und unaufhörlich fällt ihr wurmreicher Koth mit den Trümmern der 
hiogemordeten Kerfe. — Die Losung aller dieser Thiere, zu denen 
noch die der Schäferhunde und Schafe, die im Harbst die Stoppel der 
gemähten Wiese abweiden, hinzukommen, der Koth aller jener schein- 
bar für den Menschen so unschuldigen Geschöpfe »trotzt In der Regel 
von Schmarotsern der gefährlichsten Arten, Daxn kommt nun noch 
das Heer der unsauberen Sumpfvägel, von deren Repräsentanten, der 
Sumpf- und Waldschnepte, unsere Leckermäuler gewohnt sind, den 
bandwurmgewürsten Dreck eich aufs Rrod zu streichen! — Würden 
wir anf einem Frühlingsgange einem begleitenden, wasserlurstögen, aber 
froschschouen Fräulein ein Glas Wasser aus dem stehenden Tümpel 
der überschwermmten Wiese kredenzen, so künnten wir IWchstens mit 
einem abweisenden „Pfui doch!" beglückt werden; duch siehe, am 
solben Abend nimmt die vom Tanz erbitzte, frosch- und wasserschens 
Schöne mit dankbarem Blick ein Stückchen Wieseneis in lie Iauwarme 
Limonade. — Nur der lerthum ist das Leben und das Wissen ist der 
Tod, sagt ja schen unser grosser Schiller, und darum zieht der 
richtige Feinschmecker so gern dem undurchdringlichen Schleier der 
Maja über die Küchengehvimnisse des tiefsten Souterrains. — Nehmen 
"ir ein Stickelen ganz klarer Wieseneis, wie &s 2. B. hier in Frunk- 
furt im täglichen Verkehr consnmirt wird, lassen wir dasselbe in einem 
sorgfältig gereinigten, wit Papier genau augebundenen Glase schmelzen, 
so wird in wenigen Tagen das muntere Völkchen Ehrenberg's im 
Wassertropfen sich unter dem Mieroscop tummeln. Dazwischen schweben 
unter munteren Najaden oft noch geheimnisvolle amorphe und paly- 
morphe Gestalten, die noch auf Hrn. Dr. Leukart warten, um als 
eaalonfähig, lege artis, einem holminthulogischen Auditorium vorgeführt 
zu werden. Die überschwemmten Wivsen oder die von austretenden 
Flössen und Küchen gebildeten Binnengewüsser bilden im Winter bei 
den meisten grossen Städten die eisliefernden Flächen, un ich glanbe 
gezeigt zu haben, dass diese Quellen der Labung und Kühlung im 


’) Scheoss- und Luxushunde als Dehermilller von Echinvevecus-Iufecllonen, 
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Hochsommer uns und unseren Eingeweiden allos das in Hülle und Fiille 
bieten, was wir in anderer Gestalt und Form mit culinarischen Künsten 
durch den Biedepunct unschädlich zu machen suchen, — Die ausser- 
ordentliche Zunahme der Erkrankungen durch Eingeweidewürmer ') ist 
eine Thatsache, welche bei nähbrer Erkenntniss dieser Schmarotzer und 
ihrer Wanderungen einst noch sehr schwer in die anammestische Wag- 
schale vieler Krankheiten fallen wird, bei welchem Ausspruch ımir die 
Frage erlaubt scheint, was wohl auf den Todtenscheinen früher an 
Trichinosis gestorbener Patienten für verschiedene Krankbeitsfirmen 
geprangt haben mögen? 


Notizen. 


Berlin. Dem Vernehmen nach ist Dr. Waldau mit der Wittwe 
des verstorbenen v. Graefe wegen Ueberlassung des Lucals der Augen- 
klinik in der Carlastramse in Umterhandiung getreten und würde der- 
selbe dann in der bisherigen Weise dieses Privatinstitut fortführen, 


© Wien. Ueber den Kriegsbotschaften verstummen auch bei 
una alle anderen Interessen, höchstens buachtet man noch reia persün- 
liche Ereignisse. So geht es denn auch dem neu organisirten Mecheinal- 
wesen der westlichen Reichshälfte. Vom sogenannten Bürgerministerium 
in's Leben gerufen, soll dasselbe von dem „Uebergangsministerium‘ 
ausgeführt werden. Die wenigen bis jetzt erfolgten Acte des meuen 
obersten Geanndheiteratbes befriedigen nicht und bei der sohr unzweck- 
mässigen Zusammensetzung dieser einlussreichen Behürde lässt sich 
eben auch gar nicht viel erwarten. Die Ernennung des ehemaligen 
Directors Dr. Ullrich zum Referenten im Ministeriygm war ein Mins- 
griff; als Chirurg im Rudolfsspital und Director dieser kleinen, neuen, 
abgeschlossenen Anstalt genügte Herr Dr. Ullrich, aber für die 
Stellung eines allgemeine Kenntnisse, vielseitige Erfahrungen, reelle 
Unabhängigkeit im Urtheil und entschiedenes — oft rasches — Handeln 
bedürfenden Referenten ist er nicht geeignet. Auch wlirden, einzeine 
ehrgeizige oder honorarsüchtige Persänlichkeiten abgerechnet, sich schwer- 
lich herrorragende Männer bestimmen lassen, mit Herm Dr. Ullrich 
in dienstlichen Verkehr zn treten; es fehlen daher im „Über-Banitäts- 
rathe*, welcher neuerlich von ihm zusammengesstzt wurde, auch alle 
metieinischen Capacitäten und merkwürdiger Weise ügurirt Rokitansky 
als Mitglied, welcher — seine hohe wissenschnflliche Specialiiät in 
allen Ehren — vom Sanitätswesen blutwenig weiss und noch viel we 
niger Zeit hat, a0 wichtigen Funstionen genügend nachzugehen, Schr 
bald wird sich bewähren, was die hiesige Allgemeine medieinische 
Zeitung eines weiteren und etwas heftig ausführt, dass die neue In- 
stitution ein todtgeborenes Kind ist und dass leider das bei uns s0 schwer 
vernachlässigte Banitätswesen nun gänzlich verfwlen wird. Unter solchen 
sehr traurigen Aspeeten sind die Bemühungen einzelner Körperschaften 
und Gemeinden zur Verbesserung eines Theiles des Sanitätswesens desto 
höher anzuschlagen. Die Stände, d. h. Provincialvertreter io Mähren 
sowie in Niederösterreich leisten für ihre Anstalten Verbesserungen, 
welche aller Ehren werth sind; nene Organisation der Spitäler, der 
Irre und Gebäranstalten u. dgl. Die Commune von Wien steht in 
der Verwaltung des Sanitätswesens ala glänzendes Vorbild da und ich 
empfehle Ihnen einen Blick auf den Bericht vom abgelaufenen ‚Jahre, 
weichen die beiden Physiker Nusser und Innhauser eben veröffent- 
liehten, Aber das wiegt Allen nichts gegen die totale Vernachlässigung 
des Sanitätswesens in den Gemeinden; jede Stadt, jedes Dorf, ja jeder 
Weiler mag dazu schiagende Illustrationen geben. Hört man die oft 
# Je gewissenhafler die Ihagnose gematkbt wird un je wissenschanlich gebil- 
doter die Aersıe werden, desto Bluliger werden dıe auf die Einwanderung 
solcher Schmaroizer zurückgeführien Krankheitserscheinupgen sein, Hier in 
Frankluri hat Bandwurmlieiden sehr zugenommen, von den Echinorocris- 
Infechonen mögen wohl noch circa fanfzehn sechszehntel unseren Diegnosen 
entgehen. 


haarsträubenden Klagen der Amtsürzte, #0 ergeben sich nur sehr 
schlimme Aussichten in die nächste Zeit, denn eine Epidemie, ein 
Nothjahr, eine Kriegsepoche — und der Ruin der Berölkerung »ird 
ungoheuer sein, während jetzt schon die Sterblichkeit im Kindesalter 
und die geringere Zuhl dienstfäblger Recruten einen sehr bien Maass- 
stab der Verkümmerung der Bevülkerung darbieten, 


Todesfall. Erst vor wenigen Tagen ist ınir aus Hamburg die Nach- 
richt von dem Tode eines langjährigen Freundes und Collegen, des Dr. 
Führer, zugegangen. Derselbe folgte seinem Lehrer v. Langenback 
aus Kiel nach Berlin und war einige Jahre in der Klinik desselben hier 
beschäftigt, ohne doch in eine bestimmte amtliche Stellung zu derselben 
zu treten, Der ihm eigene Sinn für unbeschränkte Unabhängigkeit, 
wie auch die unbegründete Besorgniss, es könne sich durch Annalıme 
einer Assistonzarztstelle das freundschafiliche Verhältnis zu v, Lan- 
genbeck ändern, liessen ihn alle dahin gehende Vorschläge ablehnen. 
(sanz besonders werthvoll wurde er der chirurgischen Klinik durch 
seine ausgezeichneten Kenntnisse und seine eifrigen Studien auf dem 
Gebiete der pathologischen Anatomie, In diese Zeit fallen much seine 
bedeutenden Mittheilungen in der Deutschen Klinik, von denen ich 
anführen will: Zur Diagnose der Geschwülste und kur Marphologie der 
Hautdrüsen (1550), Umrisse und Bemerkungen zur pathologischen Ana- 
tomie der Geschwülste (1852). Im Sommer 1852 liess sich Führer 
als Privatdocent an der Universität Jena nieder, und rwar für das 
Fach der pathologischen Anatomie, und erntattete über die von ihm 
in den ersten 2 Jahren gemachten Leichentntersuchungen 1854 in der 
Deutschen Klinik Bericht ab, Dor Aufenthalt in Jena snete ihm wenig 
zu und so gab er denselben auf, um sich ungestört der Herausgabe 
eines Handbaches der chirurgischen Anatomie zu widmen, dessen 
Verlag G. Reimer in Berlin übernommen hatte ”). Um für dasselbe 
noch eingahendere Studien zu machen, ging Flihrer, während er be- 
reits mit der Bearbeitung beschäftigt war, für längere Zeit nach Paris, 
wo or namentlich auch sehr werthvolle photographische Aufnahmen 
pathologischer Präparate anfertigen liess. Leider entsagte er später 
der Wiederaufnahme der Lehrthütigkeit und liess sich als pructischer 
Arzt in Hamburg, seiner Vaterstadt, nieder. Unter anhaltender Arbeit, 
die ihm doch wahre Befriedigung nicht gewährte und in der er viele 
Preüfangen, wenig Lohn fand, hat Führer viele Jahre nuch körperlich 
mehr und mehr zu leiden gehabt, his er sich Ende des letzten Win- 
ters entschloss, wegen zunehmender Schmäche sich ganz von der Praxis 
zurückzuziehen und zunächst in einer milderen Luft Stärkung zu 
suchen. Er wählte zum Aufenthalte vorerst Cannstadt, für das er 
seit Jahren eine besondere Vorliebe hatte, und hier ist er am 27, Mai, 
nachdem er am 7. Tage derselben Monats sein 49. Jahr vollendet hatte, 
sanft an Phthisis pulmonum entschlafen. Seinen literarischen Nachlass 
hat er mir zur Verfügung gestellt, die Ungunst der Zeiten Ist die 
Uebersendang desselben, den mir die hinterbliebene Ireue Schweater 
meines verstorbonen Freundes in Aussicht gestellt, noch nieht geschohen 
lassen. Möge dem vielgeprüpften Freunde die Erde leicht sein! 


Y Hondbuch der chirurgischen Ansıomin. # Abthellungen, Nebei 4 Atlas von 
2? Kupferistein 





Neue Schrift von Esmarch. 
Bei Th Chr. Pr. Enalin in Berlin ist soeben erschienen: 
Ueber Vorbereitung 


von Reservelazarethen. 
Von 
Dr. F. Esmarch, 
Professor der Chirurgie an der Universität zu Kiel, 
Mit 9 Tafeln Abbildungen, 
25 Bar. 








Frühlings-, Herbst- 


und 


Winter-Curort 


MERAN 


im deutschen Süd-Tirol. 


Herbstsaison und Traubeneur. 


Beginn am 1. September. 


Meran erfreut sich als sonnigster und windstilister aller südlichen Curorte, besonders als 
Herbst- und Winteraufenthalt, vinus stets zunehmenden Rufes. 
Hlossenen Cnrjahre über 3000 Personen, — 2';, Fahrstunden von der Rehnstation Bozen entfernt, bietet 
®s comfortable Privatwohnungen und Villen; Pensionen zu 2—4 #. tüglich, Curmusik, Winter- 
promennden, Theater, Leschalle, allein Privatunterricht, eine Erziehungsanstalt für schwächliehe 
Knaben, Leihbibliotheken mit Musicalienleihanstalten, regelmässigen evangelischen Gottesdienst. 


Die Frequenz stieg im ver- 


Durch «die Neutralität Oesterreichs ist Meran von den Kriegssreignissen vollständig unberührt. 


cto11 Fuss.) 
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Der Schwefel in der Angina diphtlerica nach der 
Vorlesung des Dr. Gaspar Gomes in der Sociedade 
das scieneins medicas vom 15. Februar 1868 '). 
Bearbeitet vo 
Dr. Julius Beer. 


Die Angina diphtheriea grasirt ab und zu in Lissabon seit 1857 
epidemisch, und man kann sagen, dass ale bis jetzt im Zunehmen ist. 
Hr. Dr. Barbosa, in seiner Schrift: Estudos sobre © garotilho, giebt 
fulgemle Todesstatistik: 


Im Jahre 1957 . 25, 
“u 1858. . 68, 
1859. . . „134 


In diesem Jahre verbreitete sich die Epidemie von Lissabon aus 
6 Kilometer nördlich. Namentlich erregte der Ausbruch durch seine 
Intensität zu Lumiar & Campo Grande Aufsehen, wo 123 Bofallene 
10 Opfer brachten. 5 

Von 1860 und 1861 sind Statistiken Über diese Epidemie nicht 
genauer geführt worden. 

—-Mingegen zeigen die officiellen Todtenlisten der Sanitätscommission 

folgende Ergebnisse; 


1662 . „ . 117 Todesfälle, 
1863 . .. 0. 127 
1864... 142 ” 
1865 . . . 1% „ 
1866... 1858 " 


und überhsupt 10 pCt. Todte hinsichtlich der von Diphtherie Be- 
fallenon, zuwie sich diess auch bei dem Bericht des Dr. Barbosa in 
Bezug auf die Epidemie von Campo Grande herausstellt. Dort zeig- 
ten sich: 


1857 250, 
1658 . 630, 
18569 . . 0. 1340, 
1562 .. 1170, 
18563 . . . 1270, 
1864 . 0... 1420, 
1865... 1790, 
1866... 1580. 


Diess ist eine ganz hedentende, man möchte fast sagen, arith- 
metische Progression von Krankheitsfällen. Aus dieser Krankenzahl 
ergiebt sich in Buzug auf 1863, wo die Volkszählung Lissabons vorrest 


N Dieser Bericht ist für uns ein um so wichtigerer, als Portugel gerade im 
leizien Decennium ein Diphiherltishrerd geworden ist, dem bekannuich 
selbst die Königin, die Hohenzollernsche Prinzessin, zum Opfer getallen Ist. 
Darum ist man such gersde in Porfugel #0 eifsig In der Suche nach anlidiph- 
Iherüischen Specitleis. Im Journal für Kınderkranknellon von Bebrend und 
Hildebrand, 1887, Het (4 und 13, pag. #27, referirt Dr. Ollersberger 
in München über die Erfolge der Fridsen’schen Behandiungsweise der 
Dipsiherien, Derseihs empfient bekanntlich Erwachsenen zweistündlich '4 
Löffel von Syr. Copalvae, dann 1 Gramm frischen Cubobenpulvars in gewühn- 
lichem Syrup zu geben. Er hai 300 Kranke des ersien und zweilen Stadiums 
durchgebrscht. Die Formel für den Copeivasyrup ist: B. Cop. #0, G. ara, 
pulr. 30, Ay dest, 50, Tinel- menth. ppi- #6 gut, Syr. comm. 600, und des 
Syrop Cubebsrum: P.Gub 1%, Syr. cumm. 240. Kindern wird die Haie ge- 
reicht. — Die Gazals medica de Liahos, No. 20, 38. Ouionbro 1887, eoıhah 
blertiber einen Bericht von F. M. L. Nanes, der bei einer furchibaren Epi- 
densie in der Umgeyend 1866 das Frideau’sche Verfahren durchprobie. 
Der Cubebensyrup ist Kindern sehr schwer beizubringen, Er glebi meist 
Emulsion und seızt Laudonum zu. Dan Frideau'sche Eustibem nach Co- 
paivsbolsam und Cubeben nah er nur «in Mal, wohl weil er die Cubeben 
forıllasa. Aber er hält dan Miitel ala „um agente therspeullco* in „Caros ınals 
uruvos da angins diphiterilica” und lorder! zu neuen Versuchen auf. 


Deutsche Kliaik, 1870. 





‚Foriseizung | -— Die einfschen Arsnel- 
— Leber Sclorose des Getiirms und Rlickommarks. Yon Dr. Cart 


vor sich ging, ein Procentsatz der Befallenen zur Einwohnerzahl 
163,823 wie 1:138,74, sowie der Todten zu den Geburten (3,576) 
wie 1:46,26, sowie ein Verhältniss der Diphtberiotodten zu Jen an 
amderen Krankheiten Erlegenen (5,633) wie 1:44,35. 

Ein Vergleich der Diphtheritissterblichkeit‘ mit der durch Schar- 
lach und Pocken in dem letzten Triennium zeigt folgendes Ergebniss: 


Verstorbene: 
4868: 1868: 1866: 
Pocken 64 65 Tt, 
Scharlach 3 2 2, 
Schlundhräume 142 17% 158. 


Wir wollen durchaus von den unvermeidlichen Fohlen ab» 
sehen, die sich in jede Sintistik, die immerhin auf Unfehl- 
barkeit einen Anspruch nicht machen kann, einschleichen, aber die 
grosse Veberzahl der Diphtherieopfer lässt sich nicht leugnen. lie 
bekannten und unbekannten Ursachen dieser Endemie macht sich sogar 
auf die Zukunftzahl der Bevölkerung Lissabons bemerklich, welche 
bereits eine abnebmende Tendenz nuchweist, Es sind indessen die Be- 
mihungen der Lissaboner Aerzte immer gleichen Schritt mit der Hpi- 
demie gegangen, und mit vielen theoretischen und empirischen, eigenen 
und fremden Methoden ist der Krankheit entgegenzutreten veraucht 
worden, wie es ja seit Beginn der Geschichte die Menschheit gegen 
andere Geisseln mit verschiodenartigstom Erfolge gethan hat. 

In Lissebon war vor dem Jahre 1857 Diphtherie eine nur wenig 
bekaunte Krasıkheit, in welchem Jahre sie sich epidemisch hier zeigte, 
jedoch von den Aevrsten eine geringe Beachtung fand, als sie bald 
abuahm. 

Unsere Meinung geht dahin, gestützt auf das Zougniss unserer 
ärztlichen Zeitgenossen und Presse, dans dieses Leiden von 1850 nur 
sehr sporadisch erschienen ist, 

In der That, unser Gesellschaftsjournal von 1537 und 1840 er- 
währt einige Garotilhofälle, aber keine Anginn membranacen, mithin 
ist es möglich, dass die Anginne gangraenosae diphtheritische Krank- 
heiten gewesen sind. Möglicherweise hat man noch die Krankheit 
nicht erkannt, welche bekanntlich orst 1826 durch Bretonneau's 
Schrift skizeirt wnrde, 

Intermittirende und remittirende Fieber sind in diesen 30 Jahren 
sehr selten vorgekommen, auch heut noch sind dieselben «ls endemisch 
nicht zu betrachten, aber die acnten Krankheiten nehmen meist immer 
eine böse Complieation an. Die Erfahrung zeigt, dass die Diphtherie 
sich dem Nordwesten der Residenz mitgetheilt hat bis auf eirca 4 Meilen 
Distanz, namentlich nach nordöstlicher Richtung, wobei es bemerkens- 
werth erscheint, dass gerade solche Plätze sich ergriffen zeigen, Jie 
einen sohr geringen Verkehr mit der Capitale haben, so dass man an 
eoamische {!!) Ursachen glauben müchte ulme Contagiem. 

Wie gross ist nicht die Liste der Medicamente geworden, welche 
man gegen die Diphtheritis in das Feuer geschickt hut. Rationello 
und empirische Mittel sind um die Watte versucht worden, aber man 
muss gestehen, dass bis heute ein nennenswerthes Ergelmiss leider 
nicht za berichten ist, 

Chemische und mieroscoplache Analysen haben zur Therapie der 
Diphtheritis ao gut wie Nichts genützt, Der einzige leidige Trost ist 
vorhanden, wie er sich noch bekanntlich bei vielen anderen Epidemienn 
erwiesen hat, dass bei längerer Andauer die Bösartigkeit sich abstnmpft 
und mehrere Fälle ron Heilung sich herausstellen. 

An den Schwefel ist seit zwei Jahren durch Jodin erinnerg 
worden, as int wirklich «ins der Medicamente, welches sich durch guten, 
Erfolg auszeichnet. Solche günstigen Ergebnisse unseres Collegen Bar- 
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bosa, der zur Nachfolge auffordert, erleichtern uns das therapeutische 
Studiam in dieser Richtung. 

Ich kann jetzt vorläufig nor einen Fall genau mittheilen, da ich 
den Schwefel ein Mul hier angewendet, mir Ferneres vorbehaltend. 
Gott möge geben '). dass die Collegen dasselbe thun, um so das Urtheil 
über die Leistungsfühigkeit der Schwofels festzustellen, der sich als 
so hülfreich erwiesen. 

Vorläufig sind wir weder vom Enthusiasmus noch vom Skeptieismus 
in Berug hierauf angekränkelt. 

Meine Erfahrung ist diese: 

Das kleine Mädchen Emilia $..., in der Strasse do Verrezial 
do Baixo wohnhaft, 2'/, Jahr alt, von Iymphatischem Temperament, 
schwacher Constitution, geimpft, hatte in ihrem 8. Monat eine durch 
Transmissio pateren entstandene papelöse Syphilis, im ?2. Jahre die 
Masern überstanden, 

Am 30. und 31. Januar, theilt die Familie mit, hat das Kind 
bedentondes Fieber, das sich Nachts «erhöht, bedeutende Hauttemperstur, 
unruhlgen Schlaf, Abgeschlagenheit, Durst, Appetitlosigkeit, einige 
Schlingbeschwerden. Am 1. Februsr Morgens 8 Uhr befindet sich die 
Patientin in folgender Lage: Unruhe gross, erhöhte Pulsfrequenz, Haut- 
temperatur beileutender, Kopfschmerz, Cervical- und Submazillardrüsen 
entzündet und sehr schmerzhaft, so dass sie jede Berührung Ängstigt; 
die Lippen trocken, die Angen glühend, Durst, die Mundsehleimhaut 
dunkelrotb, Mandeln durchweg belegt und ausgekleidet mit einer sicht- 
baren, weissgrauen Pseudomembran, weiche, in dem unterliegenden Ge- 
webe eingelagert, von der Dicke eines Kartenblatis erscheint, das Velum 
palatinum, die Arcaden und die Retropharyngenlwand sind gleichfalls 
dunkelroth, ein sards muciser Ausfluns durch die Nase, Die Auscul- 
tation ergiebt, dans die Lungen ihre normale Thätigkeit bewahrt haben. 

Oertliche Behandlung: Insufflation von Schwefelblume durch eine 
Glasrühre, vierstündlich, Belladonnasalbse in die Cervical- und Sub- 
mazillardrüsen. Diät: Fleischbrühe mit einem Löffel werdünnten Port- 
weins. Nachmittsgs 2 Uhr: Der Patientin fällt die Einblasung der 
Schwofelblithe sehr lästig. sie bekommt trockenen, eine Wleine Zeit 
anhaltepden Husten und Dyspnöe, die Weinbrühe pimmt sie gern, der 
Localzustand idem. 

Bei der zweiten Insufiation fühlte sich die kleine Patientin ebenso 
unangenehm berührt. Sie brach jedoch einige echanmige, weisslich ge- 
fürbte Sputa, die mit dem Schwefelpulver ganz bedeckt erschienen. 
Die einige Zeit darauf erfolgende Einbiasung fiel jedoch dem Kinde 
derchaus nicht mehr beschwerlich, da die Oberflächen bereits einge- 
schwefelt waren. 7 Uhr Abends war der allgameine und örtliche Status 
quo derselbe. Continuater mit Allem. 

+ Im Original steht Orulä — d.i des arabische „Gott helfe* lusch-Alleh, 


eine saracenische Keminiscenz aus dem Miltelslier, wie a0 Virles in Por- 
sagnl 


Am ?. Februar früh 8 Uhr. Unruhige Nacht, wenig Schlaf, sie 
will immer getragen sein, geräuschvolle Respiration ab und zu, etwas 
Husten, Ficber und Witze wie gestern, im Grunde des Halses, gerin- 
gers Köthe, die diphtheritischen Piueques sind mehr heller geworden, 
gleichsam küsig, an ihren Rändern erhöht. Sie verweigert die Brühe 
und beginnt Ziegenmilch zu nelmen, nuch Wein in Zwischenrkumen. 
Die Insufflationen lässt sie sich jetzt gefallen. Ebenso ist es um 2 Uhr 
Nachmitisgs. Um 7 Uhr Abends war bereits etwas Schlaf eingetreten, 
das Fieber gemindert, die Placques haben sich zur Hälfte gesenkt, die 
darunter befindliche mucise Fläche schimmert roth. Die Insufflationen 
belästigen heut noch weniger. 

Am 3, Februar: Es vorging die Nacht meist rulig, die Athmung 
leicht und ohne Rhonchi, Hitze und Fieber geringer, Schlucken besser, 
Benehmen heiter, minder phantasirend. Die Halsdrüsen schwellen ab, die 
Mandeln sind fast ganz rein, minder geschwollen uni nicht mehr allzu roth. 

Da ihr Brühe und Milch anwidert, s0 wird ihr statt derselben 
Kälberfussgelöe in Wein gereicht, In Folge der einen Insufflation ent- 
stand einige Vomiturition. 

Abends 6 Uhr im Allgemeinen und Speciellen Status idem, sie 
ist jeiloch lobhafter und beschäftigt sich mit ihrem Spielzeug. 

Am 4. Februar früh 5 Uhr: Guter Nachtschlaf, Hauttemperatur 
und Puls normal, der Schnupfen fast fort, die Drüsen wenig schmerz- 
haft, die linke Mandel ganz rein, fart ebenso die rechte, die Röthe 
der Arcaden fast normal. Gele und Wein wird gierig verzehrt. 
Wenig vom Schwefel insommodirt, zur Nacht eine Insufflation, 8 Uhr 
Nachmittags; Status idem. Eine Pseudomembran, welche sich noch 
im Rachen befand, ist verschwunden, Nachts I Uhr eine Insufitation, 

Am 5. Februar; Guter Schlaf, ohne Fieber, heiter, die Mandeln 
rein, die Drilson noch angeschwollen, duch nicht schmerzhaft, Appetit. 
Die Einblasungen hören auf. 

Am 6. Februar: Status idem, Appetit gering, Muthlosigkeit, sie 
verweigert zu gehen. 

Am 7, Februar: Ebenso, 

Am 8. Februar: Kleine Oedeme im Gesicht und an den Beinen. 
Der am 3. und 4. Tuge schon sedimentirende Urin wird wieder klar, 
in grosser (Juantität gelamen, 

Am 9. Februar; Ebenso, Chinatinetar wird in der Vertebral- und 
den l,umbnlgegenden eingerioben. 

Am 10., i1., 12. Februar: Ebenso, stetige Besserung. Die 
Schwäche schwindet am 12. Februnr mit den Ogdemen. Stärkenide 
Diät. Die Kranke wird nun als gesund betrachtet entinssen. 


Conclusionen. 
Die Angien diphth. ist eine locale Krankheit, Symptom einer all- 
gemeinen Affection, der Diphtberia. Der grössere Theil der Pathologen 
stimmt heut hierin überein, 





Feuilleton, 
Die deutschen Bäder und der Krieg. 


Yon 
Dr. Göschen. 

Als am 15. Juli die Welt durch die frechste und niederträchtigste Kriegs- 
erklärung, dergleichen in der Geschichte aller Zuiten nicht zu finden, in 
Stannen gesetzt wurde, als jener lügenhafte Abentenrer auf dem französischen 
Thron, jene Geissel einer durch ihn mehr und mehr verderbten Nation, 
nicht, wie er in seiner Verblendung meinte, dem preussischen Volke, 
dem Norddentsehen Bunde, nein, ganz Deutschland den Fehdehandschuh 
binwarf, da wurden davon hart berlibrt anch Tausende und aber 
Tausende Kranker und Leidender, die in den Bädern Dreutschlands und 
der Schweiz Hülfe gesucht hatten. Eine Paniges ergriff die fremde 
Berölkerung der Badeorte, in erster Reihe die der Rheinwärts gelegenen 
von Badenweiler bis Ems, won denen alle Welt annchmen konnte, dass 
sie sofurt Kriegsschauplatz, vun dem franzönischen Teere im Fluge 
überzogen werden mussten, Doch auch aus dem anderen Theilen 
Deutschlands folgte schnell allgemeiner Rückzug in die Heimath. Wie 
das deutsche Hoer gestaltet ist, und drei Mal gesegnet sei diese Ge 
staltung, fand sich kaum eine Familie, aus der nicht Glieder zum 
Kampfe ejlen mussten; freudig stellten sie sich, wenn nicht verpflichtet, 
freiwillig; das deutsche Lund, deutsche Ehre, deutsche Einheit zu 
wahren und zu hüten galt es. Da gah es denn zu Hanse zu ordnen, 
Abschied zu nehmen, für so Viele auf Nimmerwiederschen, einzurichten 
und zu beschränken, dass zotbst den Schwerkranken Möglichkeit und 
Neigung, in der Ferne zu bleiben, fehlten. Weiteres kam hinzu. Wer 
konnte nach den Rodomontaden des varlogenon Kaisers und der jämmer- 
lichen Pappen, die er unter dem Titel Minister nach seinem Belieben, 
nach seinem Befehl tanzen liess, vorher berechnen, wie ausgedehnt das 





Kriegstheater sein würde, Faselten doch beispielsweise in den süd- 
bayrischen Curorten ängstliche Gemüther von einem schnellen Marsch 
der Franzosen auf München, nachdem sich der huchherzige junge König 
Ludwig, erfüllt von deutschem Geist, getrieben von deutschem Herzen, 
bedingungslos dem greisen Heldenkünig auf Preussens Thron mit Volk 
und Heer, mit Gut und Blut zugesagt hatte. Es gult deutsches Land, 
deutsche Ehre, dn fehlte der treue Wittelsbacher dem Kampfe nicht. 
Faselten doch ängstliche, vielleiebt bösmillige Stimmen von der Wahr- 
scheinlichkeit eines französisch - ästerreiehischen Bindpissen und »o 
weitere Bedrohung Bayerns auch von Salzburg aus. Sie brachten 
nicht in Rechnung den Geist des gewichtigaten Factors im cisleitha- 
nischen Oesterreich, der Deutschen, die schnell genug in Wort und 
That bei der Hand waren, sich zu Deutschland zu bekennen und 
etwaige Gelüste diesen oder jenes Staatsmannes von vornherein brach 
zu legen. Dank und Ehre den deutschen Brüdern in Oesterreich! 
Und endlich; schnell, überraschend schnell musste dns deutsche Heer 
formirt, wostwärts gesammelt worden, sollten nicht Baden, die Pfalz, 
das jreussische Gebiet bis jenseits des Rheins den barbarischer Horden 
der Turcon, Spahis, Zephire zu lange Preis gegeben bleiben, und da- 
mit war der Verkehr nach Nord, Ost, West nothwendig für längere 
Zeit vollständig gestört, und wer in die Heimath wollte und musste, 
der durfte nicht säumen. Ganz anders ist es gekommen, als in jenen 
ersten Tagen der Veberraschung und Veberstürzung man wähnte, Der 
grossmäulige Kaiser und seine unendlich schlecht unterrichteten afri- 
kanischen Generale wagten nicht die Grenze zu überschreiten, als sie 
os noch ungehindert gekonnt hätten; einige hundert Mana hielten sie 
da und dert io Schrecken und Respeet, und als man sich endlich ent- 
schlossen, an einer Stelle gegen solch vorgeschebenen kleinen Posten 
nit einer mächtigen Heeressäule vorzugeben, als der muderne Nero 
zur eigenen und des Sohnes Gloire die glänzende Waffenthat ansführte, 
eine unbefestigte, wohrlose deutache Stadt durch seine Mitrailleusen mit 
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Herr Lourengo schildert nun mit beredien Worten, die beiden 
Anslebten vieler Pathologen, wis man sich mit der Cur der Krankheit 
zu verhalten habe, Die einen wollen von örtlicher Behandlung gar 
Nichts wissen, sie sei irrationell nnd ohne Nutzen, weil man mit der 
allgemeinen Diphtherie den Kampf einzugehen habe, während die An- 
deren gerade solche angeblich symptomatische Behandlung für die 
Hauptenche erklären, gerade wie das sofortige Beitzen bei Pustula ma- 
kigma. Es giebt noch vine Ansicht von Aerzten, gar Nichts zu hun, 
auch nicht ein Mal Specifica anzuwenden, wie Mercur oder China bei 
Syphilis und Intermittens und die Kranken lediglich den Kräften der 
natürlichen Reaction anheim zu geben. 

Aber, setzt Herr Lourengo hinzu, man ist duch offenbar 
überzeugt von der Vorzüglichkeit und Unentbehrlichkeit der örtlichen 
Mittel gerade in den biseren Fällen. 

Ist man denn nicht darauf angewiesen, die Vitalität der Mucosa 
zu beleben und zu alteriren, die Absonderung zu beschränken, die Ver- 
breitung des Exsudets zu hemmen, die selbst auf mechanischem Wege 
so oft zur Erstickung führt? 

Kennt ınan dena nicht die furchtbare propagirende Kraft der Eint- 
mischung der Exsudate, durch welche ofenbar noch eine secundär 
diphtheritische Anstekung gehegt und gepflegt wird? 

Haben sich auch manche andere topische Heilmethoden nicht be- 
währt, die orzählte Therapie ist von grossem Werth. 

Nachlem Herr Lourengo nun nachweist, dass die meisten der 
bis jetst angewandten Topien entweder unnitz oder gefährlich sind, 
kommt er auf die Lönung der Frage, wie der Schwefel in der Diph- 
therie wirkt. 

Allerdings sind seine Ansichten mehr von einem hypothetischen 
Charaster, exacte Forschungen auf chemisehem oder mierossopischem Wege 
fehlen. Es ist indessen immerhin als ein werthvoller Beitrag für die Ge- 
schichte der Therapie der Diphtherie zu registriren. Deslialb kann man 
Hrn. Dr. Lourengo vollkommen beistimmen, duss man die Experimente 
mit der Schwefelinsuflation continuire in der Diphiberia pharyngealis, 
bis man sich überzeugt habe, dass sie entweder ohne Nutzen oder dnss 
«s oin noch wirksameres Remedium gebe, 

Wirkt der Schwefel chemisch oder physicalisch auf das Neugebille? 
Wird die mucöse Oberfläche desselben physiologisch oder dynsmisch 
(bekanntlich ein Lückenbüsser) durch den Schwefel alterirt? 

Lourengo erklärt sich, an den erzählten Krankheitsfall anlehnend, 
für die chemische Wirkeng der Schwefelinsuflation, Der Schwefel 
wirkt desoxydirend, erzeugt Gas sulphoroso, «L. i. SH, daber sich die 
Pseudomembran so bloicht. 

Dadurch, dass dem Pseudoplasna der Wasserstofl eutzogen wird, 
ändert sich seine Textur, ebenso wie agglutinirende Adhärenz der Mu- 
oosa, die doch keinen anatomischen Zusammenhang mit dem darunter 
liegenden Gewebe hat, 


Behr treffend wirft Verfasser die Frage auf, ob die Wirksamkeit 
des Schwefels nicht gerade »0 gedacht werden könnte, wie bei der 
Oidiumkrankheit des Weinstockes, wo er bekanntlich ein hervorragenden 
Mittel abgiebt. 

Schliesslich zieht Hr. Lourengo folgende Conelasionen: 

1) Der Schwefel ist ein passendes locales Medicament in der Angina 
diphtherica. 

2) Er hat eine specifische aufösende Wirkung auf diese Paeudo- 
membranen. 

3) Das mechanische Erbrechen, welches der insufllirte Schwefel ver- 
anlasıt, stöst die krankhaften Productionen aun. Dieses Brech- 
mittel wirkt bei weitem nicht su schwächend, wie die vegetabi- 
lischen oder mineralugischen andern emetischen Substanzen. 

4) Der Schwefel verdient den Vorzug vor den stark adstringiren.len 
oder caustischen Sobstauzen. 

5) Aber man darf sich der topischen Behandlung mittelst des 
Schwufels allein nicht anvertrauen, nach der Hochgradigkeit der 
allgemeinen constitutionellen Krankheit muss man die allgemeine 
Therapie einrichten, 

Wir finden nun in dem folgenden Heftchen, No, 5 de 1868 des 
Jormal da sociedade das sciencins medicas, ein Referat, die Sitzung 
vom 18. Januar c. botreffend, in welchem die Wirkungsweise des 
Schwefels in dee Diphiheritis in das hellste Licht gestellt wird, Dr. 
Barbosa hat 4 Fälle geheilt, Die Modilieation der Pseudomembranen 
wird genan verfolgt, wie sie ich krümmt, zackt, schliusslich eliminirt 
wird, eine schöne, reine Uuterflüche hinterlassend. Er fordert die 
Collegen dringend zu weiteren Experimenten in der wahren Diphtle- 
ritia anginosa auf, Hr. (il theilt sodann einen Fall von Angina gan- 
graenosa bei Scharlach mit, der durch Schwefelinsuffllationen total ge- 
heilt worden. 


Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Codeins, 
Ven 


C. Ph. Falck in Marburg. 
KFortseizung aus No.33.) 
Allgemeiner Sectionsbericht. 

Wir haben jetzt die bei den Leichenöffnungen gemachten und pro- 
tocollarisch aufgenommenen Beobachtungen In einem allgemeinen Bericht 
zusammenzufassen, 

Die mit salzsaurem Codein um das Leben gebrachten Sängethiere 
liessen im Momente des Alsterbens die bekannte Erschlafung bemerken, 
die die Folge der aufgehobenen Nerventhätigkeit und der Veränderung 
des Stoßwändels iet. Dieser Zustand blieb aber nicht lange bestelien, 
sondern wich überall der aogenanntes Todesstarre und zwar überall 
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Bomben zu bewerfen, da war es — trop tard, wie seit den Zeiten 
dea sogenannten Bürgerkönigs so oft. Und nun gar, Dank zei es den 
heldenmüchigen bayerischen, würtembergischen, badenschen und preussi- 
schen Siegern bei Weissenburg, Wörth, Saarbrücken-Spicheren, 
bis jenseits Nancy französischer Boden in deutschem Besitz ist, wo un- 
aufhaltsam der Marsch auf Paris sich vollzieht, die Gewissheit baldigen 
Friedensschlusses näher und näher tritt, jetzt mögen auch die Krauken 
an Wiederaufnahme der unterbruchenen, an Beginn der noch beabsich- 
tigten Badecuren denken. Auf deutschem Boden spielt sich das Ende 
dieses Krieges nicht ab, und der Verkehr wird nach allen Richtungen 
bin bald wieder ganz frei und ungestört sein und en bleiben, bie «das 
loorbeergekrönte deutsche Heer zu dem heimischen Heerde, zur Frie- 
densarbelt zurückkehrt. Begünstigt waren vom ersten Anlauf an die 
böhmischen Bäder. Wenn sie sich auch zunächst stark entleerten, s0 
blieben doch die vielen (Güste aus Russland, den Donaufürstenthlimern, 
aus Oßsterreich, aus England, aus Amerika ete., und sie bilden ein 
gar starkes Contingent in Carlsbad, Teplitz, Eger-Franzensbsd, Marien- 
bad, ruhig am Platz, bald aber wuchs ihre Zahl derch neue Zurüge 
aus nächst bedrohten, namentlich den Taunusbädern, Jetzt hört man, 
dass auch Kissingen sich bereits wieder füllt, dass in den südbayerischen 
Curorten Kreuth, Tölz, Reichenhall sich neue Aukömmiinge ein- 
finden. Hieran zu erinnern ist es Zeit im Interesse der vielen Kran- 
ken, deren Heilung ohne Cur ganz in Frage gestellt wird, im Interesse 
derer, die ohme eine nolche bedenklichen Zuständen im Winter mit 
Gewissheit entgegengehen. Die zu einem erfolgreichen Badenufonthalt 
nöthige Ruhe wird ihnen auch in dieser sturmbewegten Zeit werden, 
wenn an die Stelle der heissen Kämpfe die Vorbereitungen des Friedens 
treten, Dieser Moment kann nicht fern, schnell erledigt aber künnen 
die Verhandlungen nicht sein, ac dass es an der nöthigen Zeit nicht 
gebricht. Ich habe, schon ehe der Krieg in Aussicht war, darauf hin- 
gewiesen, wie schön der Ilerbst, der September, ja ein Theil des Oo- 


tober, im bayerischen Gebirg ist, ®ie stärkend und kräftigend, In 
Reichenhall wird, wie mir in diesen Tagen berichtet ist, die 
Traubonsur wie im vorigen Jahre mit dem 1, September beginzen, 
und es aind alle Aussichten vorhanden, dass die Trauben in Folge des 
heissen Juli treflich gerathen in Tirol. Die Curliste Reichenhails wies 
in diesem unglücklichen Jahre in ‚der Mitte voriger Woche doch mehr 
als drittehnlb tausenı) Gäste nach, von denen im Augenblick atwa 600 
anwssond waren. Sicher wird dies Zahl sich eoch bedeutend ver- 
wehren in den nächsten Wochen und so ist, von den eigentlichen 
Curzwecken abguschen, such auf eine ausreichende Badegessllschaft zu 
reclınen, ohne dass man durch zu grosse Fülle belästigt würde. Und 
mit welchen Gefühlen worden die Nordlinder in diesem Jahre derch 
Bayern zielon, mit welchen Gefühlen die biederen Gebirgsbewahner 
begrüssen? Das Unglück, welches Deutschland überzog, es hat init 
einem Schlage gerint, was noch vor wenigen Wochen so vielfach ge- 
trennt war. Wie unsere Bühne, Brüder, Väter mit einander den Fran- 
zosen im härtesten Kampf bei Weissenburg und Wörth gegeniber 
standen, wie sie wetteiferten um den Kriegslorbeer, die Bayem, Ba- 
denser, Würtemberger, Preussen, wis sich im Kampfe die Herzen eng 
verbanden, um fast aneinander zu halten nach des Tuges biutiger Ar- 
beit, »0 geht ein mächtiges Gefühl innigster Zusammengehörigkeit durch, 
das deutsche Volk von den äussersten Städten des meerumschlungenen 
Schleswig-Holstein bis zu den höchst gelegenen Städten und Dürferm 
der deutschen Alpen, von den Ufern dor Weichsel bis zu den goldigen 
Rebengelinden des Bheinstromes, an denen deutsche Truppen 20 herr. 
lich zur Wahrheit gemacht haben das Lied von der „Wacht am Khein‘*, 
Ueberall Einheit, überall das Gefühl des Glückes in ibr. Die Eifer 
sucht der Stämme, aie ist aufgegangen in der begeisterten Liebe zum 
Vaterlande, das Gott sognen wolle alle Wege! 
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ziemlich rasch. 
der Uhr in der Hand verfolgt. 


1. Hund. Begiom der Starre 11'/, Minuten nach dem Ableben. 
10. u Ausgebildete Btarre 79 Minuten nach dem Tode. 

16. Kaninchen. " " 7 ” ” ” ” 

18. [17 ” „ 9 „> ” ” ”„ 

20. ” " ” 15 ” ” ” ” 

22. [77 " ” 5 + Er Er} „ 

24, ” ”" . " 32 ” Au ” ” 

Man darf hieraus wohl fulgern, dass die Starre im Allgemeinen 


schnell eintrat, namentlich bei den Kaninchen. Nur bei dem Hunde 
des 10, Versuchs zögerte der Eintritt der Starre’ höchst auffallend. 

Bei 2 Versuchen (No. 4 and 7) geschah die Application des salz- 
sauren Codeins durch Venenöffnangen, bei allen anderen darch Per- 
forationsöffuungen in der behaarten Haut. Wir beginnen deshalb mit 
letzterer die allgemeine Betrachtung der Leichen. 

An der Haut fanden wir mur solche Verinderungen, die absicht- 
lich hervorgerufen waren. Die mit dem Troicart gemachten Injeetions- 
Öffnungen waren alle gut genäht oder in sonstiger Weise gut ge- 
schlossen, Hautentzündangen oder erysipelatöse Affestionen wurden 
niemals bemerkt. Bie Häute waren anämisch und derb, 

Ver Zeilstoff unter der Haut der Thiere, bei welchen subentane 
Injectionen gemacht wurden, war da, wo sich die Flüssigkeit verbreitet 
hatte, immer feuchter als sonst, nicht selten ödematös (No. 1), oder, 
wie protucollirt wurde, gelatinös (15), oder, wie es auch heisst, sulaig 
(It, 87, 18). Ueber den Ursprung dienes Phänomens kann kein Zweifel 
sein, Die eingespritzte Flüssigkeit hatte den Zellstoff stellenweise zum 
Aufguellen gebracht, Auch emphysematöse Blasen bemerkte man 2 Mal 
(1 und 18), und zwar zugleich mit der üdematösen Beschaffenheit, Bei 
den Injectionen dor Codeinlünungen musste mitunter etwas atmosphä- 
rische Luft mit in den Zellstoff getrieben werden, um das Verbteiben 
von Resten der Injeetionsflüssigkeit in der Spitze der Injectionsspritze 
zu rerhüten. 

Hümorrhagische Erscheinungen im Zellstoff der Applicationsstellen 
kamen nur 1 Mal (Na. 1) vor. Sie waren die Folge einer geringen 
Verletzung bei dem Gebrauch des 'Troicarta. 

Ausdrücklich hebe ich hervor, dasa der Zellstoff der Applications- 
sielle keine Zeichen von Entzündung, keine Eiterung und Ahbscess- 
bildung erkennen lien. 

Die Muskeln der seeirten Hunde waren durchweg braunroth ge- 
färbt, pur ein Muskel, der Triangnlaris aterni, machte eine Ausnahme, 
insofern er dunkler, nämlich dunkelroth gefärbt war. 

An den MHirnhäuten der Sängerhiere bemerkte man alle Ab. 
atufungen des Hyperiimischen. Die Häute eines Hundes (No. I) wer- 
den im Protocalle „hyperämisch‘* genannt, die zweier anderer Hunde 
(4 und 10) „ziemlich blutreich*“, die eines anderen (T) „strotzend von 
Blut erfüllt“, die eines anderen (11) „sehr hyperämisch“, die eines 
anderen (12) „stark hyperimisch“, Auch die Hirnhaut der secirten 
Katze (14) war stark Iyperämischh Die Hirnhäste der Kaninchen 
warden meistens (15, 17, 22) als „mässig bintreich* bexeichnet, in 
einem Falle aber (24) als „etwas hyperämisch“, 

Die Durehschnitte der Kaninchenhirne liessen keine Blutpuncte 
erkennen. Anders verbielten sich die Hirne der Hunde und der einen 
Katze. Das Gehirn eines Hündchens {No. 12) liess beim Durchschneiden 
„zahlreiche Blatpunete‘* sehen, das des anderen Hündchens {11} liena 
minder zahlreiche Blutpunete, oder, wie es im Protocolle heisst, „einige 
Biutpuncte* erkennen. Die Gebirne dreier Hunde (4, 7, 10) liessen 
beim Durchschneiden gar kuine Blutpunete bemerken. Die Durchachnitte 
des Gehirns der einen Katze (14) boten „zahlreiche Mlutpancte* dar. 

Die Hirnhöblen der Kanineben waren alla frei von Flüssigkeit. 
Auch das Katzengehirs verbielt sich analog. Die Gehirne der Hunde 
verbielten sich etwas abweichend. Bei einem Hunde (No, 4) kam in 
den Hirnhkühlen etwas, aber nicht viel Flümwigkeit vor. Auch bei einem 
amderen Hunde (7) liessen die Ventrikel etwas helle, klare Flüssigkeit 
erkennen. Bei 2 Hunden (10 und 11} wurden die sogenannten vierten 
Hirnhöhlen ala die Sitze von etwas heller, klarer Vlürsigkeit bezeichnet, 

Die Herzbentel der seeirten Thiere boten nur höchst selten etwas 
Almormes dar. Bei 2 Hunden erkannte man etwas helle, klare Flüssig- 
keit in den Herzbeuteln. 

Die Herzen der Hunde waren alle ausgedehnt, oder sehr ansge- 
dehnt, und dem entsprechend kugelich rund gestaltet. Die Höhlen 
enthielten schwarzrothen, zum Theil geronnenes Blot. Auch die linken 
Herzen waren mit solchem Blat versehen, was um so mehr auffällt, 
als diese im Leben, wenigstens im gesunden Leoben, scharlachrotihes 
Blut führen. Die Kranzgefüsse waren meistens injieirt. Auch die 
Kaninchenherzen waren meistens ausgedehnt (15, 16, 17, 18, 24) und 
enthielten, wie die Hundeherzen, dunkelschwarzes Blut sowohl in den 
rechten, wie in den linken Höhlen. 

Die Lungen der seeirten Säugethiere waren ingesammt collabirt, 


In 7 Fällen wurde der Eintritt der Todesstarrse mit | 
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nieht distendirt, noch weniger ballonartig entwickelt, Das Colorit war 
verschieden; scharlachrothe Lungen bemerkte man 5 Mal (No, 10, 12, 
14, 15, 24), heilrotlis 3 Mal (1, 17, 18), röthlich weisse 2 Mal (11, 
22), dunkelkirschrothe I Mal (4), Mit Blut waren die Lungen in sehr 
verschiedener Weise versehen: sehr blutreiche Lungen sah man 3 Mal 
(12, 15, 22), bintreiche 6 Mal (4, 10, 14, 57, 18, 24), bintarme 
Lungen 3 Mal {l, 7, 11). Die scharlachrothen Lungen waren immer 
blutreich, aber hellrothe waren nicht immer biutarm, somdern die 
Dürchsehnitte solcher Lungen liessen 2 Mal (17 und 15) ziemlich viel 
Bint erkennen. 

Emphysematöse Stellen kamen an den Lungen der Hunde zuweilen 
auch vor, sie Iatten aber nie eine grosse Ausbreitung. Die Luftröhre 
eines Hundes (No. 10) enthielt viel weissen Schaum, aber nur bis zur 
Verästelung reichend; die feineren Luftwege waren frei von dieser 
Masse, 

Die Stimmritze wurde niemals mit Schleim verstopft gefunden. 

Die Mundhühlen der Büugeihiere waren zu der Zeit der Vornahme 
der Sectivn frei von Schleim und anderen Massen. Die Speiserähren 
waren regelmässig contrahirt und weiss, Die Häute demelben liessen 
weder Injectiou noch Blutung erkennen. 

Die Magen der Kaninchen verhielten sich merkwürdig überein- 
stimmend, sie waren erfüllt mit Futterstoffen und dem entsprechend 
susgeldehnt und ihre Häute waren überall weiss; selbst die durüber 
weggehenden Blatadern enthielten kein Blut. Auch der Magen der 
secirten Katze (No, 14) bot nur weisse Hänte dar und enthielt viel 
zäben Schleim, aber keine Futterstoffe. Die Magen der beiden Hünd- 
eben (Ne. 11 und 12) enthielten in Verdanung begriffene Milch; ihre 
Häute waren durchweg milchweiss. Der Magen des zum 7, Versuche 
benutzten Hundes war schr ausgedehnt und zeigte nur weisse Häute; 
auch «er Magen des ersten Hundes bot nur weisse Elute dar, aber 
er enthielt keine }utterstoffe, sundern viel Luft und eins helle, klare 
Flüssigkeit, Der Magen des Hundes vom 4. Versuche erwies sich achr 
ausgedehnt unml seine Schleimhaut stellenweise hämorrhagisch affieirt. 
Der Inhalt des Mugens war dem entsprechend roth gefärbt. 

Die Därme der Kaninchen liessen nichts Abnormes erkennen ; 
ihre Häste, namentlich ihre Schleimhäute, waren weis, Auch der 
Katzendarm verhielt sich übereinstimmend, aber sein Contentum war 
anders beschaffen. Die dünnen Därme der jungen Hunde waren milch- 
weiss aus leicht begreiflichen Gründen. Die Hänte der dünnen Därme 
der alten Hunde erwiesen sich verschieden; bei 3 Hunden (1, 7, 10) 
waren sie weiss, feucht und glänzend, bei einem Hund (4) zeigte die 
Schleimhaut des Dünndarms viele hämorrlagische Flecken und Felder, 
die von oben nach unten abnahmen. Die detaillirte Beschreibung der- 
nelben findet sich unter Aufschrift „Vierter Versuch“ in der mitge- 
theilten Cnanistik. 

Die dieken Därme der Säugethiero boten nichts Abnormes. 

In der Bauchhöhle eines Hündchens (12) bemerkte man etwas 
heile, klare Flüsigkeit. 

Die Lebern der seeirten Säugetbiere waren fast alle dunkelkirsch- 
zoth. Die Leber eines der beiden jungen Hunde war braunroth ge- 
fürbt, die der Katze (No. 14) dunkelroth. 

Mit dem dunklen Colorit der Säugeihierlebern war immer grösserer 
oder geringerer Blutreichthum verbunden, Die Leborn von 7 Sünge- 
thieren (1, 4, 10, 15. 17, 18, 24) wurden als „sehr biutreich‘‘ pro- 
tocollirt, die von 3 Säugethieren (7, 14, 23) als „Liutreich“, die der 
Katze (14) als „ziemlich blutreich”, die eines Hündebens (12) als 
„mässig mit Blut versehen‘, 

Das Lebergewebe wurde immer eonsistent und fest gefunden. 

Die Galtenblasen beten nichts Abnormes. 

Die Mileen der Hälfte der secirten Säugethiere (}, 4, 7, 10, 14) 
wären hellroth, die der anderen Hälfte (ll, 12, 17, 18, 22) braus- 
roth gefärbt. Die Milzen der beiden jungen Hunde {11 und 12) hatten 
dasselbe Colorit wie die Leber dieser Thiere; auch die Milz eines 
Kaninchens (22) bot dieselbe Farbe wie die Leber dieses Thieres. 

Die hellroch gefärbten Milzen waren nur mässig mit Blut erfüllt. 
Ven den Milzen der jungen Hunde war eine (11) „ziemlich blutreich‘, 
die andere (12) „blutreich‘, 

Eine Mile zeichnete sich vor allen anderen durch einen beden- 
tenden hämorrhagischen Erguss aus, Die daranf berügliche Beobach- 
tung wurde detaillirt protocollitt. Man lese das Protocoll unter der 
Aufschrift „Vierter Versuch", 

Die Milz des ersten Hundes war nicht nur heil gefärbt, sondern 
auch derb und gerunzelt. Bchlaffe Milzen boten 2 Thiere (10 und 14). 

Die Bauchspeicheldrüsen der geöffneten Leichen liessen keine Ab- 
normität erkennen, weshalb die Protocolle darüber kaum etwas sagen. 

Die Nieren der aecirten Säugethiere erwiesen sich theils (22) achr 
blutreich, theils (4, 7, 12, 14, 15, 21) bintreich, theils (10, 17, 18) 
ziemlich blutreich, Die Nieren eines Hündehens (11) waren arm, statt 
reich an Blut. 
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Das Colorit der Nieren entsprach der Füllung mit Blut. Die 
Hundenieren waren blanroth, die der Kaninchen braunroih gefärbt. 

Nur eine Harnblase (21) war mit Urin gefüllt, alle anderen waren 
ganz contrahirt und weiss. 

Endlich verdient bemerkt zu werden, das bei dem Einschneiden 
des Brustkorbes des zum 1. Versuche benutzten Hundes ein zischender 


Ton gekürt wurde. 
(Schluss folgt.) 


Die einfachen Arzneimittel der Araber und ihre 


therapeutische Anwendung. 

Nach den Beobachtungen der arabischen Acrste Berupion, Averrons, 
KEhases und Aviconun aus den Quellen in kursgelasstem Aussuge 
enltgetheilt 
von 
Dr. E. R. Pfaff, 


königl, sschsischen Herirksarze in Dresden. 


{Forisetzung sur No, #8.) 


Centaurenm majus und minus gaben die Araber bei Bluthusten 
und Asthma. Es wirkt ürintreibend, befördert deo Menstrualfuss und 
muss von Schwangeren vermivden werden, da das Mittel leicht Abortus 
hervorbringt. Es leistet gute Dienste bei Leber- und Milzanschoppung. 
Asusserlich machte man Umschlüge von dem Decoct auf veraltete Go- 
achwüre. A 

Cartbamus. Ibn Sina erwähnt zwei Arten davon und zwar do- 
mesticus und silvestris. Beide wurden bei Colik, als schleimlösende 
Mittel bei Lungenestarrh und als Aphrodisiacum angewendet. 

Pinus Cedrus (kithrän) wurde theils in Abkochung des Holzes 
und der Blätter, theils in Käucherungen des davon gewonnenen Harzes, 
theils in einem aus dem Harze gezögenen Oele angewendet. Man be- 
nutzte das Mittel im dieser dreifachen Form gegen Pedieulos, Senbies, 
Elephantiasis äusserlich, bei cariösen Zähnen und davon herrührendem 
Zebhnschmerz zu Mundwasser, bei Horuhautflecken (die Abkochung da- 
von) als Augenwasser, bei Halsentzundung zum Gargarlams. Innerlich 
gaben die Araber das Decoct bei chronischem Husten, bei Waurım- 
beschwerdes und bei Menstraalverhaltung. Es ruft Abortus herwor und 
schwücht die Zeugungskraft. Die Frawen machten Finspritzungen von 
der Abkochung, um sich vor der Conseption zu schützen. 

Costus arabieus (koscht) vermehrt die Urinabeonderung und den 
Menstruaifuss., Das Mittel wurde gegen Ascariden, Üterinschwmerzen, 
Lethargie und Brustkrankheit, aber auch als Aphrodisiacum und Ab- 
ortirum angewendet. 

Climis, I. e, Cadmia, Cambil und Calesuthum wurden vorzugsweise 
als Wurmmittel gebraucht. 

Cannabis. Das Deeset der Wurzel benutzten die Araber zu Um- 
schlägen auf heisse Geschwülste und Erysipelas. Der Baft der Pflanze 
und das Oleoum Cannabis wurde gegen Ohrenzwang in die Ohren ge 
tröpfele, Mit dem Safte der Blätter wusch man den Kopf, um die 
Schuppen zu beseitigen. Der Hanfsnmen, innerlich gebraucht, wirkt 
erhitzen und bringt Kopfschmerz hervor. 

Arum Coloeasis (kulküs) wurde in Aegypten als Speise benutzt 
und mit Fleisch gekocht. Das Mittel wirkt urintreibend und befördert 
Jie Spermubereitung. 

Papyrus (karthis). Die Asche davon diente als blutstillendes 
Mittel und wurde hei Nasenbluten in die Nase gezogen, Man brauchte 
die Asche auch gegen Tinen capitis. 

Coeurbita (kara). Der Kürbissaft wurde bei Schmerzen im Ohr 
eingetröpfelt, bei Halsontzündung als Gargarisma benatet und innerlich 
gegen Husten und Drustschmerz empfohlen. Das Kürbisdecoct gaben 
die Araber innerlich bei Gallenfieber als darstlöschendes Mittel. 

Caeumis (kiththa), Der Geruch der Gurken briugt nach Avi- 
senna Uhnmächtige wieder zu sich. Die Abkochung der Wurzel diente 
als Brechmittel. Der Saft der Gurken wurde bei Hoden- und Blasen- 
schmerzen empfohlen. 

Momeordica Elateriom (kiththa el himar). Der Baft wurde als 
Schänheitsmittel zum Waschen des Gesichts benutzt. Die Wurzel 
wurde, mit Gerstenmehl verrieben, zur Erweichung heisser Drüsen- 
geschwülste gebraucht. Das Decoet diente mit Essig zu Umschlägen 
bei Podagra und zu Clystieren bei Ischias. Mit dem Safle machte 
man Umschläge über den Kopf bei Hemieranis. Inserlich leistete der 
Baft bei Wasserauchten wumlerbare Dienste; er wirkt urintreibend, 
vermehrt die Menstruation und bringt Abortus hervor, 

Cornu eeryi et eapras adustum wurde bei schmerzhaften Zahn- 
Beisch als Zahnpeiver angewendet. Innerlich gab man das Mittel gegen 
Gelbencht um Dysenterie, 

Cers. Wachs, zugleich mit dem Honig genossen, wirkt als 


Aphrodisiacum. 


Cassia fistula. Das Decoet diente als Gargarisma bei Geschwüren 
im Pharyuz, sowie zu Umschlägen auf giehtische Entzündung. Inner- 
lich genommen, vermehrt @s die Durmausscheidung, wirkt auf die 
Leber und beseitigt die Gelbsucht, 

Malva rotundifulis (chabaza). Die Blätter wurden bei Eryaipelas 
und auf Brandwunden zur Kühlung aufgelegt und den an Aphten 
Leidenden zum Kauen empfohlen. Das Decoct der Blätter und Blumen 
wurde innerlich gegen Husten und Heiserkeit, Darmgeschwüre, Blusen- 
und Uterinschmerzen und bei Stillenden zur Vermehrung der Milch- 
absonderung angewendet. 

Chelidunium majus (chalidonion) wurde änsserlich gegen Scabies, 
innerlich zur Stärkung des Schvermögens gebraucht, Zu letzterem 
Zwecke nahm man die Wurzel und kochte sie mit Pflaumen zu Brei, 
der in kleinen Mengen genommen wurde, da man die giftige Wirkung 
des Mittels kannte. Die Araber hatten nämlich die Beobachtung ge- 
macht, dass die Schwalben, wenn ihre Jungen blind sind, denselben 
50 lange Chelidoniumkraut zutragen und zu fressen geben, bis die 
jungen Schwalben ihr Schvermöpgen wieder erlangt haben. 

Cautharis (dsararidsch), Meioß vesicaterius, wurde Änsserlich zur 
Entfernung von Warzen, zu Usmschlägen auf Scabien, Impetigo, 
krebsige Geschwüre und mit Senfpulver verrieben zu Einreibungen auf 
die Kopfhaut verwendet, un das Wachsthum neuer Haare zu befördern. 
Kleine Gaben verordnete man zur Anregung der Diurese bei Hydrops, 
Das Alittel treibt den Menstrunlfiuss und ruft Abortus hervor. Zu 
grosse Dosen errogen Entzündung und Geschwürsbillung in der Blase. 

Colla (gara). Colla piscium warde auf Tinea capitis und Brand- 
wunden applieirt; innerlich gab man das Mittel mit Ensig gegen Blut- 
spucken, 

Digiti eitrini (asaba sufr) wurde Ausserlich zur Verschönerung der 
Hautfarbe und innerlich gegen Manie angewendet. 

Doronicnm scorpioides (darunadsch)} gaben die Araber gegen Fla- 
tulenz, Gasontwiekelung im Uterus und Herzklopfen. 

Aspalathus, Cytisus lanigor (dar achischuhn), ein kräftiges Stip- 
teum, welches gegen übeln Geruch aus der Nase im Decoct in die 
Nase gexogen wurde. Ausserdem brauchte man das Desset als Mund- 
wasser bei Scorbut, biutendem Zahnfleisch und Aphten; innerlich gegen 
Bluthusten, Dysenterie und Strangurie. Es lat abortive Wirkung. 
Das Pulver wurde auf chronische, mit verhärteten Rändern umgebene 
Geschwüre an den Genitalien applicirt, was die Heilung derselben be- 
schleunigte. 

Platanıs orientalis (dulb). Die Blütter wurden bei Gelenkschmerzen 
und Tumor albıs aufgelegt. Das Decoct der Binde mit Essig brauchten 
die Araber als Mundwasser gegen Zahnschmerz, das Decoet der Blätter 
gegen Öphthalmia, 

Aegylope ovata (dawsar) wurde zu Umechlügen auf Abscesse an- 
gewendet, die im Begriff standen, sich zu verhärten, Das Mittel bengte 
der Verhäriung vor und diente auch gegen Kahlköpfgkeit. 

Ulmus campestris (dardar). Ulmeonrinde, mit Essig gekocht, wurde 
zu Waschungen den Gesichts gegen Aene gebrancht, auch applicirte 
man Ulmenrinde in ganzen Stücken auf Wunden, Contusionen und 
Fraeturen; Jetztero wurden gleich mit dieken und langen Stücken 
Ulmenrinde geschient, worauf namentlich complieirte Knochenbrüche 
schnell zur Heilung gebracht wurden. 

Pinos indier (diudär). Den Milchsaft und die Abkochung davon 
gaben die Araber bei apoplectischen Anfällen, Epilepsie und Btein- 
beschwerden innerlich. Bei entziindeten Hämorrhoidalknoten wurden 
Bitzbäder von der Abkochung empfohlen. 

Croton Tiglium (dend} Das Mark wurde alu drustisches Abführ- 
mittel bei Melancholie, Apoplexie und Hemiplegie angewendet. Ibn 
Sina empfiehlt die Verbindung des Mittels mit Croens oder Abayntbium, 
wogegen die Verbindung mit Opium zu widerratben sei, 

Phylanthus Einblica (amladsch). Die grauen Mirobalanen wurden 
mit Wasser abgekocht und die Flänsigkeit diente zur Stärkung der 
Hasrwurzeln und Verschünerung der Haarfarbe, Genuss der grauen 
Mirobalanen soll die geistigen Fähigkeiten erhöhen, den Magen und 
die Verdauung stärken, Durst löschen, Vomituritionen beseitigen und 
den Geschlechtatrieb anregen. 

Epithyınum. Die Samen, die Blumen und die Stengel wurden 
zum Deeoct verwandt und gegen Flatulenz, Krämpfe, Epilepsie, Melan- 
eholie und Lähmungen gebraucht. 

Diospyros Ebenum (abenus), Das Deooet des Ebenholsea wurde 
als Augenwässer gegen Hurshautflecke und chronische Augenentzündunge 
gebraucht, Iuserlich empfiehlt es Alkendi gegen Fintolons und Stein- 
beschwerden. 

Brussica Eruca (dscbirdechir). Ibn Sinn erwähnt wine silvesiris 
und eine hortulana. Aqua Erucas mit Fel Tauri wird auf entstellendo 
Narben empfohlen. Dns Decoct diente üumserlich gegen Lentigo. 
Innerlich gab man es zur Vermehrung der Milchseeretion. Das Decoet 
der Eruen silvestris wirkt wrintreibend und als Aphrodisincum, Das 
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Decoct der Samen erregt die hefıigsten Erectioner. Innerlich gebraucht, 
macht das Mittel leicht Scotoma und als Gegenmittel gegen diese 
erregende Wirkung empfiehlt Ibn Sina Lactuca, Endivia und Portalaca. 

Endivia. Man bereitete davon ein Pflaster gegen Podagra. Das 
Decvet diente zum Augenwasser bei Ophibaimien, sowie mit Cassia 
fistula-Deooet verbunden zum Gargariemn bei Geschwüren im Pharynz. 
Innerlieh gab man das Decoct bei Magenschwäche und Unterleib 
stockungen; auch Leberkranken wurde das Mittel empfuhlen. Es stand 
in Ansehen gegen Febris intermittens quartana- 

Euphorbia offieinarum (furbiun). Das Gummi wurde wegen seiner 
drsstischen Wirkung immer mit aromatischen Stoffen, wie Cinnamommm 
ete., verbunden. Man gub es innerlich mit Vorsicht bei Ischias, Calik 
und Gebärmutierschwäche. Asumerlich diente die verdinnte Lösung 
des Gummi als Augenmittel gegen Horshautflecke, doch bringt die 
Anwendung desselben auf einen Tag schmerrhaftes Gefühl im Auge 
bervor, wenn das Angenwasser nicht vorher mit Honig vermischt 
wurde. 

Enula. Das Decoct der Wurzel erheitert die Seele und wirkt 
urintreibend. Es wurde innerlich gegen Brustkraukheiten, Rheumatin- 
mus, Gicht, Hemieranie und Ischias empfohlen. 

Helleborus niger (churbak aswad). Die Sammler des Krautes 
schützten sich vor der schädlichen Einwirkung durch den Genuss von 
Zwiebeln und durch Weintrinken. Acusserlich machte man Umschläge 
mit Essig und Helleburus auf Warzen, Vitiligo nnd Morphea, mit 
Milch und Helleborus auf Sceabies und Impetigo. Das Decoct des 
Krautes mit Essig diente als Ohrtropfen gegen Ohrenreissen, als Mund- 
wasser gegen Zahnschmere. Das wiasrige Desoet brauchten die Araber 
als Augenwasser zur Stärkung des Sehvermögens, Innerlich gab man 
das Desoet als Brechmittel, sowie gegen Epilepsie, Melancholie, Para- 
Iyse und Apoplexie. 

Helleborus albus (charbak abjadh), Das Pulver wurde geschnupft, 
um heftiges Niesen zu erregen. Innerlich machten die Araber von dem 
Mittel wegen der gefährlichen Wirkung desselben keinen Gebrauch. 

Agrimonis Eupatorium (gafet) diente äusserlich gegen Alopecia, 
Scabies und Pruritus; inwerlich gegen Leber- und Milzauschoppung, 
Wassersucht, Intestinalgeschwüre und veraltete Fieber. 

Alias Plantago (rammaret-errahi), fistula pustoris. Den Safı em- 
pfehlt Galen gegen Nierenstein, Uterinschmerzen und als Gegenmittel 
gegen Opiumvergiftung. 

Trigunella fuenum graecum (hulbat), Das Oel von Foenum geno- 
cum und Myrrhe befördert das Wachsthum der Haare und beseitigt 
den ibeln Geruch aus dem Munde und des Schweisses. Mit Ol. rosa- 
rum vermischt, nützt es bei Brandwunden. Das reine Ol, foenu graec. 
wurde bei schmerzhaften Hämorrhoidalknoten und Tenesmus zu Ciy- 
stieren gebraucht. Das Deeoet mit Honig, Datteln oder Feigen gaben 
die Araber bei Lungenkrankheit, Halsentzündung, chronischem Husten, 
Intestinalgesehwüren und Tenesmus, Zu Bitzbüdern und Einspritzungen 
diente das Decoct bei Uterinschmerzen. 

Ferrum. Eisenrost mit Wein diente zu Umschlügen auf Pana- 
ritium, piodagrische Entzündung, Erysipelas, mit Essig gekocht zu 
Ohrtropfen bei eiterigem Ohrilusse. Wein, ia welchem rotbglühendes 
Eisen gelüscht wurde, gab man als Magenmittel und bei Milztumor, 
bei Incontinentia urinne, Dysenterie, zu copiüsem Menstrunliluss und 
als Aphrodisiachm. 

Valerinna Dioscorilis (fat) gab man im Decoet als Diureticam 
und Emmenagogum. 

Radix piperis (fuffulmnje) leistete Dienste bei Podagrs, Krämpfen 
aller Art, namentlich bei Colik und Wlatulenz. 

Rryonia dieiea (faschira), Die Wurzel brauchten die Araber 
Susserlich gegen Verrucas und kleine Pustelo; mit Wein zu Umschlögen 
auf Panaritium und harte Geschwlülste. Innerlich gab man das Decoet 
bei Epilepsie, Vertigo, apöpleetischen und paralytischen Zufällen; mit 
Honig bei chronischer Husten und Seitenstechen, mit Mehlschleim zur 
Vermehrung der Milchabsonderung. Das Mittel wirkt wrintreibend, ab- 
führend und bringt Abortus hervor, wenn das Deeoct der Wurzel ein- 
genommen oder die Wurzel selbst uls Pessarium gelragen wird, 

Bryonia alba (faschirsehin) wurde wie die vorgenannte angewendet, 
wirkt jedoch schwächer, 

Lyeiom (filizehradseh), Die Abkochung und der Saft wurden zur 
Stärkung des Hnarwuchses äusserlich angewendet. Die Abkochung der 
Zweige mit Essig gab man bei Milztumor und Gelbsaucht; das wässerige 
Decoct bei Menstrualstockung. 

(Fortsetzung folgt.) 


Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Ueber Sclerose des Gehirns und Rückenmarks. 


von 
Carl Hirsch, praet, Arzte. 
{Fortseizung aus Xo. 33.) 
Zweiter Fall, 

Sophie Peters, Dienstmädchen aus Gross-Bölkow, geboren 1838, 
war angeblich als Kind stets gesund, erkrankte in ihrem 15. Jahr an 
den Frieseln und litt später viel an geschwollenen Füssen. Bie ist 
wiederholt im Rostocker Krankenhaus behandelt, vom 21. December 
1860 bis 14. März 1861 wegen Anämie, vom 20, Februar bis 22. Mai 
1562 gleichfalls wegen Anämie, ausserdem litt sie damals an Diabetes 
insipidus. Bei ihrer Entlassung befand sie sich bedeutend besser, wurde 
aber seitdem nie wieder recht gesund, litt vielmelr viel an Brust- 
schmerzen, grosser Mattigkeit und musste stets sehr grosse Mengen 
Urin Isssen. Am 31. Vetöber 1864 wurde sie wieder aufgenommen. 
Sie fühlt sich sehr matt, leidet sehr viel an Kopfschmerz und Schwindel, 
zuweilen an starkem Ührensansen, hänußg an Flimmern vor den Augen, 
ferner an Hrustschmereen, die meist über die ganze vordere Seite der 
Brust verbreitet sind, Sehr häufig hat sie Herzklopfen, das jedoch 
meist nur kurze Zeit dauert. Appetit und Verdauung normel, Urin- 
absonderung und Durst vermehrt. — In ätiologischer Beziehung ist 
niehts Bemerkenswerthes zu ermitteln, Die erste Menstruation trat im 
16. Jahre ein. Sie war stets unregelmlssig, nie stark, gewöhnlich nur 
von zweitägiger Dauer und kehrie meistens alle 8S—10 Wochen wieder. 
In den letzten t0 Monaten vor der Aufnahme fehlte sie ganz. 

Patientin ist gross, ziemlich gut genälrt, die Museulatur kräftig. 
Die Pupillen sind gleich weit, die sichtbaren Schleimhänte etwas blass, 
die Zunge wird gut ansgestreckt. Kein Nonnengeräusch. Die physi- 
ealische Untersuchung der Lungen ergiebt nichts Abnormes, Die Herz- 
action ist in grosser Ausilchnung sichtbar. Vom zweiten Interoostal- 
raum ab sieht man, dass bei der Contraction des Herzens die Weich- 
theile zwischen Papillar- und Parasternallinie, besonders im zweiten und 
dritten Intorcostalrnum undulirend vorgetrieben werden, Bei der Dinstole 
sinken diese beiden Intereostalräume etwas ein. Der Spitzenatoss findet 
sich im vierten Intereostalraum etwas nach Innen vun der Papillarlinie. 
Eine geringe, nach unten an Intensität zunehmende Dümpfung beginnt 
bereits in der Mitte des ersten linken Intercostalraums und reicht im 
zweiten Intercostalraum vom linken Bande des Sternums aus 5 Cim. 
nuch links. Vom oberen Rande der dritten Rippe beginnt die abso- 
Inte Dümpfung, geht bis zur Stelle des Spitzenstonsen, nach rechte bis 
zum rechten Band des Sternums und hat unten eine Nreite ron 9 Cm. 
An der Stelle des Spitzenstosses hit man statt den systolischen Ton» 
ein Geräusch, welches mit der Byatole anhebt und diese noch ein wenig 
überdanert. Dasselbe wird nach dem rechten Ventrikel zu undent- 
licher, ist nach oben hin noch ziemlich deutlieh, jedoch über dem Ur- 
sprung der Aorta nicht mehr hörbar. Die übrigen Herztine sind rein, 
der zweite Pulmonalton deutlich aocentuirt. Leber- und Milrdämpfung 
sind normal Die Portio vaginalis ist gegen Berührung ziemlich em- 
pfindlich, der Uterus deutlich retroflestirt, 

Patientin blieb bis zum 1. Januar 1865 in Behandlung. Sie 
klagte während der ersten 14 Tage Über mehr oder weniger anhaltende 
Kopfschmerzen von verschiedener Heftigkeit, die hauptsächlich in der 
Stirn ihren Sitz hatten, ausserdem zwischendurch während diaser 
14 Tage über Schwindel, Ohrensausen und Augenflimmern, Seit Mitte 
November verloren sich die Kopfschmerzen ganz. Etwas lünger hielten 
die Klagen über Schmerzen im Kreuz und Epigasteium und über Em- 
pfindlichkeit der Process. spince. bei Druck an. Während der ersten 
& Wochen wurde die Urinmenge gemessen, und wurde durchschnittlich 
täglich eine Quantität von fast 3000 Cetm, gefunden. Das speeifische 
Gewieht war gering, die Farbe meistens schr hell. Er enthielt weder 
Eiweiss, noch Zucker, nur geringe Mengen Urate und U’hosphate. Das 
systolische Geräusch an der Spitxeustossstelle wurde bis zuletzt, jedoch 
otwan schwücher uls anfangs gehört, auch blieb der zweite Pulmonalton 
etwas acsentuirt. Seit Ende November fand sich ein geringes Oedem 
beider Füsse und Unterschenkel, das anfangs stärker wurde, ohne dass 
die Urinmenge abnahm, dann aber bis zur Entlassung sich wieder etwas 
verringerte, Am 12, December gesellten sich hierzu mässige Schmerzen 
in den Fussgelenken, die bei Druck und beim Sitzen an Intensität zu- 
nabmen, dsgegen beim Gehen nachliessen, Hierzu kamen dann nach 
einigen Tagen noch fortwährendo Schmerzen im unteren Drittel beider 
Unterschenkel, gleichfalls beim Sitsen am heftigsten. Diese Schmerzen 
bielten bis zur Entlassung an. Klagen über Herzklopfen wurden laut, 
als die seit einem Jahre ansgebliebene Menstruation am 21. December 
sich wieder einstellte. Der Appetit war während dieser ganzen Zeit 
gut, der Durst vermehrt, der Stuhlgang regelmässig. Das Körper: 
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gewicht stiog von 114'% Pfd. auf 133 Pfd. Die Temperatur und 
Reapiration waren normal, die Pulsfrequenz überstieg meistens BO und 
erreichte mehrmals 102. Die Medication bestand hauptsächlich in der 
Derreichung von Ferr, lactie. 

Ende Juli 1866 trat plötzlich ohne besondere Vorboten ein apo- 
plectischer Anfall von kurzer Dauer ein, weswegen Patientin wieder 
Aufnahme im Krankenhause fund. Im Befinden hatte sich bis zu 
dieser Zeit wit ihrer Kintlassung nicht gerade viel geändert. Dans damals 
noch vorhandene geringe Oedem der unteren Extremitäten, sowie die 
Schmerzen in den Fussgelenken wnd Unterschenkeln hatten sich ver 
toren, während sich zwischendurch wieder Kopfschmerzen und Schwindel, 
zuweilen auch Ohrensausen und Flimmern vor den Augen eingestellt 
hatten, Nach dem upnpleetischen Anfall blieb eine ausgesprochene 
Lähmung der rechten Kärperhälfte zurück, die sich jedoch bis zu der 
Anfang September erfolgenden Entlassung der Patientin fast vollständig 
wiodor anaglich, Patientin klagte während dieser Zeit mehr als bei 
ihrem letzten Aufanthnit im Krankenhaus über Kopfschmerzen und 
Schwindel, Zu diesen Beschwerden kamen dann nach ihrer Entlassung 
zeitweilig sehr haftige Schmerzen in der Herzgegend, sowie Herzklopfen 
und Kreuzschmerzen, welche Patientin Ende September 1866 nöthigten, 
sich wieder anfnehmen zu lassen. Bei ihrer Aufnahme fanden sich 
gar keine deutliche Kesiduen der eben erwähnten rechtsseitigen Läb- 
mung mehr. Die Herzaction ist noch immer sche kräftig, die Herz- | 
dümpfung unverändert, der zweite Pulmonalton bedeutend stärker als 
der zweite Aortenton. Der linke erste Ventrikeltun int zwar etwas 
unrein und verlängert, jedoch nicht mehr für ein Geräusch zu halten. 

Patientin warde diessmal bis Ende November behaudele. Während 
dieser ganzen Zeit waren die Kopfschmerzen, deren Sits auch jetzt 
hauptsächlich in der Stirn war, Anfangs mit Pausen, später fast ohne 
Unterbrechung ziemlich heftig, jedoch ohne die Nachtruhe zu stören. 
Ausserdem klagte Patientin sehr über starkes beständiges Bchwindel- 
gefühl, häufig über Ohrensansen und Flimmern vor den Augen, sowie 
zwischemlurch über hefiige Echmerzanfälle, die von der Scheide aus- 
gehen und bis zur Brust ausstrablen, über Kreuz- und Brustschmerzen. 
Zu diesen Beschwerden gesellte sich am 12, October ein unangenehm 
saurer Geschmack im Munde und häufiges saures Anfstossen. Auch 
an Herzklopfen litt Patientin in dieser Zeit häufig, besonders nach 
stürkeren Körperbewegungen. Am 12. November trat in gewöhnlicher 
Stärke die seit Anfang August weggebliebene Menstmation wieder ein. 
Der Appetit war stets gut, der Stahlgang regelmüssig, die Quantität 
des Urins nicht mehr so bedeutend, wie früher, die Temperatur nor- 
mal, selten unter 37,0, der Pols meistens unter 80, die Respirations- 
fregnenz meistens über 20 bis zu 32 in der Minute. Das Körper- 
gewicht atieg wieder von 128 auf 193'/, Prfd. 

Die Therapie bestand in der Darreichung von Tinet, ferr, pomat. 
und von kleinen Dosen Chinin. Bei der Entlassung war das Befinden 
bis auf den sauren Geebmack im Munde, die Kopfschmerzen und das 
beständige Schwindelgefühl befriedigend. 

Patientin blieb nach ihrer Entlassung als Hausmädchen im Kranken- 
hause. Die Kopfschmerzen und das Schwindelgefühl dauerten fort und 
waren zeitweise sehr holtig, der Kopf war stets, auch wenn die 
Schmerzen feblten, wiüst und eingenommen; auch Ohrensausen nnd | 
Flimmern vor den Augen stellten sich häufig wieder ein, desgleiehen | 
Herzklopfen, welches nach stärkeren Anstrengungen und Anfregungen | 
sehr heftig war, Hierzu kamen Klagen über Abnahme der Sehschürfe 1 
und zeitweiliges Doppeltschen, sowie über leichte Ermüdung der un- 
teren Extremitäten, Diese Deschwerden nahmen atetig, jeiluch nur 
langsam zu, | 

Am 18, Februar 1868 trat dann ein zweiter apoplectischer An- | 
fall ein, der eine vollständige Lähmung der rechten unteren und eberen 
Extremität zurückliess, zu welcher bald eine geringe Lähmung der 
linken Gesichtshällte hiozutrat. Patientin klagt jetzt über heftige 
Schmerzen in der gelähmten rechten unteren Extremität, welche die 
Nachtruhe beeintrüchtigen, weswegen sie Abends eine hypodermatische 
Injeetion von anfangs Y%,, dann '/ Gr. bMorphinm erhält. Hierdurch 
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wird ein leidlicher Schlaf erzielt. Auch über Schmerzen im Munde 
klagt Patientin und findet sich die Zunge dick mit Soormassen belegt. 
Bis Anfang Mürz stellte aich eino geringe active Beweglichkeit nament- 
lich der ruchten unteren, weniger der oberen Extremität wieder ein, 
desgleichen nahm die gleichfalls stark verminderte Sensibilität wieder 
otwas zu, Patientin klagt um diese Zeit wieder über fortwährenden 
Schwindelgefühl. Die rechte Pupille int weiter, als die linke, heide 
rengiren jedoch gut anf Lichteinwirkung. Ende Mürz trat die linke- 
eeitige Facialislihmung deutlicher hervor, während die Lähmsng Imider 
rschter Extremitäten fortwährend sich verringerte, ohne sich jedoch 
ganz wieder zu verlieren, und die Schmersen in der rechten unteren 
Extremität sich soweit verloren, dass Ende April die Morpbiuminjeetianen } 
wieder ausgesetzt werden konnten, 
Dia bei dee Wiederaufuahme vorgenommene physicalische Unter- | 


suchung des Herzens ergab eine geringere Ausdehnung der Dämpfung 
als früber nach rechts, wohin sis nur eia wenig über den linken 
Stermalrand reichte, Der Spitzenstors ist weder fühl- noch sichtbar, 
der »ystolische Ton an der Spitzenstossstelle ist schwächer, als der 
diastolische, der zweite Pulmonalton klappend, ein Geräusch jedoch 
überall nicht hörbar. 

Die Zunahme der Bewegungsfähigkeit der rochtsseitigen Extre- 
mitäten erreichte zu Anfang des Bommers 1868 ihr Ende und machte 
von da an wieder einer langsam zunehmenden Verschlimmerung Platz. 
Die Lähmung der rechten unteren Extromität nahm olıne Unterbrechung 
zu, während die Lähmung der rechten oberen Extremität nor schr 
langsam wuchs und in ihr zuweilen auch eine vorübergehende Besserung 
eintrat, 

Seit Anfang Mai 1863 klagte Patientin über ein Gefühl von 
Taubheit in der linken unteren Extremität, welches im Laufe des 
Sommers mehr oder weniger stark anlielt. Im September bemerkte 
sie daun zuerst, dass auch diese Extremität schwächer wurde und we- 
niger leicht erhoben werden konnte, als früher. Hierzu kam jetzt fort- 
währendes, starkes Angenflimmern beiderseits, no dass Patientin keinen 
Gegenstand mehr deutlich schen konnte, sowie ein Gefühl von Druck 
über Stirn und Augen, als ob hier eine Binde feat umgelegt sei. Die 
finksseitige Gesichtslähmung trat zwar nicht deutlicher bervor, wurde 
Patientin aber immer Iistiger. In der linken Wange stellte sich Immer 
mehr ein Gefühl von Taubheit und Steifigkeit ein, welches Essen und 
Sprache erschwerte und verlangsamte. Die Lähmung der unteren Ex- 
tromitäten war bald so bedeutend, dass Patientin beständig das Bett 
hüten musste, wenn sie nicht ab und zu einmal in einen Lehnstuhl 
gesetzt, im Sommer auch in den Garten getragen wurde, 

(Fortsetzung folgt.) 





Neu erschienene Werke, 
Deutsche Literatur. 
Jacob, J. Grundzüge der rationellen Balnoothernpie, nebst einem 
Anhang über Cudowa. gr. 8. Berlin. Enslin. Preis %, Thir. 
Controverse über die Impffrnge. gr. 8. Zürich. Füssli. Preis '/, Thlr. 
Freund, W. A. Zur Pathologie und Therapie der veralteten Inversio 
uteri puorperalls und des eumplicirten Prolapsus uteri. gr. 8. Bres- 
lau. Bial u. Freund. Preis 12'/, Ser. 

Schultze, B. 8. Lehrbuch der Hebeammenkumst. 3. Aufl, gr. 8. 
Leiprig. Engelmann. Preis 2'/, Thlr. 

Nitzeche, F. R. Die Heilung der Brusibeschwerden durch rationelle 
Zimmergymnastik, 2. Aufl, gr. 8. Dresden. Schrag. Preis ?/, Thir. 

Wiggers und Husemann. ‚Jahresbericht über die Fortschritte der 
Pharmseognosie, Pharmacie und Toricologie. gr. B. Göttingen. 
Vandenhoeck u. Ruprecht. Preis 2 Thlr, 24 Sgr. 


Französische Literatur. 


Bauvage. Recherche sur l'6tat senile du cräüns. 
Pr. 3'/, Fr. 

Roque. Note sur lintgalitd des pupilies dans les affections des 
poumons, des ganglions bronchiques et du pericarde., 8. Paris. De- 
lahaye, 

Billont, Des eaux de Saint-Gervais dans lo traitement de quelques 
afestions de lostomac et Jes intestins. 8. Paris. Germer-Bailliöre. 

Drouineau, G. Des bains de mer. Guide medical ot hygiönigne du 
baigncur aux places de N’Ouest. 8. Paris. Masson. Pr. 2'/, Fr. 

Lahilonne, R. Pau, diude de metsorologie medicale au point de 
vue des ınaladies des voies ruspiratoires, 8. Paris. Germer-Bail- 
liöre, Pr. 2, Fr. 

Rouissillon, J. H. Apergue sur l’'hydrologie mindrale de 1’Oisanz. 
8. Grenoble. Maisonrille, 

Jaccoud, 8. Trait de pathologie interne. T. I. 
Delahaye. Pr, 6 Fr. 

Helot, P. Etude sur quelques cas U'hfmipligie bysidrigue. 8. Pa— 
rise. Leelere. p, 144. 

Lande, 1. Essai sor laplasie lamineuse progressive (atrophie du tina 
conneetif), celle de In face em partieulier (trophondvruse de Rom — 
berg). 8. Paris. Masson. 3 pl. Pr. 4 Fr. 

Bröbant, Zymdiwlogie pathologique. Le charbon en fermentatiorn 
baeteridienne chez V'homme. J’hyriologie pathologique et therapeı- 
tique rationelle. 8. Paris, Delahnye. 

Fontaine. Memoire pour servir de bass $ one nouvelle möthode de 
traitement de In gouttee 8. Parlia Baillidre Pr. 2 Fr. 

Scoutetten, H. Histoire chronolog., töpograph. et dtymelog. du cho. 
löra, deymis In hante antiquitd jusqu’% son invasion on Franco em 
15832. 8, Paris. Masson. p. 123 et 2 pl. 


8. Paris. Bailliäre. 


2. part. 8. Paris. 
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Stanskl. Dre la contagion dans les Apid&mies, analyse da rapport de 
Ina commission de l’acaddmie impdriale de medecine sur les dpidemies 
de cholöra- morbus des anndes 1551—55 et de orlui de la cunfe 
rence sanitaire internatiomale de 1866. 8. Paris. Raillivre. p. 263. 

Pholozan. Prophylasie da cholöra en Orient. L’hygiönse et la 
reforıne sanilaire en Perse. 8. Paris. Masson. Pr. 2 Fr. 

Felte. Trait& clinique et erperinsental des emboliss capillaires. 
2. Edit, 8. Paris. Bailliöre. p. 374 ot pl. II. 

Teillnin, A. De luleöre chronique simple du duodenum. 8. Paris. 
Lefrangois. 

Pineau, E. Conseila aux demınes atteintes d’affections de la matrice. 
Paris. Coeeoz. Pr. 2 Ir. 

Langenhagen, de. Do la mutalit6 des nonvenu-nds et du gallga, 
nonrelle plante fourragere lactigäne, 8. Paris. Delalain. Pr. '/, Fr. 

Perrio, Th. Etude anthropol. sur lalimentation des nonvean.nds. 
Lyon. 

Baradue. Des causes de ia mort ü la suite des brülures #urlicielles. 
Des moyens de l'Eviter. Paris. Pr. 1'/ Fr. 

Ollier, L. Dan traitement des fractares diaphysalres des os longs par 
les points mötelliynes, nonveaur appareils, 5. Paris, Delahaye. 
Sims-Pirondi. 3 serie d’observations de chirurgie manuelle. TFracrures, 

Marseille. 

Tardien, A. Des fracturos du bassin, 5. Paris, Masson. Pr. 2'/, Fr. 

Olivier, P. Sur les tumenrs osseuses des fonses nasales et des sinus 
de la face. 8. Paris. Lefrancois. 

Civiale. La lithotritie et Ja taille, guide pratique pour le traitement 
de la pierre. 5. Paris, Rothschild. Pr. 12 Fr. 

Fano, Trait# pratique des maladies des yeurx. 
Delahaye. Pr. 17 Fr. 

Sautereau, Etwde sur les tumeurs de la glande Inerymale, 8. P- 
ris. Lefrangois. 

Foville, fils. Les Alidnde, dtude pratique sur In legisiation et lassi- 
stance qui leur sont applieables. 8, Paris. Baillitre. 

Annuaire special du corpe de sante de larmde de terre ätabli aur los 
documents da ministtre de la gmerre 1870. 8. Parle. Dumaine. 
Pr. 8'/, Fr. 

Boisseau, Des maladies simuldes et des moyens de les resonnaltre. 
8. Paris, Bailliüre. Pr. 7 Fr, 

Chenu. De la mortalit& dans l’armde ot des moyens d’economiser In 
vie hamaine. Paris. Hachelte, Pr. 3°/ Pr. 

Ebrard. Du sujeide eonsildr6 aux points de vne meälienl, philosophigne, 
religieux et social. 8. Paris. Dounier. 

Le Roy. Etude sur le suicide et les maladies mentalen dans je depar- 
tement de Seine et Marne avec points de comparaison pris en France 
ot & l’Etranger. 8. Paris. Masson fils. Pr. 5 Fr. 


2.V. 8. Paris. 


Itslienische Literatur. 

Ruggi. Considerazioni fisio-anatomieo-eliniche sulla generi dagli spos- 
tamenti che pik frequente tengono dietro alle infammazioni del 
ginoechio. Bologna. 

Calza. Documenti inediti sulla prostituzione tratti dagli Archivi della 
Repubblies Vensta, Milano. 


Personalien, 

Ehrenbezeugungen. Dem Sanititsrath Dr. Oestreich in 
Berlin ist der Character als Geheimer Sanitätsrath und dem practischen 
Arzt Dr. Guercke in Buuzlau der Character als Sanitätsrath ver- 
lieben worden. 

Personalreränderungen. Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. Kutzner in Thorn ist zum Kreisphysicas des Kreises Thorn und 
der praetische Arzt Dr. Falkenbach in Zeil zum Kreiswundarzt des 
Kreises Zall ernannt worden. Niederlassungen: Dr. Trapet in St. 
Goar, Dr. Reimund Teuber in Albendurf, Dr. Zueske in Barth, 
Dr. Crüwell in Zblewo, Kreis Pr. Btargardt, Dr. H. Goldmann in 
Gollnow, Dr. Respel in Jacobshagen, Dr. Bransch in Jarmen, Dr. 
Rawack in Lisa, Dr. J, Gross in Guttentag, Dr. Kremser in 
Constadt, Dr. M. Heilbron in Beutben O/8,, Dr. Hilger in 
Speichern. 





Berichtigungen. 
Sone 268, Spalia rechts, Zeile 18 von unten, lies regelmsusig »tatl uoregelmässig 
See 278, Spuke rechte, Zeile 10 von oben, les 12, Mai sin 42. April, und Zeile 
236 lies 18. Mai auult 15. April, 
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Meine neu nungsarbeitete Instrwetion „Vorbereitung zur schriflichen 
und practischen Physicatsprilfung‘‘ stelle ich den Herren Collegen zur Ver- 
fügung. Die Kopetisorien werden zu jeder gewünschten Zeit gehalten. 

Dr. Lion sen, Neuenburger Btrasse 15, 


Bad Ems. 


König Wilhelm’s Felsenquellen. 


} 


h Laut beifolgender vergleichender Analyse des Geb, Hofraths Prof. 
Dr. Freseniun in ibren Bestandiheilen den älteren Esser Quullen 
vollständig gleichtebend, in ibren therapeutischen Wirkungen, nach den 
Erfahrungen der hiesigen Avrzie, den alu Quellen mindestens oben-| 
bilrcig, empfohlen vun den Aesrzten, medieinischeu Autoritäten aller 
lzinder, gegen die ehropischen Catasrlio der Schleimbiute, der Respire- 
tions, Verdauunge-, Harı- und Guschlechtsorgnne etc, 


Vergleichende Uebersicht der in wägbarer Menge vor- 
handenen Bestandtheile. | 
Gehalt au Grasen in Pfund = 7680 Gran. 








Vielurin-/Augusla-! Kossel- | Krähn- 

quelle | quelle | brunnen |) chem 

untersucht | untersucht | untersucht | wntermucht | 

n6H. InGh. 1s5l, 1881. 
Doppelt kohlennaures Natron |15,514014115,.284#44| 15,19749| 14.837560 
Öchwelelsaures Natron. . «. | 0,139423]| 0,4659] 0,00614| O,1ATTR 
Chlomstrium. 2» =. .++%, +. | 7.356017) 7,354744| 7,77055 TASTE, 
Schweielaaures Kall.... . 0.346328] 0,502241] 0,39337| 0,32883 
Doppelt koblensaurer Kalk. | 1.625717, 1,710129| 1,81204 1.72462 
Doppelt kohlensaure Magnusia | 1,507622] 1,827387| 1,43608 1,50513 | 
Doppelt kohleussures Eisen- 
onydul 120 sa run 0 0,013924| 0,02145 0,02780) 0,01666 | 

Doppelt kohlensaures Mangan- | 
2 rn Er EP EP ERBE 0,001943] O,0n40n1) 0,047 0,00722 ) 
I Doppelt kublenssnurer Baryt 0.004039] 0.003072 
Doppelt kohlensaurerStrantian | 0,011667| 0.006743 | 0,003691| 0,0015] 
Pbosphersaure Thonerds . . | 0,001029] 0,000783] 0,009 0,00322 | 
Phospborsaures Natron . +. | 0,000684| 0,001459) Spur Spur | 
p Klesalssure .uorng ur., 0,3717312] 0.363541] 0,36430) 0,3797R 
h Doppelt kohlensaures Lishion | 0,010575] O,00407R| Spur Spar 
Zr kohlensaures Ammen | 0,047083| 0,057208| Spur Bpnr 
HJodnatrium. 22 rn 0 0.100027) 0,0023] Spur Spnr 
| Brommarium aa ae wet 0,002196| D,000446| Spur Spur ! 


Summe d. festen Bestandtheile |96,9442R1|27,1H6808] 27,02722| 26,020 
Wirklich freie Kohlensäure, 3.217080] 7.854720) 6,7866] 8.324977 


Summe aller Bestandsheile | IE202E7U | IrU42S | 33,82588] 34,35087 


Zum Versandt empfiehlt sich die „Augustaguelle“, welche in ihrer 
Zusammensetzung dem Krähnchen gleiobsieht, und ganz besonders die 
Victoriaquelle, 


welche bei gleichen fenten Unstandthrilen van allen Emser Quellen die 
grösste Quantitlit freier Kohlensäure enthilt, wodurch sie sich im Ge- 
«chmask einem feinen Shuerling nähert und eine grosse Halıbar- 
keit besitze, 


Preis des Wassers: 


we}, Krüge Be oder Victorinquelle Rihlr. 7.15, inel, Verpackung 
hir. 9.5, 

"/, Kröge Augüsta- oder Victorisguelle Riblr. 515, inel. Verpackung 
Rıhir. 6.20. 


Feo. Bahnhof Ems, Versandt gegen Nachnahme. 


Depots: | 

Berlin bei Herren J. F. Heyl & Comp. 
Danzig bei Herm Apotheker E. Schleusener. 
Dresden bei H, Fieinus Wwe, 
Hamburg bei Herrn Apötheker C. B. Feuerbach. 
Hannover bei Herrn Fr. W, Hanse jun. 
Münster bei Herm IHich. Schwick. 
Elberfeld lei Herm ©, Dürr. 

! Lübeck bei Herm Theodor Schoser, 

| Cöthen in der Löwenapotheke, 


PT H E. Balzer, Administration d | 
Adr esse: König Wihelm’s Felsenquellen in Bad Ems. | 





Im Verlage m Georg Kelmer in Berlin ist erschienen und 
durch jede Buchhandlung zu besiehen: 


Albrecht von Graefe 
von 
A. Göschen, 
Separat-Abdruck aus der „Deutschen Klinik,* 
Preis: 5 Sgr. 





Sonnabend, 


N 


Bestellungen a0f diese Zait- 
schrift, weiche allwöächent- 
lich Sonnahends erscheinl, 
Behmen alle Buchhaudlungen 
und Posl-Anmalien un. 
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27. August 1870. 
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warmen Sendtäder, Von Dr, Flemming in Dresden. 
des Codeios Von C. Pn. Falck in Marburg Schluss.) 





Ein einfacher selbstthätiger Heberapparat zur Eut- | 
leerung des Magens. 
van 
Dr. Ploss in Leipzig. 


Seitdem ich in dieser Zeitschrift ') den Magencatheter & donbte 
courant zur Magendonche als ein zum Aussplilen und Auswaschen des 
Magens in ununterbrochenem Strome wirkendes Mitiel empfohlen 
halbe, ist das Heberprineip, welches hierbei mit in Anwendeng kommt, 
auch anderweitig zur blossen Entleerung des Magens und zur Befreiung 
desselben von seinem Aüsrigen Inhalte, doch auch zum Zwecke des 
unnnterbrochenen Auswaschens des Magens in Vorschlag gekommen. 
Die hierbei angegebenen Apparnto können meiner Ansicht nach nicht 
gauz die Aufgabe erfüllen, permanent nnd nelbstthätig im Kin- 
und Ansfiessen zu wirken, wie mein Apparat, bei welchem ich hich- 
stons im Anfange, um ihn in Gang zu bringen, ein Ansaugen der 
Flüssigkeit aus dem Ansflussrohre mittelst eines angesetzten Gumimi- 
ballons für nützlich halte; er wirkt, wenn nicht Schleimflocken der 
Speisotheile zufällig verstopfend sich vorlegen, gleichmässig und 
ungestört fort, Mehrfache practische Versuche, die ich seit jener 
Veröffentlichung anzustellon Gelegenheit hatte, baben mich mehr und 
mehr von dem Nutzen und den Vorthellen meines Instrumentes überzeugt. 

Von den inzwischen angegebenen Beberapparaten zur Behandlung 
von Magenkrankheiten sind es namentlich drei, welche auf mehr oder 
weniger einfache Weise eine saugende Wirkung fussern und zum Theil 
die Mngerpumpe auch zu ersetzen im Stande sind, soweit mittelnt 
derselben nur der Mageninhalt entfernt werden soll. 

Für's Erste gab Prof. Jürgensen in Kiel ein ziemlich einfaches 
Instrument ®) an, welches unter Benntzung der Heberwirkung die An- 
wendung der Magenzunge ersetzen roll. Damelbe besteht aus einem 
Cautschukschlauche, der nla Magensonde dient umd 70 Ct. Länge, 
2 Mm. Wanddicke und 10 Mm. Durchmesser im Lichten hat. Am 
vorderen Ende ist in dem Cautschukschlauche ein eichelförmiger Knopf 
aus Elfenbein von 2 Ctm. Länge eingebunden. Eine am untere Ende 
der Eichel angebrachte, sie peripherisch umkreisende, 2 Mm. tiefe 
Furche gestattet eine sichere Befestigung durch einfachen Seidenfaden. 
An der dem Lumen des Schlnnches zugekehrten Basis ist der Eilfen- 
beinkegel 3 Mm. tief ausgehöhlt. Diese Höhlung ist dazu bestimmt, 
das vorders Ende einer als Führongsstab dienenden Fischbeinsonde 
aufzunehmen. Seitlich, 2—2',, Utm. nach oben von dem Knupfe, ist 
ein dem Lumen des Rohres entsprechendes Loch in dasselbe einge- 
schnitten. Soll die Sonde gebraucht werden, so wird zunächst der 
Leitungsstab über derselben leicht angerogen und gespannt uml an 
dem der Eichel entgegengesetzten Schlauehende eine Schraubenklammer 
über Schlauch und Fihrungsstab gelugt. Das Ganze stellt jetzt einen 
an Riegsamkeit und Festigkeit der gewöhnlichen Bonde nur wenig 
nachstehenden Körper der, Nach Einführung derselben muss man, #0- 
bald die Sonde etwa 5 Ctm. weit in den Ossophagus rorgedrungen ist, 
die Klammer abnehmen und das Fischheinstäbehen entfernen, da das 
Horausziehen der verschiedenen Krümmangen wegen misslingt, sobald 
die Sonde tiefer hineingeführt ist. Ist die Sonde angebracht, »0 ver- 
bindet man mittelst eines Glaseohren einen 1,5—2 Mm. langen, 1 Ctm. 
Durchmassor im Lichten haltenden, gewöhnlichen Uautschukschlauch 
mit der Sonde; der Patient wird aufgefordert, zu hasten oder zu wür- 
gen; sofort beginnt das Abfliessen aus dem Magen und kann dureh 
abwechaselndes Einspritzen in kurrer Zeit eine grome Fliissigkeitsmonge 
dureh den Magen getrieben werden. — 

’) Veret No. 8, 1870. 
%; Archiv für kb. Madiela ViL, %, pag. 239, 1870, 
Deutsche Klinik. 4890, 





Ein einfacher seitistihörlger Hebsrspparat zur Entleerung des Magens. Von Dr. Plosx in Leipeig. — Ein Vergleich der Dampf», irkaoh- römische und der 
— Das Wursigifi. Von Dr. Müller in Minden. (Fortsetzung) — Beilsägea zur Konnisiss der Wirkungen 
-— Veber Scleruse des Genmos um Nückenmarks. Von Dr. Carl lirsch. (Fortsetzung) — Liseratur- 
blatt. — Notizen. — Neu erschionena Werke. — Feuilleion: Vom Krlege, Von Dr. Göschen. 


Dieser an sich gewiss recht zweckmässige Apparat sollte, wie 
L. Rosenthal in Berlin meint, den Uebolstand haben, dass der Magen, 
»oll anders die Buuchprese das Heberspiel in Bewegung setzen, Über- 
mässig gefüllt werden muss '. Denselben Vorwurf ertwb Rosenthal 
gleichzeitig gegen den von mir selbst zur Magendouche angegebenen 
Magencatheter & double courant. Allein Rusenthal belachte nicht, 
dass eine ÜUcberfüllung des Magens zum Beginnen des Heberspiels 
dann micht nörhig int, wenn man nur ganz einfach mittolst einus im 
Anfang an die Oefinung des Cautschukrohres angesetzten und dann 
sofurt wieder zu entfornenden Gummiballons entweder die Flüssigkeit 
aus dem Magen ein oder zwei Mnl ansungt, oder auch durch Ein- 
spritzen vun Wasser das Anstluswwohr bis oben anfllllt, ma nur dienen 
Rohr als langen Schenkel des Hebers zur 'Thätigkeit zu bringen, Diese 
Manipulation liegt so nnhe, dass es wohl kaum zum Ersatz derselben 
eines besonderen Apparates bedarf, In dieser Beziehung hat das aus 
einer Tförmigen messingenen Röhre mit einem durch regulirende Hand- 
bewegungen hin und ber zu stellenden Hahn bestehende Instrument 
Rosenthal's, soweit dasselbe eben onr als Heber wirken soll, 
keine besonderen Vorzüge, Auch wendet er je nach Umständen ganz 
ähnliche, den langen Heberschenkel durch Ansangen füllende Hälfs- 
mittel an, wie ich nnd gewiss viele Andere, indem er selbst „für den 
Fall, dass es nicht möglich sein sollte, den Kranken hoch genug zu 
heben, um eine genügemde Heberwirkong zu erzielen,” den abtührenden 
Gumsmischlauch mit einer Glasrühre verbindet, welche bis auf den 
Burton einer zweilislsigen Woulfschen Flasche reicht, dann aber die 
Luft in dieser Flasche mittelst einer einfuchen Cautschukluftpumpe 
verdünnt, um den Heber in Gang zu bringen. Im Uehrigen mag 
Rosenthal’s Instrument zum abwechselnden Eir und Ausiliessen- 
lassen von Wasser in und nus dem Magen genügen, 

Schliesslich machte nuch F. Schiffner in Berlin neue Vorschläge *) 
zur Benutzang der Meberwirkung nach anderer Methode, Er führt die 
von Jürgensen oben angegebene Magenaonde ein und bringt das freie 
Ende des Aurfussschlauches mit dem Ausflussrohre der Wasserleitung 
in Verbindung, dessen Hahn geöffnet ist, 80 Hiesst denn ein Wasser- 
stroma durch die Röhre in den Magen, die Köhre sellst aber ist num 
gefüllt, welche dann, nachdem man sie von der Verkindang mit der 
Wasserleitung befreit, aofort nis langer Heberarm die Heberwirkung 
vom Magen nach aussen zu äussern beginnt, Wenn eine Wasserleitung 
nicht zu Gebote steht, oder wenn man eine irgendwie zuhureitete 
Flüssigkeit zu Iwnutzon gedeukt, »o kaun nach Schiffner’s Vorschlag 
ein mit Ausflassrohr und Hahn versehene Gefäss angewendet werden, 
das in entsprechender Höhe angebracht ist; es bleiben dann die Mani- 
pulntionen dieselben, wie bei der Wasserleitung. Will man auch das 
wiederholte Herstellen und Trennen der Verbindung zwischen dem 
Schlauch und dem Ansflussrohre des Wasserreserroirs vermeiden, 30 
räth Schiffner, gegen das untere Ende des Schlauches eine ‚Lförmigo 
Canüle aus Glas einzuschalten, deren freier Arm durch ein elastisches 
Zwischenstlick mit dem Ausilussrchre dauernd verbunden wird. Ocfnet 
man den Hahn und eomprimirt mit den Fingern den Cantschukschlauch,, 
der am peripherischen Armo der Canüle ritzt, a0 geht der Strom nach 
dem Magen, schliesst man den Hahn und lässt mit der Compression 
nach, #0 nimmt er die umgekehrte Richtung. 

Ich habe die hier beschriebenen Apparate deshalb angeführt, weil 
ich zeigen wollte, auf wie vielluche Manier man in so kurzer Zeit 
ähnliche Zwecke zu verfolgen trachtete, und wie schr man sich be. 
strelte, die einfache Heberwirkung für die J,ocnltkerapie des Magens 
recht handlich zu machen, Um diese Wirkung zu Stande zu bringen, 

") Berliner klin. Wochenschrift, No. 25, 1870, 
?, Berliner kin. Wochenschrift, No. 27, 4870. 
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haben nun aber J, Rosenthal, ebenso win Schiffner, solche Apparate 
erdacht, deren Effeet erst dann beginnt, nachdem man Was- 
ser in den Magen geleitet hat. Allein os giebt ein Verführen, 
bei dem ein solches vorläufiges Einströmen von Flüssigkeit in den 
Magen gar nicht geboten ist; wir meinen nicht etwa das einfache An- 
saugen mit dem Gummiballon, welches wir schon oben erwähnten und 
das auch jedenfalls in der Mehrzahl der Fälle, in weichen man eben 
nur eine schnelle Entleerung des Magens orzielen will, zar Er- 
üffnung der Proeedar anzreicht. Wir möchten hier vielmehr auf eine 
Methode aufmerksam machen, bei welcher nicht nar eine recht sanfte, 
sondern auch eins gleichmässig fortdauernde Saugwirkung suf 
die aus dem Magen zu befördernde Flüssigkeit ausgeübt wird, ohne 
dass man zuvor in den Magen irgend Etwas einlanfen zu lassen ge- 
nöthigt ist. Zugleich ist der dazu müthige kleine Apparat schon in 
den Händen fast jedes Arztes oder wenigstens schr billig herzustellen 
(1'%, Sgr.); er dient als einfachste permanente Magenpumpe, 

Ich benutze nämlich als „selbstthätigen Heber'* 
zum Aussangen der Flüssigkeit aus dem Magen ausser 
einer gewöhnlichen, möglichst starken Magensonde 
einen an dieselbe mittelst kurzen Cautschukrohres 
anzusetzemien Apparat, welcher in vieler Beriehung 
der sogenannten Spritzflasche der Chemiker gleicht. 
Es ist diess eine gewöhnliche Glasflasche von etwa 
24 Cim. Höhe mit engem Huls und hermetisch 
schliessendem Kork. Durch letzteres laufen, luftdieht 
schliessend, zwei Glasrohre, die beide bald mach 
ihrem Austritt aus dem Korke abseits gebogen sind, 
Das eine derselben reicht fast bis auf den Boden 
der Flasche, das andere jedoch nur bis in den Hals 

‚derselben. Zunächst fülle ich die Flasche nicht 
ganz voll mit Wasser, setze an beide Gluwöhren 
jederseits Cautschukschläuche und zwar so, dass ein 

ji etwa 2'/, Ellen messender Schlauch auf das äussere 

' Ende der kürzeren Glasröhre, ein nur etwa | Eile 

langer Schlauch auf das Aussere Ende der bis fast auf den Boden der 

Flasche reichenden Glasröhre aufgeschoben wird, Nachdem ich nun 

die Magensonde eingeführt habe, verbinde ich dieselbe mit dem kür- 
zoren Cautachukschlauche und drehe dann die Flasche um, so dass ihr 

Hals nach unten zu stehen kommt. SBelbstverständlich fliesst sofort 
das in der Finsche befindliche Wasser nach unten durch den langen 
Cnotschukschlauch „/ ab, dessen Ende ich in ein leeres, auf dem Boden 
stehenden Gefüss halte. Die in der Finsche befindliche Luft wird in 








Folge dieses Wasserausflusses verdünnt; die Luftrenlünnung bewirkt, 
dass die im Magen befindliche Flüssigkeit gleichsam angesaugt wird, 
durch die Magensonde, den Cautschukschlauch 2 und durch die längere 
Glasröhre heraufzusteigen beginnt und in die Flasche einläuft in dem 
Masse, als 


das Wasser aus der Flasche ausläuft. Durch Umkehren 








Feuilleton, 


Vom 


Kriege 
Yon 
Dr. Gbschen. 

Schneller als man beim Ausbruch des Krieges erwartete, und iu 
woit grösserem Maassstabe, als man gefacht, ist Alles in Anspruch 
geaommen, was zur Pflege von Verwundeten hergerichtet oder in der 
Herrichtung begriffen war. Man konnte, »0 gross die Opferwilligkeit 
allübernll wär, mit der vollen Herstellung »lter und neuer Räumlich- 
keiten darin nicht Schritt halten mit dem unaufhaltsamen Veordringen 
unseres Heeres, das nehenbei darch die Gewalt seines Angriffes schein- 
bar als klein begonnene Gefechte zu Schlachten gestaltete mit „ll den 
schweren Verlusten, die solehe auferlegen. Kaum waren 14 Tage ver- 
gungen, dass sich die deutsche Armee am rochten Rheinufer concentrirt 
hatte, da drängten drei kurze Tage die blutigen Schlachten von 
Weissenburg, Wörth, Saarbrlicken-Spicheren zusammen, und vun klei- 
neren Afalren abgeselien, die gelegentlich der Verfolgung, des Vor- 
dringens, der (jewinnung einiger fester Plätze vorkamen, nahmen nach 
wieder acht Tagen die furchtbaren Kämpfe um Motz ihren Anfang, 
die, so scheint es fast, thntsichlich diesem grossartigen Feldzugs ein 
rnscheres Ende sichern, Uns Gros der französischen Armee, und noch 
dazu ihre Kerntruppen, ist in dieso Festung ersten Ranges gebannt, 
ist, was den Vormarsch auf Paris anbelangt, unschüllich gemacht. 
Dort freilich künnte, wenn sie nicht anf dem Wege much von des 
Kronprinzen Armes zum entscheidenden Kampfe genäthigt wird, die 
Armoe von Chalöns, in Gemeinschaft mit einer neu in aller Hast ge- 
schaffenen, zu letztem Widerstand „ich sammeln und aufraffen; jedoch 
wie stark ist denn in der That diese Armee in Cilöns, und wie steht 


der Fiasche oder durch Verschliessen des Austlussrohres mittelst eines 
Quetschhahnes kann ich das Vorfahren jederzeit willkürlich unterbreehen. 
Durch stärkerer oder geringeres Anfüllen der Flasche mit einer be- 
liebigen Menge Wasser vor Beginn der Manipulation bin ich im Stände, 
die Saugwirkung kräftig oder schwach zur Geltung zu bringen. Jeden- 
falls ist aber das Spiel dieses „‚nelbstthätigen Hebers‘* ein weit milderes, 
als das durch zahlreiche Stempelzüge mit den ungleich wirkenden 
Händen erzeugte Spiel der gewöhnlichen Magenpurmpe, Auch ist anzu- 
nehmen, dass diese Heberform vielleicht nicht blos zur Entleerung des 
Magens, sundern auch inskünftige zur Befreiung anderer Körperhöüblen 
von angesammelten Flüssigkeiten in der Therapie mehr als bisher An- 
wendang finden wird. 


Ein Vergleich der Dampf-, irisch-römischen und der 
warmen Sandbäder. 
Von 
Dr. med. Flemming, 
preci Arıte und Besüzer der Hedansialt „warmer Sandbäder* ru Dresden, 

Dei dem grösseren Gewichte, das man mit vollem Rechte immer 
mehr und ehr auf die physienlischen Eigenschaften gegenüber den 
chemischen Bestandtheilen der Bider legt, bei der deshalb immer viel- 
seitigeren Empfehlung dieser Art von Büdern von Seiten der practischen 
Aerzte und endlich bei der für Viele noch bestehenden Neuheit der 
zulotzt genannten Badeformen dürfte es wohl gerechtfertigt sein, einen 
Vergleich dieser für die Prophylasis und für die Therapie «0 wichtigen 
Agemntien „nxustellen, damit ihre Indicationen wo möglieh näher prä- 
eisirt werden können. 

Dieselben haben zunächst den einen gemeinschaftlichen Zweck, 
durch eine die Blutwärme übersteigende Temperatur den Hantdecken 
mehr Wärme zuzuführen, sie dadurch zu beleben, reicher mit Blut zu 
versehen, zu gesteigerter Ausscheidung zu veranlassen und hierdurch 
den ganzen Btofumsatz zu beschleunigen. Bei allen drei Arten von 
Iädern folgen in verschiedener Form und Temperatur kihlere Wasser- 
böder nach, um das wesentlich erregte Blutgefässsystem wieder zu be- 
ruhigen. 

Indem man nun ein und dasselbe Ziel durch alle drei Bäder zu 
erreieben strebt, geschieht diess doch auf verschiodenem Wege und in 
verschiedenem Stürkegrade; jede Badeform hat dabei ihr Kigenthim- 
liches, hat für den Einzelnen ihr besonders Gutes oder minder Ontes, 
ihr Angenehmes oder minder Angenohmos; kommt nun noch hinzn, 
dasa sulbst relativ Gesunde, ganz versehleden dispouirt, solche Bäder ge- 
brauchen, s0 darf es niebt Wunder nehmen, dass man nur äusserst selten 
die Antwort hört, vs ist mir ganz gleichgültig, ob ich in feuchter oder in 
trockoner Wärme bade. Der wesentlichste Unterschied aber des Dampf- 
bades einerseits und der irisch-rümiscehen, sowie der warmen Sandbüder 








os denn mit der anderen, die man ungeübt zusammenwürfelt und an 
deren Widersiandskraft vielleicht diese französischen Haselanten mit 
ihren grossmäuligen Rodomontaden selbst am wenigsten glauben? Aber 
diese blutigen Schlachten, die bereits su ruhmwoll von unseren deut- 
schen Heeren geschlagen sind, sie haben freilich grosse, grosse Opfer 
an tapferstem und bestem Meuschenblut gekostet. Auch Berlin hat rich 
in den letzten zwei Wuchen mebr und mehr gefüllt, hat aber mit der 
Vollendung der Baracken im Westen der Stadt Raum, um auch grossen 
Ansprüchen zu genügen. Wie sich schnell und zweckmiasig aller 
Urten die Kranken-P'dege und -Unterbringung gestaltot hat, bildet sich 
von den letzten westlichen Ürenzen unseres Vaterlandes eins völlige 
Eiappenstrasse, auf der, wie die Verwunideten transportfühiger werden, 
sie allırälig den grossen Üentralpuncten München, Berlin, Dresden etc, zu- 
geführt werden. 30 kommt es auch, dass bis heute in diesen die 
Eingebrachten zum grössten ’Theila leichter Verwundete sind, da man 
mit dem Transport der Schwerverwundeten, für weiche auf den Etappen- 
sirassen #0 geeignete Räume sich finden, anf das Vorsichtigste zu Werke 
gebt. Doch bei der swockmässigen Art des Traosportes, die jetzt 
eingeführt, fehlt es auch hier schon immerhin nicht an schweren Fällen, 
da man in den Eitappenlazarethon zu grosse Anhänfung solcher natür- 
lich nach Möglichkeit vermeidet. Im Ganzen ist, nach dem, was ich 
hier geschen babe, nach dem, was man sonat vernimmt, die Zuhl der 
schweren Verwundungen nuf franzinischer Seite ungleich grösser, als 
auf deutscher. Es hat das einen doppelten Grund. Ist «die Chassepot- 
kugel an sich etwas kleiner, ala die des Zündnadelgewohrs, so geht 
sie ausserdom mit grüsserer Geschwindigkeit, und so werden die Wun 
den, die sie macht, enger und weniger gequetscht. Ein anderer Grund 
int der, dass die Deutschen mit weit ruligerem Blüte schiessen, zu 
rechter Zeit das Visir ändern und richtig zielen, so namentlich nach 
dem Kopf auf die so oft hinter Erdwällen, Räumen etc. versteckten 
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andererseits ist bekanntlich der, dass man bei ersterem ein durchweg 
warmfeuchtes, bei den beiden letzteren ein möglichat warmtrockenes 
Bademnedium wählt, 

Die Temperatur eines Badedampfes muss unbedingt eine merklich 
niedere sein, ala die von Badeluft und Badesand, da der Wasserdampf 
gleich dem Wasser selbst zunächst die Würme ausserordentlich leicht 
und gut weiter leitet. Die Temperatur des Badedampfos übersteigt die 
Bintwärme daher meist nur um wenige Grade; im Dampfbade ist 33 
bis 35° R, die übliche Badetermperatur und besteigt man die hüchste 
Stufe des Haderaumes, wo die Temperatur allerdings 40° R. erreicht, 
so worden nur äusserst Wenige, meist nur an solche Bäder längst Ge- 
wöhnte und nmch diese kaum eine Viertelstunde lang daselbst ver- 
bleiben, denn die Hersthätigkeit wird gar gewaltig erregt; in hahem 
Grade stellen sich Angst und Beklemmung, sowie eine eigenthümliche 
Unruhe sin, welche grosse Ashnlichkeit mit dem Unbehagen hat, wel- 
ches man einige Zeit vor einem Gewitter fühlt. Auch schon bei der 
soeben genansten milderen Temperator im Dampfbade hat man meist 
bereits mach je 5 Minuten das lebhafte Bedürfniss, rich abzukühlen; 
ängstliche Personen verlieren selbst etwaige Schen vor dem kühlen 
Keogen- oder Douchebade von 10—I3*R., das sie erwartet, sie schnen 
sich sogar nach ibm und benutzen os während des gesammten Baden 
meist 3—4 Mal. Im trockenen Luft- und im warmen Sundbade kühlt man 
sich nur win einziges Mal, und zwar am Schlusse derselben, ab. Lurch 
kein Bad überhaupt, sei es, welches es woHe, wird die Blutwärme =0 
erhöht, als durch die Dampfbäder, man milsste denn gerade Wasser- 
bäder von höherer Temperatur als das Blut anwenden, z. B, ebenfalls 
33—35°R. Müssen doch viele Thermen oft mit grossen Kosten und 
vielen Umständen auf viel niedere Grade abgekühlt werden. Wasser- 
dampf und Wasser leiten, wie gesagt, die Wärme viel zu gut, ala 
dass hier nicht der Organismus am rnschosten von ihr darchdrungen 
werden sollte. 

Ohne dass man Extreme anwendet, nimmt die Blutwärme durch 
ein Dampfbad um 2—3° RK. und einige Zehntel zu, ja nach Aufenthalt 
auf den höchsten Stufen desselben sind selbst 4° R. nachgewiesen; die 
Messungen geschahen dabei nach Beobachtungen Anderer im After und, 
wenn «4 möglich, kurx vor dem Verlassen des wigentlichen Dampf- 
bades, vor der letzten Abkühlung durch die Douche. Verfasser, der 
selbst fleissig das Dampfbad besncht, hat unter seiner Zunge stets eine 
Zunahme der Teinperatur von 29°R, auf 30,5 — 31’ R. gefunden, 
konnte jedoch erst nach der Abkühlung durch das Douchebad genan 
5 Minuten lang die Zunahme der Temperatur messen und eontroliren 
lassen. 
Da während des eigentlichen Dampfbader, gleichwie in den Wasser- 
bädern, die Ausscheidungen der äusseren Haut beinahe ganz sistirt sind, 
so vermathet man, dass dieser Umstand mit Veranlansung gäbe, die 
Biutwärme zu erhöhen; Verfasser kann jedoch nur in dem rnechen 


Durchdringen der Wärme dureh Vermittlung des Dampfes den Grund 








Franzosen, soball sie eine Blösse geben. Weiter ist die Wirkung 
unserer Artillerie eine ungleich grössere gewesen trotz Mitrailleusen. 
Auch hier haben die Franzosen bewiesen, dass sie die Distanz nicht 
richtig zu nehmen verstehen, die Granaten schlugen falsch ein, crepirten 
aur Unzeit. Ein Augenzeuge, der im 46. Regiment bei Weissenburg 
im Sontien stand, hat darüber, obschon seine Truppe dem Granatfuuer 
mit ausgesetzt war, sehr keltblütige Beobachtungen gemacht um mir 
mitgetheilt. Selbst hinter die Linie des Sontien gingen dort noch (lie 
meisten Geschosse, Von der fabelhaften Hast, mit der die Franzosen 
des Chassepot sich bodienen, hat derselbe Zeuge sich bei dem Sturm 
auf die Wörther Hühen überzongt. Aber mit solcher Hast schadet 
mar den Gegnern, wir wollen Jas sagen, in weit geringerem Mansse, 
ihr gegenüber musste aber um so grüsser das Staunen der Franzosen 
sein, wenn unsere Trmppen mit unverwüstlicher Ruhe, ohne einen 
Schuss zu ihun, vorgingen, bis sie am rechten Puncie dann ein um so 
mörderischeres Feuer losliersen und ihm den Sturm auf dem Fusse 
folgen liesen, Haben doch bei solchen Angriffen, wis gefangene Offi- 
eiera berichteten, die Franzosen ‚gemeint, det Deutschen sei die Mu- 
nition ausgegangen, «is könnten nicht schiessen. 

Haben wir in den letzten Wochen die traurige Erfahrung zu 
machen gehabt, dass allo Schichten der französischen Gesellschaft gloich 
funl und sittlich angefresen sind, das nicht die Napoleonischen 
Henkerskoechte vom 2. December, die jämmerlichen Ureaturen, die 
sich dem falschen Gützen als Sclaven nntorordneten, um durch ihn zu 
glinzen, zu Ehren zu gelangen, zu leben, sondern ganz in gleicher 
Weise die Führer der republikasischen Partei, vor denen wir in 
Deutschland früher eine Art Achtung hatten, in wahnsinnigem Hass #0 
verkommen sind, dass sie alles Urtheil verlieren, und hirnrerhrannt, 
wie jene, zu den extremsten, schändlichsten Dingen ein Ministerium 
anteunen, das ihnen den vollsten Ekel einflössen müsste, so darf man 


finden, dass gerade bei diesen Bädern die Blutwärme am meisten erhöht 
wird; sicher ist dagegen aurunehmen, dass die unterdrückte Haut- 
thätigkeit wenigstens das Gefühl der Hitze viel wnangenchmer erscheinen 
küsst, und hierin stimmen Alle überein, die diese Badeformen wieder- 
holt keunen gelernt, 

Die Pulsfrequenz wird bei diesen, gegenüber den trockenen Büdern, 
noch niedrigen Wärmegraden wesentlich schon erhöht; eine normale 
Pulszahl von 74 z. B, auf 86— 100, eine vorher schon anormal 
erhöhte, x. B. beim Erwachsenen 95, auf 140—145. Dasselbe He- 
sultat finden wir später bei den irisch-römischen Bädern wieder, nur 
haben dann viel höhere Wörmegrade eingewirkt. Gelegentlich kam 
Verlssser seine Ansicht nieht zurückhalten, wie beinnhe frevelhaft es 
genannt werden kann, bei einer solchen Pulszahl 50 eingreifende Bäder 
gebrauchen zu Issnen, 

Verlisst man das Dampfbad, ohne nachzuschwitsen, richtiger ge- 
sagt, ohne eigentlich zu schwitzen, denn die Wasserteopfen auf der 
Haut während des Dampfbades sind nur durch die Kühle der Haut zu 
Wasser condeusirter Wasserdampf, so wird darch solches Bad nur ein 
ganz unbedeutendor Gowichtsrerlast durch die Ausscheidungen der Hlant, 
resp. Lungenschleienbaut nachgewiesen, der noch daru zumeist wohl 
während des Abtrocknens entstanden, höchstens '/, Pfl.; wickelt ıman 
üsgegen don Budenden, sobald er den Dampfrauım verlassen, in wollene 
Decken ein, 56 holt der Körper das Versäumte in nun ganz entschie- 
dener Weise eiligst nach. Eine Einwickelung von ?/, Stunden Daner 
verursacht in der Regel eine Ausscheidung von 114. 2-—2'/, Pfd.; bei 
etwaiger lüngerer Dauer der Einwickelung werden noch gewaltigere 
Ausscheidungen hervorgerufen und sie übertreffen oft dann selbst die, 
welche während eines trockenen Luft- oder warmen Bandbades vor sich 
gehen. Die Abstossung des Epichels der äusseren Haut und der in 
sie gebetteten Schweisn- und Talgdrüsen wird im Dampfbade durch 
eine kräftige Abseifung und Abbürstung vermittelt, welche ganz an- 
sehnlich und vollständig genügend ist; es wird durch dieselbe sogar 
der Hauioberfäche eine so angenehme Glätte und Woichheit verliehen, 
wie Verfasser sio nach den anderen Bädern nicht gefunden. Im irisch- 
römischen Bade jedoch geht die Abstossung intensiver vor sich und 
die Menge abgestossenen Epithels ist oft erstaunlich; frellieh hat man 
auch während der 50— 60 Minuten, die mau im Rade zubriogt, meist 
wichts Besseres zu Ibun, ala sich fortwiihrend mit einem trockenen 
Tuche oder mit einem aus rauhen Stoffe gearbeiteten Handschuhe die 
schwitzende Haut, einen Körperiheil nach dem anderen, abrureiben — 
und dann mass es freilich die Menge bringen, Wird während des 
Dampfbades die Hautoberflüche mit der Hand abgerieben, #0 wird 
äusserst wenig Epithel, fast nur condensirter Wasserdampf algestreift; 
das Wasser dringt hier gleichsam, su weit os eben kann, von aussen 
nach innen, beim trockenen Luftbade dringt das Wasser, d. h. hier 
nun wirklicher Schweiss, von innen naeh aussen, und dieses leckert 
denn auch in der Thnt mehr Epithel los und hilft es abstossen. 


sich über die grenzenlose Rohheit uud Nichtenutzigkeit der Söldlingo 
nieht wandern. Kaum eins Regierung hat mit grüsserer Emphass das 
Zustandekommen der Genfer Conventiou gefördert, als die französinche. 
Es gab da mal wieder wohlteile Gelegenheit, sich einen Mantel christ- 
licher Liebe umzuhängen, mit Humanktäts- und Civilisations-Ideen zu 
eoqnettiren, nit einem Wort, der Welt Sand in die Angen zu streuen, 
Und nun kommt, trotz aller stiller Vorbereitung doch wohl schneller, 
als der Vorbrocher auf Frankreiche Thron selbst gedacht hat, ans- 
reichendate Gelegenheit, das Allen za practischer Geltung zu bringen, 


| nnd sofort haben wir auch in dieser Hichtung das Schändlichate zu 


erfabren. Das Kaiserreich ist eben eine gross Lüge vun A bis Z, 
wie dieser dritte Napoleon selbst eine personifieirte Lüge ist von dem 
Tage seiner Geburt an, die schwerlich eine Napoleenische war, bis 
hante, wo seine Ürestaren sich von ihm abwenden, als existire er 
schon gar nicht mehr. Sie haben ausgerpielt dieser l,ouis und diese 
Eugenie, und weil man Nichts mehr von ihnen zu huffen hat, küsst 
man sie einfach laufen. Hören wir, was der Preussische Stantsanzeiger, 
gewins ein vorsichtiges Blatt, über die Stellung der Franzosen zur 
Genfer Convention aus den Jüngsten Tagen sagt: „Ussere gestrigen 
Mittheilungen über die Verletzung der Genfer Convention durch 
die franzüsischen Truppen erfahren derch das Verhalten derselben nach 
der Schlacht vom 18. d. M. weitere Bestätigung. Sie schossen auf 
unseren Parlamentär, welcher nach der gewonnenen Schlacht Mitthei- 
lungen im Interesse der Humanität über die gefallerıen Franzosen zu 
mächen hatte, wi tüdteten dessen Trompeter; sie gaben Feuer auf 
Aerzte, welche mit dem Verbinden frauzlsischer Verwnndeter beschät- 
tigt waren: rle fenerten auf die deutschen Ambulneern und lieferten 
damit den Beweis, dass sie in Afrika, in China und in Meorico die 
Gebräuche verlernt haben, welche sonst bei eirilisirten Nationen auch 
im Kriege zur Anwendang kommen. Doch was hat mit der Civili- 
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Die mit kräftiger Abreibung verbundene Abseifung während des 
Dempfbades, wobei hier die Abstossung allein vor sich geht, dauert 
dagegen nur I4—5 Minnten, 

Die kräftige Reizung der Hautnerven durch Pritschen des Körpers 
vermittelst auf 40*R, und höher erhitzte Birkenruthen, wie os wohl 
in den meisten Dampfbädern Gebrauch, ist eine dankbar anzunehmende 
Zugabe und Eigenthümlichkeit dieser Art von Bädern, Was endlich 
die Veränderung des Urins vor und nnch dem Dampfbade betrifft, so 
haben die bisherigen Untersuchungen ergeben, «ass, macht man von 
dem sogensonten Nachsehwitzen Gebrauch, der Urin durch die rasch 
gesteigerte Ausscheidung der Äusseren Haut im Verhältnis zu der 
Monge dieser letzteren Ausscheidung um so specifisch schwerer wird, 
dass ferner Jie Harmmsäure und haensaures Ammoniak dabei wesentlich 
vermehrt, die anorganischen Salre dagegen wesentlich vermindert werden. 
Dampibäder ohne sogenanntes Nachschwitzen verändern, da sie die Aus- 
scheidungen der Hant mr höchst unbedeutend vermehren, das specifische 
Gewicht und die chemischen Bestandtheile des Urins fast gar nicht, 

Betrachten wir nun die Eigenthümlichkeiten der sugenammten 
irisch-römischen Bäder, welche erst seit otwa 5—# Juhren in 
Deutschland eingeführt worden sind, so aei nochmals wiederholt, dass die 
warme und dabei möglichst trockene Luft, in welcher man zunächst badet, 
als Normialtemperatur 35,5—36,5°" EB. besitzt und dass man gewöhnlich 
45, 5060 Minuten darin verbleibt. Man betritt dann, meist nur 
auf S—10 Minuten, einen noch wärmeren und daber relativ trockeneren 
Raum, der eine Temperatur von 45—4T"R. bietet. Nach wenig Mi- 
nuten schon wird die Haut feucht, denn eine trockene Luft saugt ja 
begierig dns Wasser auf, wo sie irgend welches findet, und strebt sich 
nach ihrem Temporaturgrade mit ihm zu sättigen, demnach auch aus 
dem menschlichen Körper. Diese 36° R. des trockenen Luftbades 
finden die Badendeu gar nicht busenders heiss und unangenehm, wäh- 
rond dieselbe Temperatur im feuchten Luftbade schon, wie erwähnt, 
zu den höchsten Graden gehört, die angewendet und nur von den 
Wenigsten vertragen werden können, Da trockene Luft zu den schlech- 
teren Leitern der Wärme gehört, fühlt man eben im irisch-römischen 
Bade nicht »» atark die Wärme, die ausserdem durch die Verdunstungs- 
kälte der schwitzenden Haut noch gemildert wird. Die angeführten 
höheren Wärmegrade im heisseren Baderaume machen sich natürlich 
mehr oder minder Jedermann bemerklich, der Eine oder Andere klagt 
wohl über Beklemmung der Respiration und eilt dem Abklihlungsraume 
zu, jedoch sind sie für diese kurze Zeit von wenig Minuten erträglich 
und erhöhen die Blutwärme immer noch weniger, als die üblichen nie- 
deren Grade des Dampfbader es thun. Man hat bis jetst fertgestallt, 
das die Bluttemperatur, sobald sie vorher normal war, durch ein 
irisch-rümisches Dad in der hier angegebenen Weise nur um 0,5 bis 
2*R, erhöht wird; Badewärter, welche sich den ganzen Nachmittag 
nur mit kleinen Unterbrechungen in dem 36*R. warmen Baume auf- 
gehalten, um die Iadenden zu bedienen und noch dazu passiv-gyro- 


0 


nastische Bewagungen init ihnen auszuführen, zeigten am Schlusse ihrer 
Gesammisrbeit eine Tomperaturerhöhung von nur 0,2*R. Auch haben 
die Badediener hier nicht das Bedürfnis, durch so häufig wiederholte 
Begenbäder sich abzuküblen, wie im Dampfbade, wenn sie sich auch 
mit gutem Rechte zu einer anderen Abkühlung, und zwar interner Art, 
verpflichtet fühlen. 

Krankhaft erhöhte Bluttemperstur vor einem solchen Bade hat 
durch dasselbe eine Erhöhung von mehr ala 2° R. zur Folge und selbat 
3,0—3,5°’R. sind beobachtet worden. Die Zunahme der Pulsfregtienz, 
besonders wenn sie schon vor dem Bade die normale Zahl überschritten, 
ist eine gleiche wie nach einem Dampfbade und es ist derselben schen 
bei der Erwähnung der Eigenthümlichkeiten der letzteren gedacht 
worden. Auch die Ausscheidungen der ütssoren THaut während eines 
trockenen Luftbades sind in der Menge denen durch das Nachschwitzen 
nach einem Dampfbade gleich, nar werden in ersterem die Schleim- 
häuts der Luftwege nicht minder mit in Thätigkeit gesetzt als die 
Hautdecken. Man bat bei beiden Bädern von gleicher Dauer, wie sie 
hier angegeben und als die gewöhnliche bezeichnet worden kann, gleiche 
Gewichtsrerluste nachgewiesen, jedoch lässt sich nicht verkennen, dass 
man durch ein verlängertes, vielleicht auf 2 Stunden ausgeslchntes und 
wohl auch zu ertragemdes Nachschwitzen nach dem Dampfbade unbe- 
dingt doppelt grössere Ausscheidungen durch die äussere Haut veran- 
lassen kann, während es im irisch-römischen Bade Niemand in dem 
Sinn kommt, läuger als hüchstens 1'/, Stunden darin zu verweilen. 
Das speocifische Gewicht, sowie die qualitativen Veränderungen des 
Urins sind ebenfalls denen gleich, welche das dem Dampfbade folgende 
Nachschwitzen orzeugt; stehen dieses Veränderungen doch in genauem 
Verhältnisse zu den vermebrien Ausscheidungen durch die Hautdecken 
und zum Theil auch wohl durch die Schleimhänte. 

Die im irisch-römischen Bade meist un den Badenden während 
ihres Aufenthaltes im 36’ R, warmen Banme vorgenommenen pasir- 
gymnastischen Beweguugen sind die hier dankbar zu acceptirende Zu- 
gabe und ein ganz gutes Adjurans zur Steigerung der Hautthätigkeit; 
bei Exsudaten in den Gelenken nach Rhenmatismus sind sie sogar 
gewiss besonders zweckdienlich. Allen Gesunden freilich und denen, 
die es bleiben wollen, sind diese Ucbungen zu wenig, und es ist den- 
selben zu rathen, täglich mehrere Male dem Kräftemaass entsprechende 
Freiübungen vorzunehmen und nicht erst zu warten, bis sie ein solches 
Nad gebrauchen. Gleiches gilt von rbeumatisch oder gichtisch Kranken, 
bei denen mehrmals täglich wiederholte yassive Bewegungen sert 
wesentlich dazu beitragen, die ergriffenen Gelenke freier in ihrer Bo- 
wogung zu gestalten, bis dann active Bewegungen an deren Stelle 
treten können. 

Sehr zweckmiüssig ist im irisch-römischen Bade, dass die Abküh- 
lung durch Uebergiesson, Regen-, Douche- oder kaltes Vollbad vom 
Warmen zum Kalten stufenweise vor sich geht, während es im Dampfbade 
meist mr Wasser von der Temperatur des Grundwassers, manchmal wohl 








sation gemein die falsche Hyäne vun Mexico, was der froche Plünderer 
des chinesischen Palastes, jener jetzt Höchst-Commandirender der 
Armen, dieser Kriegsminister. Wundern kann man sich dans freilich 
nicht über die Nichtswürdigkeiten der einzelnen Truppen, vor Allem 
der Horden, die man aus den barbarischen Gewehoheiten afrikanischen 
1.ohens nach Europa verschrieben hat, um mit ihnen französische Civi- 
lisation von Westen nach Üsten zu tragen. Französische Civiliaation! 
Ein mir bekannter Oficier gerieth bei Wörth verwundet in Gefangen- 
schaft und ward allerdings verbunden, auch rückwärts in ein Geblsch 
gebracht, aber rein ausgeplündert. Glücklich für ihu, dass die 
Ringe leicht von den Fingers gingen, sonst würden sie auch ihm, wie 
das wielerholt vorgekommen, abgeschnitten sein. Er wurde 4 Stumden 
später von den deutschen Cameraden aufgefunden. Verstümmelungen 
aller Art, Blendangen Verwundeter sind vorgekommen und glaubwür- 
dige Zeugen berichten, dass auf dem Schlachtfelde von Weissenburg 
Scalpirte gefunden sind. Waren sie todt, waren sie nur verwundet, 
als afrikanische Destien das Schenssliche verlibten? Es ist eine That- 
sache, Jass ein Tureos die barmherzige Schwester, die ihn verbunden 
hsite, zum Dank der Art in den Arm bies, dass die Gefahr der Am- 
putation nahe tent. In dem hiesigen St. Hodwigs-Krankenhaus haben 
die französischen Verwundeten sich der Art gegen ihre treuen, frommen 
Yiegerinnen benummen, dass dasssihe von ihnen geräumt werden 
musste, Schlimmer nach war es in München, wo sie sich gegen die 
Schwestern #0 frech mmd schamlos benahmen, dass sie aus dem Kran- 
kenhause unter strengste Zucht ia Militärhospitäler transferirt wurden. 
Dass ihre Ansprliche an Verplegung sich von Tag zu Tag steigerten, 
wie namentlich aus Hannover berichtet wird, mag damit in Zusammen- 
hang stehen, dass an verschiedenen Orten dentsche Frauen sich nicht 
goscheut haben, französischen Verwundeten und Gefangenen besondere 
Aufmerksamkeiten zu erweisen, grössere als don eigenen braven Trup- 


pen, die fürs Vaterland ihr Blut geopfert hatten, Ad vocem Frauen, 
mag ich es duch nicht unterdrücken, dass an eine grosse Unsitte ist, 
die ewigen Besuche derselben in den Lnzarethen zu gestatten. Für 
jeden Verwundeten, auch den leicht Verwundeten, ist Ruhe die beste 
Arznei und Pflege, etwas durchaus Notliwendiges, sich von nelbst Ver- 
stehondes. Damit rein unvertrüglich ist dieses Ab- und Zuströmen von 
Frauen und Mädchen, die sich wollen erzählen lassen, wo und wie 
Alles zugegangen, ganz abgeschen davon, dass dieselben auch noch 
den Verwundeten allerlei Essereien zuführen, die ihnen nichts weniger 
als zuträglich #ind und nachtheilig zwischen die regelmässigen, dem 
Zustande angepassten Mahlzeiten sich drängen, Und mun kann man 
nicht mal recht unterscheiden zwischen denen, die Zutritt begehren. 
Mir liegen Briefe aus einem hiesigen Lazareih vor, in denen die Ver- 
wundeten von sehr bedenklichen und eigenthümlichen Dämchen be- 
richten, die sich Stunden lang in ihrem Sasle aufgehalten haben. Das 
ist zu vermeiden darch die einfnche Erklärung; Lie Laxurethe sind 
fir alle Hosucher geschlossen, denn Verwundete sind nicht Gegenstand 
neugleriger Betrachtung. Dass Anverwandte zu gewissen Stunden Zu- 
tritt haben und unter Controle, ist damit wohl verträglich, Aus 
Cassel theilte mir gestern der als Inspecteur Seitens des Johanniter- 
Orden hincommandirte v, K. mit, dass der dortige Generalarzt in 
dieser Richtung aaf das Strengste vorgegangen sei, schr zum Vortkeil 
der Ordoung und der Verwundeten. Auch die Franzosen fügen sich 
seitdem besser den Anordnungen. - 
(Fortsetzung folgt.) 
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auch eine warme Douche, selten aber eins laus Douche von ungefähr 
17—18*R. giebt, die den besten Vebergang zu dem Kalten bildet. 
Bei dieser Gelegenheit sei der Wunsch aungesprochen, dass man im 
ersten warmen Kaume dieser irisch-rümischen Bäder, wie in den Dampf- 
bädern, an den Seiten 2—3 Etagen einrichtete, auf welche die Baden- 
den sich legen könnten; auf der ersten wiirde dann die jetzt übliche 
Temperatur von 35—36° R, herrschen, anf der zweiten wahrscheinlich 
37—35°R,, auf der dritten etwa 30-40’ R. Diess Temperaturen 
müssten natürlich wiederholt genan aurgemessen und, eine gewisse 
Gleichmässigkeit voransgesetzt, an Jen betreffenden Etagen dan be- 
merkt werden. Da man diese »llmälig aufsteigende Temporatur in dem 
ersten warmen Ruume bereits schon besitzt, welche jetzt ganz unbe- 
nutzt verloren geht, so liessen sich die trockenen Luftbäder dann 
therapeutisch viel besser verwerthen, als wenn man, wie wohl überall 
bisher, nlle Endenden erst in einen und denselben Raum führt, der 
für den auf dem Sopha Livgenden stets seino 35-36" R, besitzt, 
und dann alle wiederum In dem heisseren Raum, der eine Wärme- 
zunahme von wufort 10-11? R. zeigt. Dieser heissore Raum wire 
dann vielleicht sogar ganz überflüssig und die Kosten der Herstellung 
solcher Bäder würden sich nicht unwesentlich vermindern. Sollte es 
aber bie und da zur Einrichtung solcher Etagen an Raum fehlen, so 
entferne man lieber das in der Mitte dieses Baderaumes befindliche 
Gestell zu den passiv-gymoastischen Bewegungen, die dann anderwärts 
und nicht blos, wenn man gerade ein solches Bad nimmt, auszuführen 
wären. 

Ganz characteristisch ist bei dem Gebrnuche dieser trockenen 
Luftbäder (und auch bei den trocken-warmen Sandbädern finden wir 
es wieler), wie rnsch nach dem Donchen die Epidermis sich mit dem 
sie berührenden Wasser combinirt, Ein Abtrocknen des Körpers, viel- 
leicht die Hasre ausgenommen, ist beinahe unnöthlg; kaum einge- 
schlagen in die Laken, ist die Haut auch schon trocken, dafern man 
sich richtig abgekühlt hat und durch Herabstimmung der Gefässthütigkeit 
kein neuer Schweiss im Anzuge sich befindet. 

{Fortsetzung folgt.) 


Das Wurstgife 


Von 
Dr. Müller in Minden. 
{Foriselzung sus No.43.] 
9, Cnpitel, 
Diagnose, 

Die Diagnose der Intoxiention ergiebt sich: 

1} Aus der Anamnese. 

Es liegt hier die Thatsache vor, dnss bald nach dem Gennss einer 
Wurst, welche in den meisten Fällen durch ihr schlechtes Aussehen, 
ihren schlechten Geschmack und übeln Geruch in geringerem oder in 
höherem Grade als verdorben sich zeigte, nlle diejenigen Personen, 
welche an der Mahlzeit sich betheiligt haben oder dass wenigstens 
Mehrere dersolben erkeankt sind, 

2) Es weisen die besomderen Erscheinungen des Erkranktseins auf 
eine Inlorication gunz besonderer Art hin. Das Erkranken Mehrerer 
xu gleicher Zeit wnd am denselben characteristischen Symptomen er- 
leichtert die Dingnose. 

Das Krankheitsbild ist ein so characteristisches, dass &s nicht leicht 
wit irgend einem anderen — die Trichinose ausgenommen — vor- 
wechselt werden kann. 

Sehr leichte and schnell vorübergehende Fälle könnte man riel- 
leicht mit einfacher Indigestion odor Gastrieismus verwechseln. Sowie 
des Gift über die Magensehleimbaut hinaus seine Wirkung entfaltet, 
werden sich sofort neuroparnlytische Erscheinungen einstellen, die für 
jedes Auge, welches nur einigermaassen zu beobachten gelernt hat, die 
Verkonnung des Falles geraderu unmöglich machen. 

Sobernheim meint, die acute Form der Vergiftung könne mit 
Cholera verwechselt werden. Eine solche Verwechslung könnte aber 
wohl nur vorkommen, wo Cholera vereinzelt aufträte. Useberhanpt 
möchte die Unterscheidung beider Krankheiten nicht schwer sein. 

Auch die mehr chronische Form der Vergiftung dürfte schwerlich 
zu vorkennen sein. Von anderen chronischen Nerrenleiden würde man 
dieselbe, selbst ohne Berücksichtigung der Anamnese, unterscheiden 
durch Benchtung der characteristischen Lähmung der bezeichneten 
Muskeleruppen. 

Von chronischer Bleiintoxication würde, ganz abgesehen von dem 
characteristischen Wilde der Wurstvergiftung, die Beachtung der Be- 
schäftigung des Patienten, die Untersuchung des Zahmdeisches ohne 
Schwierigkeit beide Uebel unterscheiden helfen. 
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Die toxicoguostischen Untersuchungen der Ausleerungen des Pa- 
tienten, ebenso die chemische Annlyse eines, vielleicht von der Mabl- 
zeit übrig gebliebenen Wurststäckes geben, wie wir gesehen, eigentlich 
nur ein negatives Resultat. Nicht viel mehr wird in den meisten 
Fällen die pathologisch-anatomische Untersuchung leisten. Wir haben 
gesehen, dass in der Leiche zu wenig characteristische und zu wenig 
constante Merkmale sich vorfinden, als dass man auf Grund derselben 
berechtigt würe, eine Vergiftung anzunehmen, Die Hyperämie der ver- 
schiedenen Ürgane, der mit einem injieirten Gefässnetze verschene 
Magen und larmeanal, das welke Herz, die Anhäufung harter, letten- 
artiger Kothmassen im Darmecansle — Alles das sind keineswegs Mo- 
mante, die ausreichen dürften zur Stütze einer Dingnose auf Vergiftung. 
Wir müssen daher hauptsächlich die Erscheinungen während der Krank- 
heit ins Auge fassen. Welche Zeichen hier constant #ind und ganz 
besonders zur Zusammenstellung des Keankheitsbildes beitragen, wurde 
bereits oben angegeben. Ebenso wurde bereits erörtert, wodurch das 
Krankheitsbild der Worstvergiftung sich unterscheide von dem der In- 
tosieation durch Fischgift, Käsegift und Fäulnissgift. Der einzige Zu- 
stand, mit dem die vorliegende Intozication verwechselt werden könnte 
und, wie die Geschichte auchweist, in der That üfter verwechselt worden 
ist, ist die Trichinose. Stellen wir, beror wir die Erscheinungen der 
Allsntissis mit den Symptomen der Triehinose vergleichen, aus dem 
Eympiomencomplexe der Lotzteren die mehr oder weniger cunstanten 
Erscheinungen zusammen. 

Ueber die Constanz verschiedener Symptome herrscht unter den 
Schriftstellern, welche über diess moderne Thema geschrieben, durchaus 
nicht die wünschenawerthe Uebereinstimmung. Von den bis jetzt be- 
kannt gewordenen kleineren und grösseren Epidemien und Endemien 
(116 an der Zahl, die etwa 2700 Erkrankungsfälle repräsentiren) kann 
man zu statistischen Vergleichangen höchstens 25 gebrauchen, die etwa 
1430 Fälle reprüsentiren. In den Berichten über diese Fälle sind als 
eonstante Symptome angeführt: Allgemeines Unwohlsein und grosse 
Mattigkeit. In den meisten Fällen beginnt die Erkrankung mit den 
Zeichen eatarrhalischer Reizung den Magens und der Darmschleimbant 
unter aultyphösen Erscheinungen. lisweilen, aber im Ganzen doch 
sehr selten, fehlen die Prodrome von Seiten der Verdauungsorgane fant 
vollkommen uml es traten sofort die für Trichinsse characteristischen 
Erscheinungen auf, 

So sah Dippe in Bitterfeld ohne Voransgehen der gastrischen 
Zeichen 15 Tage much dem Genuss der schädlichen Mahlzeit die Er- 
krankung beginnen. Desgleichen bemerkte Radloff in Wegeleben ohne 
weitere Vorläufer Gesichtsödem und allgemeine Schmerzen in 164 Fällen, 
Unter den gastrischen Symptomen sind Uebelkeit und Appetitlonigkeit 
die oonstanteaten, Die Zunge ist meist belegt, oft an den Rändern 
stark gurüthet, bisweilen trocken. Durchfall war in den meisten Epi- 
demien ein hervorragendes Symptom. Rupprecht ') fand sie zu An- 
fang der Krankheit in 159 Fällen, desgleichen Kratz ”) in Hedarsleben 
in 400 Fällen, Radloff in Wegeleben in 164 Füllen, Wolff und 
Mosler in Quedlobarg in 110 Fällen. Meistentheils tritt die Diarrhöe 
mit dem Erbrechen verbunden in den ersten Tagen als Breehdurchfall 
auf, 50 sah es Eschenberg in Lübeck, Böhler und Königs- 
dorffer in Plauen, Simon und Herbst in Calbe, Kratz in Hedem- 
ichen, Wolff und Mosler in Qundlinburg und Rupprecht in Hett- 
städte. Verstopfung finde ich (mit Ausnahme einer einzigen Epidemie, 
nämlich der im Zittau 1865 bei 33 Kranken) niemals als comstantes 
Symptom einer Epidemie angegeben, sondern nur in einzelnen Fällen 
beobachtet. 8o sah Kratz in Hedersleben iu 400 Fällen nur in 3 
Verstopfung. 

Nicht selten findet ınan Symptome einer mehr oder weniger starken 
Entzündung Jes Bauchfellse und den Darmeanals. Der Unterleib ist 
daher nicht selten aufgetrieben und schmerzhaft. 

In allen Fällen bestand Fieber. Da dasselbe hier den Character 
des Wundfiebers hat, so kann en nicht fehlen, wenn es auch in dem 
einen Falle heftiger, als in dem anderen auftritt. In allen Fällen war 
daher auch der Puls beschleunigt, 70—132 in der Minute, die Tem- 
peralur war meistens erhöht bis zu 41° 0. 

Schwindel und Schiafosigkeit sind zwei sehr constante Symptome, 
die nicht nur in den ersten Tagen, sondern auch in den ersten Wochen 
der Krankheit anzutreffen sind, 

Das constanteste von allan Symptomen, da es In keinem Falles 
fehlt, und daher das characteristischste ist die Schmerzhaftigkeit undk 
Anschwellung der Muskeln, namentlich der Beugemuskeln. Da wir em 
hier mit einor, durch die Trichinen verursachten, vielfachen Muskel 
entzündung, einer traumatischen, rencliven Myositis (Colberg) zu thurm 
haben, »® dürfen im Dilde der Trichiuose diese Erscheinungen natlir 


ı Aupprechi, Die Trichinenkraukheit im Spiegel der Heitstädter Eudemis han 
trsobies. Haitsrudt 186%. 

7 Kreatz, Die Tricehinenepidemie #0 Hederslehen. Beitrag sur Painslogie und 
Therapie der Tıichimenkramkbeit. Leipsig 4366, 
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lich niemals fehlen. Das sicherste Zeichen der Triehinose ist daher 
die Urtliche Erscheinung in den verschiedenen Muskelgruppen (Tüngel). 
Mit dieser multiplen Entzündung der Muskeln im engsten Zusammen- 
hange steht die Anschwellung derselben, ihre pralle, cautschukartige 
Beschaffenheit und ihre Schmerzhaftigkeit bei Druck und Bewegung, 
die Contraetur der Beugemuskeln, die Rückenlags der Patienten und 
io Folge der Hemmung im Stromgebieto der Capillaren in der Nähe 
der entzündeten Muskeln das Oedem. Dieses tritt zuerst als Oedem 
der Augenlider and des Gesichtes auf, Augenlidödem ünde ich mit 
einer einzigen Ausnahme in allen Epidemien und Endemien angegeben N. 
Dasselbe gilt von dem Oedem des Gesichtes. 

Mydriasia sah Rupprecht in all seinen Füllen (159), Fiedler 
in Dresden bomerkte sie dagegen in keinem seiner Fälle (12), ebenso 
nicht Mann in Dessau {in 60 Fällen). Ausdrücklich angeführt finde 
ich dagegen divses Symptom von Wolff (in Schönfeld) in 32 Fällen. 
Schwerbewegliehkeit der Anm führen namentlich an Rupprecht, 
Wolff, Sendler In Magdeburg und Friedreich in Heidelberg. 
Heisorkeit beobuchtete als häufiger vorkommendes Syınptom Radlioff 
in Wegeleben (164 Fälle). Sonst wurde Heiserkeit nur in einzelnen 
Fällen beobachtet von Wunderlich, Friedreich, Wigtel und 
Rupprecht. 

Dysphagie scheint im Ganzen ein nicht häufiges Symptom zu 
sein. Drgegen bilden die profusen Schweisee ein sehr vonstantes 
Symptom. Der Urin ist anfangs sparsam, im weiteren Verlaufe der 
Krankheit sehr reichlich. 

Anatomische Uhsrnctere. In den Muskela findet man Murkel- 
trichinen, im Darm Darmtriebinen. Nach Cohnheim tritt schnelle 
Fäulnias ein. Das Blut ist dinnfüssig, zum Gerinnen nicht gmeigt. 
Das subentane Zeilgewebe und selbst die Muskeln sind im hohen Grade 
sord4 infltrirt. In den Verdanungsorganen ausser seriser Schwellung 
der Schleimhaut nichts Krankhaftes. Missige Berumansammlung im 
Perichrdium, in den Pleurasäcken Lupgenddem. Ausserdem fand man 
Lungenhspostsse, hypostatische P’nenmonie und Bronchinlentarrh. 

Die trichinenhaltigen Muskelfüsern zeigen körnige Entartung, 
während die freien Fasern nermal quergestreift sind. 

Es ist hier der Ort, nochmals darauf aufmerksam zu machen, wie 
durch die irrige Annahme, die Epidemie zu Niedermittiau sei durch 
Waurstgift verursacht worden, die Angaben älterer und nenerer Antoren 
über die Symptomntologie der Wurstvergiftung mancher Falsche ent 
halten. Symptome, die man nur bei Triebinsee findet, sind anf diese 
Weise als Wurstrergiftang eigenthiimlich aufgezählt. Um die Richtie- 
keit unserer Ansicht nachznweisen, ist es unerlässlich, jene von Kopp 
beschriebene Niedermittlauer Epidensie etwas näher zu betrachten "}. 


Im Jatıre 1891 worden hei einem Hochzeitessen Rratwürste ver- | 
welche von den | 


rehrt, die einen ekelhaften Geschmack hatten, Alle, 
Würsten gegessen, erkrankten unter denselben Erscheinungen. Die 
Meisten wurden erst nach 14 Tagen krank. Keiner erkrankte früher, 
als in der 2., Manche erst in der 4. Woche, Es starb Keiner. Manche 
wurden erst nach Verlauf von 4—5 Monaten vollkommen hergestellt. 

Schon der Umstand allein, dass das Erkranken frühestens in der 
2. Wuche nach der Mahlzeit eintrat, ist vollkommen Iinreichend, um 
mit Gowissheit »ussprechen zu können, dass hier unmüglich Wurstgift 
eingewirkt haben könne. Nur der Vollständigkeit halber wollen wir 
aus den angeführten Symptomen jene herausheben, welche der Wurst- 
vergiftung fremd sind, Er sind dies: „Schmerz in den Augäpfeln, 
Lichtscheu, erysipelatöse Anschwellung der Augenlider, aufgeschwollenes 
Gesicht.“ Von 34 Kranken litten 33 an dieser Affection der Augenlider. 

{Fortseizung folgt.) 





Beiträge zur Kenntniss der Wirkungen des Codeins. 


von 
c. Ph. Falck in Marburg. 
(Schluss aus No.34.) 


Differirt die Autopsie der Codeinvergiftung von der der 
Thebninvergiftung? 

Ich habe den vorstehenden allgemeinen Sectionsbericht geschrieben, 
ohne im Geritsten dabei darüber nachzudenken, ob or mit dem allge- 
meinen Seetinnsbericht der Thebainvergiftung übereinstitamt oder nicht, 
weil ich jede Voreingenommenheit verhäten wollte. .lutzt, nachdem 
die vornrtheilsfreie Zusammenfassung der bei den Seetlonen der mit 
dem Cnteinsulze getildteten Säugetkioren gemachten Benbachtungen voll- 
endet ist, dürfte es am Plätze sein, zuzuschen, ob die Leichen der mit 
Uxlein unggebrschten Süngethiero dieselben anntomisch fasslichen Ver- 

Behsens lin Qurdlioburp) allein wal Augenbdäduen In keinem seiner Fälle 


gesehen heben. 
% Gr.Kopp, Denkwürdipkeiten In der irenichen Praxis. Frankfurt 4886. Bd. It, 
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änderungen darbieten, wie die Leichen der mit Thebain getödteten 
Säugsthiere. Die Ausführung dieser noihwendig guworderen Ver- 
gleichung hat keine Schwierigkeit. Braucht man doch nur den Inhalt 
des soeben vorgetrsgenen Sectionsberiehtes mit dem zu vergleichen, 
welcher in No. 47 den Jahrganges 1569 dieser Zeitschrift bei Gelegen- 
heit der Besprechung der Thebainwirkung veröffentlicht wurde, Dass 
bei einer solchen Vergleichung immer nnr Thivere von gleicher Art 
neben einander betrachtet werden müssen, braucht wolıl nicht erst 
erinnert zu werden. 

Die Herzen der mit Codein getödteten Kaninchen waren alle aus- 
gedehnt und enthielten überall, auch in den linken Höhlen, schwarz- 
rothes, zum Theil geronnenes Blut. In unserem Berichte über die mit 
Thebain getödteten Kaninchen findet man nichts Anderes als dieses 
angeführt. 

Die Lungen der mit Codein umgebrachten Kaninchen waren colla- 
birt, nicht distendirt, meistens auch scharlachruoch und blutreich. Von 
den Lungen der mit Thebain vernichteten Kaninchen wurde dasselbe 
mitgetheilt, 

Die Speiscwege der mit Codein umgebrachten Kaninchen wurden 
in den Protocollen genau so charscterisirt, wie die Speisewege der mit 
Thebain getödteten Kaninchen. 

Die Lebern und Nieren der mit Codein vergifteten Kaninchen 
"aren blatreich und dunkelroth gefärbt; dasselbe wurde ron den Lebern 
und Nieren dur mit Thebaiu getödteten Kaninchen beriehtet, 

Die Hirnhäute der mit Codein wogebrachten Kaninchen waren 
meistens mässig blutreich; die Hirnhäute der mit Thebain vergifteten 
Kaninchen sind als „ziemlich blutreich" beseiehnet. Die Durchschnitte 
der Gehirme der mit Codein umgebrachten Kaninchen liessen keine 
Blutpunete erkennen, Eins annlıge Versicherang steht im »allgemeiuen 
Beetionsbericht der Thebainrergiftung. 

Mao wird sich vergeblich bemühen, aus dem, was wir über die 
Kaninchen protosollirt haben, Etwas hersuszulesen, was zur Begründung 
des Bntzes dienen könnte, dass die Autopsie der Codeinvergiftung von 
der der Thebainvergiftung verschieden sei. 

Um nun auf die Katzen zu kommen, so thut man am besten, 
man vergleicht die in No, 44 des Jahrganges 1560 dieser Zeitschrift 
mitgetheilten Protocolle mit dem Protocall, welches unter der Aufschrift 
„Vierzehnter Versuch" in die Casuistik dieser der Besprechung der 
Codeinwirkung gewidmeten Abhandlung voröffentlicht wnrde. Ich hin 
so verfahren, abur ich bin ausser Stande, eine Gewehsvoränderung 
namhaft zu machen, die nur der Codeinvergiftung und nicht auch der 
Thobainvergiftung zugebörte. Die Hirnhänte der mit Codein vergifteten 
Katze wurden im Protacoll als „stark hyperänisch" bezeichnet. Die 
Schädel der mit Thebain vernichteten Katzen wurden nicht geöffnet. 
Man könnte mit Rilcksicht darauf einwenden, das meine eben gegebene 
Versicherung leichtfertig sei. Ich gebe aber zu bedenken, dam stark 
hrperämische Hirvhäute bei den mit Codein und Thebain getödteten 
Hunden vorkamen, 20 duss diese Beobachtungen nicht als differirend 
angesehen werden können, 

Um »un noch ein Wort über die Hunde zu reden, so muss ich 
zunächst bervrorkeben, dass hierbei # Sectionsprotoeolie gegen 5 zum 
Vorgleiche stehen. Mustern wir zunächst die Hersen, Leborn, Milzen, 
Nieren, Harnblasen der einen und auderen Vhlerreihe, »0 wird man 
zugustoben, dus bei diesen Organen Nichts erkannt warde, was als 
eine wirkliche Differenz der Bectionsbofunde diirfte bezeichnet werden. 
Die Schleimhaut des Magens des zum vierten Versuche benntzten und 
mit Codein getödteten Hundes liess hümorrhagische Flecken und Folder 
bemerken. Man muss aber hierbei bedenken, dass der Hund des vierten 
Versuchen einer Venerinfasion unterstellt wurde und ıduss sein Herz- 
beutsl auch etwas Flüssigkeit lieferte. Es wäre wirklich thüricht, zu 
sugen: Die Autopsie der Codeinvergiltung differire von der der The- 
bainvergiftung dudurch, dass bei dieser keine Hämorrhagien, bei jener 
aber solche eintreten. Kine solche Differenz kenn onmöglich behasptet 
werden, weil die übrigen mit Codein vergifieten Hunde Magen und 
überhaupt Speisewege erkennen liessen, die keine Spar von Hümerrhagie 
darboten. 

Die Durchschnitte der Gebirme einiger mit Codein hingebrachter 
Hunde liessen mehr oder weniger zahlreiche Blutpuncte bemerken, 
währeud die Hunde der anderen Untegorie nichts der Art bemerken 
liessen. Man könnte auch hier wieder an eine Differenz der Antopsien 
denken, aber man mag sich wohl hesinnen, eine solehe zu behmupten. 
Beim Durehschneiden der Gehirne dreier mit Codein vergifteter Honde 
wurden keine Bintpunete wahrgenommen. Das vorhin erwähnte Vor- 
kommen von Blutpunuten auf den Hirnscheiben ist aleo nicht constant, 
folglich keine wirkliche Differenz. 

Nach Allem, was man über die Vergiftungen jetzt weiss, kann 
kein Zweifel darüber sein, dass die Leichen der mit Codein vergifteten 
Sängethiere Codeinhaltig, die Leichen der mit Thebain vernichteten 
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diesen Leichen, aber zu ilırer Darlegung genügt nicht die Anatomie | 


und das von ihr gelieferte Material, sondern es ınuss dazu die Chemie, 
insonderheit die organische Chemie, benntst werden. Diese hat denn 
auch ihre Befähigung zu dieser Arbeit glänzend dargethan, Als Btas 
in Brüssel das Nicotin aus den Organen des unglücklichen Gustav 
Fougnies wiedergewann, begann eine neue Periode der Gorichtschemie. 
Seit jener Zeit hat die Kunst, Alcaloide aus Leichen wiederzugewinuen, 
erstaunliche Fortschritte gemacht, und es dürfte auch gelingen, Thebain 
und Codein aus den Leichen Derer darzustellen, die in Folge der 
Darreichung der genannten Alcaloide zu Grunde gingen. 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Ueber Selerose des Gehirns und Rückenmarks. 
Von 
Carl Hirsch, pract. Arzte. 


{Fortseizung aus No. 44.] 


Zu Anfang des Jahres 1869 klagte Patientin schr Über reissende, 
stetig andauernde Schwerzen in beiden Schläfengegenden, die zwischen- 
durch mit Zuckungen der Gesichtsmuskeln verbunden waren, Ina 
Flimmern vor den Augen ist etwas geringer geworden. Auf dem linken 
Ohr ist die Hörfähigkeit vollständig erloschen, rechts normal, zuweilen 
Ohrensausen. Auch der Geschmack fehlt auf der linken Zungenhälfte 
so vollständig, dass bei wiederholten Versuchen hier sehr intensiv 
schmeckende Substanzen gar nicht pereipirt wurden, Deglutition und 
Artienlatioo sind beeinträchtigt. Die unteren Extremitäten sind stets 
kühlt, auch die rochte Hand meist kälter, nla die linke, Patientin liegt 
stets auf der rechten Seite, doch ist der Kopf mehr nach links ge- 
neigt. Die rechte Gesichtshälfte zeigt grüwere Fülle als die linke, die 
links Nasolabialfalte ist verstrichen, der lioke Mundwinkel steht tiefer 
als der rechte, Die Sensibilität der linken Gesichtshälfte erscheint etwas 
erhöht. Druck auf den N. infraorbitalis und mentalis dieser Seite 
ist schmerzhaft. Die Pupillen zeigen jetzt keinen deutlichen Unter- 
schied in der Weite, die Reaction derselben int sehr träge, die Augen- 
lider sind gut und beiderseits gleich beweglich. Die Zunge ist rein 
und wird gerade hervorgestreckt, die Uvula weicht ein wonig nach 
Enke ab, Ihe Druckkraft der rechten oberen Estremität ist stark ver- 
mindert, die active Beweglichkeit des rechten Arma mässig, namentlich 
im Oberarn beeinträchtigt. Die linke obere Extremität kann alle De- 
wegungen, wenn anch mit etwas weniger Kraft, »ls normal, nusführen. 
In beiden, namentlieh in der rechten oberen Extremität ein Gefühl von 
Tanbheit. Die rechte nniere Extremität ist vollständig gelähmt, die 
Bewegungsfühigkeit der linken bedeutend vermindert, in der letzteren 
zuweilen geringe Zuckungen. Die Reflesthätigkeit ist in den unteren 
Extremitäten, namentlich in der rechten ziemlich beträchtlich vermehrt, 
Die Sensibilität der rechten Körperhälfte, namentlick des unteren Theils 
derselben ist stark beeinträchtigt, links nur müssig verringert. Die 
Urinentleerung goschiebt »pontan, täglich 4—5 Mal, der Stuhlgang 
erfolgt alte 5-6 Tage, der Appetit ist gut. 

Im Laufe des ‚Jahres 1869 verloren sich die Kopfschmerzen mit 
Ausnahme von zuweilen, doch nur selten auftretenden geringen Schmerzen 
in den Schläfengegenden vollständig. Dagegen machte die Lähmung 
fortwährend Fortschritte. Die Schfähigkeit It stetig abgenommen, 
alle Gegenstände erscheinen wie in Nebel gehüllt, »o dass Patientin 
schon seit lingerer Zeit nicht mehr lesen kann, was ibr im vorigen 
Jahr noch möglich war. Der Unterschied in der Weite der Pupillen 
fohlte lange Zeit ganz, stellte sich aber zu Ende des Jahres 1969 in 
alter Weise wieder ein, Die Reastion der Pupillen ist eine sehr träge, 
Die Lähmung der linken Gesichtshälfte tritt nicht mehr so deutlich 
hervor als früher, ist aber beim Sprechen nach zu erkennen, Die 
Zungenspitze weicht beim Herausstrecken ein wenig nach links ab, die 
Uvnla steht mit der Spitze etwas nuch rechts. Die Austeittspungte 
der Trigeminusäste sind beiderseit“, hanptsächlich aber links bei Druck 
sohr empfindlich. Ausserdem finden sich sowohl im Gesicht, als auf 
dem behanrten Kopf zahlreiche, gegen Druck schr empfindliche Puncte, 
die dem Verlauf bestimmter Nerven nicht entsprechen. Das Gefühl 
von Taubheit in der linken Mundhälfte hat beständig zugenommen und 
erschwert das Kauen sehr. Die Speisen gerathen hier häufig zwischen 
Zähne und Backenwand wand missen mit den Fingern wieder hervor- 
geholt werden. Sehr häufig beisst Patientin sich auch beim Kanen in 
die linke Buckenwand, Sie hat angeblich »tets einen schlechten (ie- 
schmack im Munde, ‚er ihr, wie sie eich anedrückt, immer voll ist. 
Die Speichelsseretion ist vermehrt. Die Sprache füllt Patientin angeb- 
lieh wegen Schwerbeweglichkeit der Zunge schr schwer; sie ist ziemlich 
langsam und undsutlich. Auch das Schlucken geht immer schlechter. 
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Auffallend ist auch in diesem Falle die bedeutende Haltlosigkeit des 
Kopfes, der nur ganz kurze Zeit und mühsam ruhig aufrecht gehalten 
worden kann, dann aber nach geringen schwankenden Bewegungen 
machtlos auf die Seite sinkt. Patientin kann sich nicht mehr ohne 
Häülfe im Bett aufriehten. Wird sie aufgerichter, so ergreift sie gleich 
ein starkes Schwindelgefühl, Kopf und Oberkörper gerathen in's 
Schwanken und sie sinkt wieder um. Ferner findet sich jetzt auch 
hier, freilich nicht gaus so stark, wie in dem zuerst beschriebenen 
Fall, aber doch ganz unverkennbar ein bis zum Tode immer deutlicher 
und stärker herrortretendes Verzerren dos Gesichts, das theils ala 
Lachen, theils als Grimassenschneiden erschien, bei jeder psychischen 
Erregung, namentlich wenn man sie anredet und wenn sie antmoriet, 
mag das Thena der Unterhaltung nun ernster, trauriger oder heiterer 
Natar sein. Die Haut zeigt seit einiger Zeit kleine bis stecknadelkopf- 
grosse, theils hellbraune, theils schwarzbraune, unregelmässige Pigment- 
tecke, am dichtosten an der Streckseite der Vorderarme und am Hand- 
rlicken, in geringer Zahl im Gesicht und am Hals, sehr wenig am 
Truneus, gar mecht an den unteren Extremitäten. Der rechte Arm 
kann nicht mehr bis zur Horisontalen erhoben werden, dagegen ist an 
der linken oberen Extremität eine wesentliche Beeinträchtigung der Be- 
weglichkeit nieht bemerkbar, Die unteren Extremitäten können jetzt 
(zu Ende des Jahres 1569) beide willkürlich gar nicht melır bewegt 
werden. Dieselben sind im Knie- und Hüftgelenk stark gebeugt, der 
rechte in abdueirtor, dor linke in addueirter ötellang. Die Haut der Unter- 
schenkel und besonders der Füsse erscheint üdematiis geschwollen. Dio 
Reflezerregbarkeit ist un den unteren Extremitäten sohr stark ; zeitweise 
treten heftige, schmerzhafte Zuckungen in diesen Gliedmanssen auf. 
Die Resstion gegen den Induetionastrom ist am den unteren Extremi- 
täten äusserst gering, an der rechten oberen etwas hasser. Die Sen- 
sibilität iet an den unteren Extremitäten jetzt vollständig aufgehoben. An 
der Bauchhaut wird erst ziemlich starkes Kneipen empfunden. Nach 
der Brust zu nimmt dann die Sensibilität zu und zwar links früher ala 
rechts, ist aber auch hier, wie an den oberen Extremitäten nicht un- 
beträchtlich vermindert, während sie am Hals und Gesicht ziemlich 
sormal erscheint. Die Sensibilität des Kückena entspricht der der 
/orderfläche des Rumpfes. Das Gefühl von Taubsein in den unteren 
Extremitäten bat nicht weiter zugenommen, am linken Arm, besonders 
an der Hand und hier hauptsächlich an den letzten Fingern ist es im 
November entstanden und ziemlich stark. Die zu Anfang des Jahres 
noch spontan und ohne besondere Boschwerden erfolgende Urinentlesrung 
war daon erst nach mehr oder weniger langen Versuchen möglich. 
Gegen Ende des Jahres ward ale häufig unwillkürlich, so dass Patientin 
seitdem stets auf einem Becken liegen muss, Der Urin ist ohne Ei- 
weiss. Der Stuhlgang ist noch immer sehr retardirt, 0 dass häufig künst- 
liche Beförderung nöthig wird. Appetit und Schinf sind stets gut, 
llerzdämpfung und Horztöus jetzt ganz normal, Die Fettentwickelung 
scheint fortwährend zugenommen zu haben, namentlich sind die Bauch- 
decken und die Mammas sehr fettreich. Das Körpergewicht erreichte 
Ende April 141 Pfd. 5 Lth., sank dann wieder bis auf 128 Pf im 
August, seit welcher Zeit as wieder zunahm und im Desember 134), Pfd. 
erreichte. Gedächtniss und Intelligenz Inben gar nicht gelitten. Die 
bisher noch immer hoffnungsrolle Stimmung macht jetzt zuweilen einer 
gedrückten Platz, in weicher Patientin sich häufig den Tod wünscht. 
Die früber stets normale Temperatur stieg seit Anfang des Jahres 
1869 hin und wieder ganz vorübergehend auf 37,8 und 38,0, ging 
dann zuorst am 16, April 1869 und dann bin zu Einde des Jahres 
noch mehrere Male meistens nur auf einige Stunden etwas über 38,0 
weg, doch worde 38,6 nicht überschritten. Eine stärkere Temperatur- 
steigerung stellte sich am 27. Decomber ein. Morgens wurde noch 
37,2, om 11 Uhr schon 39,6 gefunden. Von da fiel die Temperatur 
bis zum anderen Morgen allmälig bis auf 97,5, stieg am Abend den 
23. noch wieder auf 38,1 und wurde dann normal. Kine physicalisch 
nachwelsbare Ursache dieser Temperatursteigerung wurde nicht aufge- 
fumden. Das Allgemeinbefinden war weiter fast gar nicht gestört, ala 
dass Patientin eine beträchtliche Zunahme der Lähmungserscheinungen 
bemerkte, namentlich klagte sie, dass der rechte Arın fast vollständig 
gelähmt sei. Diese Verschlimmerung glich sich in wenigen Tagen 
theilweise wieder aus. Am 2. Jannar 1870 bemerkte man nach ge- 
ringer voraufgehender Temperatursteigerung an der grossen und zweiten 
Zehe und am Zehenballen des linken Fusses von einem gerütheten Hof 
umgebene, mit einer etwas dunkeln Flüssigkeit angefüllte Blasen, «die 
bald platzten und zusammonfliessend eine etwa thnlurgrosse gangrünüse 
ziemlich tiefe, von einem ziemlich breiten hyperämischen Baum um- 
gebene Geschwürsfläche bildeten. Diese Geschwürsfläche vergrösserte 
sich anfangs noch etwas, hauptsächlich in die Tiefe und aonderte einen 
etwas übelriechenden, jauchigen Eiter ab, schickte sich dann aber zur 
Heilung an, die jedoch nur langenm vor sich ping, so dass erst an- 
fangs März die Wunde vollständig geschlossen war. Dagegen zeigten 
sich nm diese Zeit am rechten Unterschenkel, gleich oberhalb der Ferse 
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beginnend, an einer beim Liegen fortwährendem Druck ausgesetzten 
Stelle kleine Rlasen in annähernd kreisförmiger Anordnung, die jedoch 
in kurzer Zeit wieder heilten. Ein schon früher entstandener, zeitweise 
vollständig wieder geheilter Decubitus an der rechten Hinterbaeke und 
ein zweiter nach rechts tund unten von diesem nahmen jatzt schnell an 
Ausdehnung und Tiefe zu, Indessen hatte Patientin ebensowenig bier- 
von, wie von dem oben erwähnten Ulcus am linken Fuss Schmerzen. 
Auch die Zahl und Grüsse der oben erwähnten Pigmentflecke der Haut 
scheint allmälig noch zugenommen zu haben. 

Auf die oben erwähnte Tomperatursteigerang im December folgte 
vom 27. Jannar bis 3. Februar 1870 eine im Anfang stark remittirende 
Febris continun mit Temperatursteigerung bis 40,6 und entsprechender 
Pulsfrequenz. Auch diesmal ist physicalisch kein Anhaltspunet fir 
das Fieber zu finden, Das Sensorium ist frei. Patientin klagt nur 
über stärkere Abnahme des Getlihls im Munde und starke Zunahme 
der Lähmung der rechten oberen Extremität, die während dieser Zeit 
nur mühsam und nur sehr wenig erhoben werden kann, Mit dem Auf- 
hören des Fiebers nahm die Lähmung des rechten Armes und die 
Anlisthesie des Mundes etwas wieder ab, ohne sich jedoch ao welt wie 
vor dem Fieber wieder zu verlieren. Bis zu dem mit dem 11. März 
beginnenden und bis zum Tode anlısltenden starkem Fieberanfall fanden 
sich noch wiederholt des Abends 'Temperatursteigerungen über 33,0, 
ein Mal bis 39,4, olme deutliche Zunahme der subjestiven Beschwerden. 
Besonders auffallend war während dieser ganzen Zeit die bis zum Tode 
stetig zunehmende Haltlosigkeit des Kopfes, die zuletzt so stark wurde, 
dass der Kopf durch ein Tuch, welches oben an der Bettstelle befestigt 
wurde, rabig gehalten werden musste. Die Lähmung der rechten 
oberen Extremität nahm wieder so schr au, dass dieselbe gar nicht 
mehr gebraucht werlen konnte, such der Enke Arm wurde iınmer 
schwächer, und Patientin, die bisher noch ohne Hülfe hatte essen 
können, musste zuletzt atets geflittert werden. Die Sprache wurde 
immer undentlicher und war zuletzt ganz unverständlich, Der bisher 
stets gute Appetit nahm jetzt ab, der Schlaf wurde unruhiger, der 
Urin wurde stets unwillkürlich entleert, nicht selten auch der Stuhl, 
der jetzt fast täglich erfolgte. Dagegen litten die geistigen Fähigkeiten 
nicht, Bewusstsein und Gedächtniss blieben bis zu Ende hin erhalten. 

Am 11, Mürz begann wieler unter Zunahme aller Beschwerden 
eine Febris continun remittens, die bis zu dem am Morgen des 18. März 
erfolgenden Tode anhielt und am 16. mit 41,2 das Maximum der 
Ternperatersteigerung erreichte. Am 2. Tage nach Ausbruch des Tiebers 
bemerkte man am rechten Oberschenkel ein sich allmälig nach oben 
auf Rücken und Bauch, nach unten amf das obere Drittel des Unter- 
schenkels ausbreitendes Er;sipel. 

Während dieses letzten mehr als zweijährigen Aufenthaltes im 
Krankenhause fehlte die Menstruation im Anfang gaoz, war dann vom 
September 1865 bis Augurt 156# in regelmässigen Pausen, zuweilen 
ziemlich stark vorhanden und blieh von da bis zum Tode ganz ans. 

Die Behandlung war eine rein diätetische und symptomatische, 

(Fortsetzung folgt.) 
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Dr. jur. H. Schwabe, Die Berliner Volkszäblung vom 3. De- 
cember 1867 bearbeitet, erläutert und graphisch dargestellt, 
Berlin, in Commission bei Kortkampf, 1869, Pp. 142, gr. 8. 

Mit den drei Zeitworten des Titels ist die Thätigkeit des Ver- 
fassers angegeben, die Nerliner Statistik ist für dus populäre Verständ- 
niss nach allen Berichungen geordnet wid eine ungeheure Summe von 
Zi@ern in tabelinrischer Vebersicht so klar und übersichtlich zusammen- 
gestellt, dass man die wichtigsten Unterschiede der Bevölkerung nach 
Alter, Geschlecht, Confession, Beruf u. ». w., Imuptsächlich aber nach 
der Vertheilung der Menschen auf dem lewohnten Kuaume und nach 
ihrer hüuslichen Einrichtang, nach ihrer Theilnahme an den neuesten 
Vortschritten in der Civilisation, wozu wir besimders Gns- und Wasser- 
leitung rechnen, resp. anch nach ihrer Wahlhabenheit aogleich heraus: 
linden kann, Es iet hierbei der doppelte Zweck erreicht, dass sowohl 
init statiatischer Genauigkeit ein ausserordentlich grosses Material in 
seiner elementariechen Breite benntzt worden ist, was einen unberechen- 
baren Aufwand von Zeit und Mühe verlangt, von manchem Leser ge 
wiss überschingen wird, fir den Statistiker von Fach aber unentbohr- 
lich ist, ala auch andererseits die Hauptresultate er Berechnung in 
die Augen springen, wozu besonders die prächtige Ausstattung des 
Buches viel beiträgt, Den Hauptwerth legen wir aber anf die gra- 
plische Darstellung, die wir noch nirgends in a0 vollkommener, Fsthe- 
tischer und wirklich versinnlichender Weiss erblickt haben. Die bei- 
gegebenen 24 Tafeln sind das Muster einer Darstellungsmethode, die 
sich auch ihrer Neuheit rühmen kann und auf den ersten Blick den 


unendlichen, idealen Reichtham der Statistik in einem lebensvollen und 
wahrheitsgetreuen Bilde zur Anschauung bringt, Daran allein wird 
sehon Jeder, der das Buch zu Gesichte bekommt, sein besonderes Ver- 
guügen haben. n. 


Notizen. 


Berlin. Auch in Schweden hat man die nöthigen Schritte zur 
Emancipation der Frauen im ärztlichen Berufe getlian. Das Carolinische 
Institat zu Stockholm hat die nüthigen Anweisungen erhnlien, den 
medieinischen Unterricht dem weiblichen Geschlecht zugänglich za 
machen and zu dem Ende einen eigenen Cursus der Anatomie fir 
dasselbe einzurichten. Desgleichen sind die medieinischen Facultäten 
zu Upsala und Lund nach dieser Seite hin instrairt, und ferner ist 
den Frauen (Gelegenheit geboten, durch ein Abiturienteneramen den 
Beweis der Befähigung zum Unirersitätsstudium nachzuweisen. Zur 
Praxis berechtigt werden sie dann natürlich auf Grund der rite be- 
stamlenen Facultätspriifungen. 


— Die Verhandlungen des Dr. Waldan mit der Wittwe 
v. Graefo's wegen Uebernahme der Räumlichkeiten in der Csela- \ 
strasse haben sich sofort zerschlagen, da bestimmter Erklärung des 
Verstorbeien gemäss mit seinem Tode das von ihm gegründete In- 
stitnt alsbald geschlossen werden sollte. Dasselbe wird in dem nlichsten 
Tagen ganz geräumt nnd anderer Nostimmung überwiesen sein. 

— Mannigfach betroffen ist durch die Schlachten in Fraukreich 
such unser ärztlicher Stand. Was mir bis jetzt davon bekannt geworden, 
ist, dass unser würdiger General-Stabsarst Dr. Grimm Sohn und 
Schwiegersohn bei Mars-la-Tour verloren hat, dass am 1%. August ein 
Sohn x. Langenbeck’s, Lieutenant Im Garde-Schützen - Bataillon, 
schwer, ein Scohm des Leibarzt Dr. v. Lauer leichter verwundet wur- 
den. Bei Wörth fiel der Bohn des Modieinalrath Dr. Melior in 
Weilburg als Lieutenant im 57. Regiment; schwer verwundet wurden 
ebendaselbst 2 Söhne den Dr. Simon in Berlin, dem es vergimt ge- 
wesen, selbst in den Befreinngskriegen gegen den I. Napoleon zu 
käinpfen (7. Leib-Regimeat), ein Sohn des Dr, Stilling in Cnssel 
(Husar) und leichter mein eigener Sohn vum 46. Regiment, Bei 
Snarbrücken-Spicheren wurde schwer verwundet ein Sohn des 
Dr. Holthoff in Berlin (Lieutenant), Auf welch schreckliche Weise 
ein Dr. Pfeffer seinen todten Sohn wiederfand, davon berichteten die 
Zeitungen, 

Universitäten. Professor Dr. Breisky hat einen Ruf als 
Lehrer der Geburtshilfe nach Prag angenommen. 


Todesfälle, Dr, Lacordaire, Professor für Zoologie und ver- 
gleichende Anatomie in Lüttich, verstarb am 19, Juli d. J. Des 
gleichen Dr. Edward Lee, bekannt derch seine schriftstellerischen 
Arbeiten auf dem Gebiete der Balneologie, vielen Badeärzten Deutsch- 
lands von seinen wiederholten Besuchen des Continents persönlich be- 
kannt. In Olmütz starb der Profussor dur Pharmacologie Dr. M. 
Ehrmann an 19. Juni. 


Neu erschienene Werke. 
Deutsche Literatur, 
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bandsiehre. I. Hältte. 5. Ibid. Pr. 2 Thlr. 
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Berlin. Hirschwald. Pr. 1'/, Thlr. 

Martin, E. Die Neigungen und Beugungen der Gebürmntter nach 
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Chalsbäus, Th, Welche Anforderungen stellt die üffentliche Ge- 
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Ein Vergleich der Dampf-, irisch-römischen und der 
warmen Sandbäder. 


Von 
Dr. med. Flemming, 
pract, Arste und Besiizer der Hellaustalt „warmer Sandbäder* zu Dresden. 


(Fortsetzung aus No, 38.] 


Die warmen Sandbäder, deren Eigenthümlichkeiten jetzt eben- 
falla besprochen werden sollen, sind, sieht man von deren vereinzeltem, 
empirischen Gebranche ab, welcher sich vielleicht auf frühere Zeit als die 
Einführung der Dampfbäder zurückführen lässt, erst seit dem Sommer 
1865 zur curgemässen Anwendung allgemein und zwar ziemlich gleich- 
zeitig durch Med,-R, Dr, Sturm in Küstritz und durch den Vf, dieses 
Aufsatzes eingeführt worden. Letzterer hat ausführlich in No. 12 und 14 
des Jahrgangs 1868 dieser Zeitung die Herstellung und Wirkung dieser 
Bäder beschrieben; desgleichen hat ein dankbarer Curgast des Dades 
Köstritz, Dr. med. Schwabe, der dortigen Badeeinrichtung und der 
oft erstannlichen Erfolge dieser Büder in No, 33 des Jubrgangs 1869 
dieser Zeitung Erwähnung gothan, nicht minder Dr. Sturm in einer 
Nummer des Jahrgangs 18568 der von Küchenmeister redigirten 
medieinischen Zeitschrift. Wer sich für diese Bäder besonders intereselrt, 
schlage diese Aufsätze nach; zur Vergleichung aber der Eigenthümlich- 
keiten der Samilbäder mit denen der beiden anderen, bier zu besprechen- 
den Badleformen sel der wesentlichsten Momente in Kiiese nochmals 
gedacht, 

Beginnen wir wiedor mit der Wärmeleitung. Hier gelten dieselben 
Verhältnisse wie bei den trockenen Luftbädern; trockner Band theilt 
die Wärme nicht so rasch mit, behält sie dafür dann auch lange selbst 





zur allmäligen Weiterleitung. Hierauf ist die ganze Therapie» dureh 
warme Sandbäder aufgebaut. Beiliußg sei an die Sandkästen in den 
Eisenbahnwaggous (zuerst eingeführt von Fr. Busse an der l.eipeig- 
Dresdner Eisenbahn) erinnert, die während der ganzen Strecke, zu 
deren Durchfahrung man früher 4 Stunden brauchte, zur Erwärmung 
der Füsse hinreichten und sich furt und fort bewährt haben. 

Wollte man eine Badetemperatur von 33—- 35° R. bei Sandhädern 
gebrauchen, s0 erscheint diese sogar unangenehm kalt; die höchsten 
Wärmegrade der Dampfbäder, 39— 40° R,, nur von den allınälig und Jahre 
lang sn diese Bider Gewöhnten vertragen, «ind gerade die niedrigsten 
Wärmegrade, mit denen man eine Cur durch Sundbüder beginnt, Da 
nach ungefähr 5 Minuten zunächst auf allen vom Sande bedsckten, 
bald aber auch auf den von ihm unbedeckten Kärperstellen eine we- 
sentlich gesteigerte Hautthätigkeit sich einstellt, »» mildert dieser aus. 
gebrochene Schweiss enbelingt das dann wohl zu bemerkenide Gefühl 
der Wärme anf der Haut; unangenelm findet man diese 39—40* R. 
abor durchaus nicht. Die Mehrheit der Badenden verlangt sogar wär- 
meren Sand. 

Die warmen Sundbüder gebraucht man entweder voll, d. h. man 
lässt den Kranken liegen und bedeckt, natürlich mit Ausnahme des 
Kopfes und wegen «der Schwere des Bandes aueh der Brust- und Bauch- 
decken, den ganzen Körper mit einer 5 Grölligen Schicht warmen 
Sandes und hierüber noch mit einer wollenon Decke oder man wendet 
Halbbäder an, d.h. man lässt den Kranken sitzen in diesem Bade- 
bassin, dessen Boden wie bei den Vollbüädern schen reichlich mit Sand 
bedeckt ist, und dann werden nur die unteren Extremitäten und etwa das 
unterste Drittheil des Humpfes mit Sand überschüttet, während die frei- 
gebliebenen Körpertbeils mit einer Jacke bekleidet bleiben, welche 





Feuilleton. 


Vom Kriege. 
Von 


Dr. Göschen. 
(Fortseizung aus No.35.) 


In hohem Grade anorkennungswertli ist dagegen die Stütze und 
Hülfe, welche die Leitung der Lazareihe in den Damen findet, die 
sich der Benufsichtigung der Wäsche, der Küche, der Empfangnahme 
und Austheilung der Erfrischungen, der Vertheilung der l,octlre etc, 
widmen. Sie leisten Liebeslienste, die nicht hoch genug angeschlagen 
werden können und sind zum Theil den ganzen Tag von schwerem 
Dienst in Anspruch genommen. Uebrigens ist soit meinem ersten Tle- 
richt auch in der Ulaneneaserne der Besuch der Kranken erschwert, 
in den Baracken, und das ist das Richtige, auf 2 Tage und je 2 Stun- 
den in der Woche nur für Anrerwandte gentattet. Die Oberleitung 
der gesammten Militärkrankenpflege in Berlin ist in der Hand der 
„General-Lazareth-Direction für Berlin", als deren Präses wieder der 
Generalarzt Dr. Steinberg, wie im Jahre 1866, fungirt, ein Mann 
von grosser Umsicht und Arbeitskraft. Unter seiner Aufsicht stehen 
die sämmtlichen Lararethe der Stadt, eingeschlossen diejenigen, welche 
rein aus Privatmitteln errichtet sind und erhalten werden, Wo Garantie 
geleistet ist, dass die Verwundeten wirklich gut gepflegt werden und 
unter genügender ärztlicher Controlle stehen, giebt man sie, namentlich 
wenn es zu Angehörigen ist, auch in Privathäuser, Das dürfte wohl 
um so mehr Platz greifen, je grüsser die Zahl der Recanvalescenten 
wird, Was die Barackın auf dem Tempeibofer Felde belangt, so ist 

Destsche Klinik. 18750. 


man seit ein paar Tagen (ich schreibe am 22. August) bereits mit der 
inneren Einrichtung derselben beschäftigt und hofft man dieselben zu 
voller Benutzung bis Eode der Woche stellen zu können, Das wird 
dann auch die Zeit sein, wo in grossen Massen die Verwaondeten der 
glänsenden Waßentage um Motx vom 14.—18, eintreffen. Einzelne 
derselben sind bereits angelangt und wissen nicht genug zu erzählen 
von den beissen Kämpfen, der ungehouren Tapferkeit unserer Truppen 
und den starken Verlusten, Am schwersten betroffen sind die 6 Reiter- 
regimenter, denen die schwere Aufgabe zu Theil geworden, die im 
Abzug begriffene französische Armee in erster Linie so Innge aufzu- 
halten, bis die Infanterie und Artilierie der Unseren herangekommen 
sei. Gegen sie haben zum ersten Male die Mitrailleusen sich als die 
furehtbare Wade bewiesen, die sie, gut beient, sein müssen, Was die 
Nelegung der Berliner Lazarethe anlangt, 0 befanden sich am Sonn- 
abend, Jen 20. August, in densellen 32 preussische und 177 fran- 
zönische Schwerverwundete, 350 preussische und 469 französische 
Leichtverwundete., Ausserdem waren in den Lazarethen untergebracht 
27 preussische und 3 französische Augenkranke, 502 preusische und 
53 französische Leichtkranke, 9 preussische und 58 französische Re- 
eonyalescenten, 2 preussische Typhuskranke, 1 französischer Pocken- 
kranker '). In den bisher belegten Lazarethen fand sich noch Baum 
für 748 Personen; rechnet man nun anf die täglich wachsende Zahl 
der Privatlaxarethe, auf die 1500 Personen aufnehmenden Barscken 
auf dem Tempelhofer Felda, s0 sieht man, dass Berlin ein gut Theil 
’) Kis zum 22. Augusi wer die Gesammizahl der hierher iransferirten Kranken 
und Verwundelen auf 2261, und zwar 4300 Preussen und #71 Franzosen, 
gestiegen. Freier Raum war ia den jest disponibeien Lazareihen nur noch, 
für 362 Maon, vsßrlich von dem Rersckenlszarerh abgesebea, von dem num 
(#7. August) barelis mehrere Beracken belegt sind und des in einigen Tagen 
aenz zur Disposition sein wird, 
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durehschwitzt werden kann, Im ersteren Falle genügen, besonders bei 
sehr reizbaren Personen, diese 39—40° R, und wur bei sehr robusten 
Naturen steigt man auf 42° R. mit der Temperatur des Badesandes 
iin Allgemeinen. Dabei ist nämlich nicht umsgeschlossen, dsss men auf 
einzelne, besonders afficirte Körpergegenden, ». B. ein Kniegelenk, nach 
ungefähr '/stündiger Dauer des Bades noch 1—2 Eimer Sand höheren 
Würmegrades nachsehütten lassen kann und in solchen Fällen steigt 
man denm auch nur mit Nutzen und chne jedwede Gefahr auf 45* R. 
und weh höber. Desgleichen steigt mau bei Halbbädern gleich von 
Hans aus oder wenn man in besonderen Kästen blos eine obere Extremität 
baden lässt, über die übliche Temperatur der Vollbäder und zwar auf 
42—43° Rt. und schüttet man auch bier nach, nun so wendet man 
bei diesom Sande ebenfalls 45° R. an. Das ist eben das Schöne, 
Praetische und den warmen Sandbädern ganz besonders 
Eigenthümliche, dass man für einzelne Körpergegenden 
höhere oder niedere Grade wählen kann, wie es in jedem 
gegebenen Falle wünschenswerth und daher angezeigt jet. 
Hie und da kann man auch noch die Schwere des Bandes mitver- 
werthen, x. B. bei Kniegelenkeontracturen; während man für gewöhnlich 
mit einer Schicht Sand von 5—6 Zoll überschättet, geschieht es dann 
dort mit einer solchen von doppelter Höhe. 

Die Daner eines Vollbades beträgt gewöhnlich 30—45, die eines 
Halbbades 45— 60, die eines Localbades einer oberen Extremität 
60—90 Minnten. Durch Vollbäder steigt die Blutwärme nicht hüher 
als durch troekne Luftbäder: 0,5 als niedrigste, 1,2—1,5 als gewöhn- 
liche, 2,0 als höchste Zunahme. Die Messungen geschehen am Schlusse 
des eigentlichen Sandbades, noch vor dem Regenbade und zwar unter 
der Zunge, wohl auch in der Achselhöhle, deren Werthe 2—3 Zehntel 
dißerirten. Die Hantwirme an solchen Stellen dagegen, die im Ver- 
lanfe des Bades mit besonders höheren Wärmegraden bedacht wurden, 
zeigte eine Zunahme von 3,0 nelbıst höheren Graden. Da die Erregung 
des Gefässaystema steigt mit der Menge des auf grössere Körperflächen 
verwendeten warmen Sandes, so muss nach Halbbädern, wo nur 
des Radesandes für Vollbäder gebraucht werden, auch eine geringere 
Wärmerunahme des Riuies nachzuweisen sein nnd dieses ist denn auch 
der Fall; nach Localbädern fehlt sie günzlich. Bürstet man am Schlusse 
des Bades den an den Körpertheilen anklebanden Sand ab, vo erscheinen 
die Hautdecken rosaroth, selbst kirschroth gefärbt, namentlich an den 
Stellen, wo Sand höherer Wärmegrade nachgeschüttet worden Ist und 
nor nach dem Dampfbado höchster Wärme sah Vf. solche Röthe. Die 
Pulsfrequenz nahm wie die nach den beiten anderen Arten von Bädern 
zu; der normale Puls stieg nach einem Vellbade auf 90—100, nach 
eioem Halbbade oft nur auf 80. Personen, welche eine wesentlich 
erhöhte Bintwärme und Pulsfrequenz zeigen, werden zum Gobrauche 
der warmen Sandbäder nicht zugelassen und sehan bei einer geringen 
Erhöhung mar versuchsweise und mit Anwendung der grössten Vorsicht, 
wie man diess ja für Indermann ganz in seiner Gewalt bat. 

Die Ausscheidungen der äusseren Haut betragen eine gleiche Menge 


wie die, welche durch das trockoe Luftbad oder durch das Nachschwitzen 
nach einem Dampfbade hervorgerufen worden: 1',, 2—2"4 Pid., je 
nachdem der Körper des Badenten eine grössere Menge Wasser besitzt. 
Ein aufgescehweinmter Bierbrauer oder ein an allgemeinem Hydeops 
nach Morb. Brightii leidender Kranker scheidet unzweifelhaft grössere 
Mengen Wasser aus, vom Sande hegierig aufgesogen und vom Bndenden 
gleichsam als corpus delieti freudig begrüsst, uls ein hagerer, ausge- 
dörrter Schneidorgesell.. Die Gewichtsbestimmungen wurden durch 
Wiegen des Sandes vor und nach dem Bade und durch das Wiegen 
des Badegastes ebenfalls vor und nach dem Bade, bevor das Regenbad 
angewendet, getroffen, Die Ausscheidungen der Nieren stehen auch 
hier in gleichem Wechselrerhältoiss zu den Ausscheidungen der äusseron 
Haut. Die Abstossung des Hautopithels ist nicht so bedeutend, wie 
nach einem trocknen Luftbade, man reibt aber auch nur einmal die 
Haut ab und zwar verbunden mit dem Abtrocknen nach dem Regen- 
bnde, Das, wenigstens nach einem Vollbade, nöthige Regenbad wird 
für Schwächliche, Reconvalescentan, Kinder und anderseits Ältere Leute 
in einer Jauen Temperatur von 20—21" R, gegeben, nach einigen Tagen 
auf 17—t6" R. fallend; rlistigere Personen erhalten gleich von Anfang 
an letzigenannte Würmegrade des Hegenbades, Im Hochsommer haben 
sich für Jedermann die kühleron Wirmegrado zweckdienlicher gezeigt. 
Einzelne Patienten lässt Vf., dafern es» ibm besonders auf die Aus- 
scheidungen der Haut und deren Folgewirkung ankommt und dafern 
die Badenden nicht weit, wo möglich im Badehause selbst wohnen, nur 
nach dem Sandbade trocken abreiben, gar nieht unter das Regenbad 
treton und sofort in dns Bett logen, worauf sich die Ausscheidungen 
der Haut noch 1—2 Stunden fortsetzen, freilich eine gewisse Empfind- 
lichkeit der Hautdecken verbleibt. 

Vollbäder lässt Vf. nur selten täglich nehmen, meist nur 34 
in der Woche, weil ihm die Erfahrung gelehrt, dass durch den doch 
so gewaltigen Eingriff das Alleemeinbefiuden dann ungetrübter bleibt, 
unmentlich Schlaf, Appetit und Stuhlgang dann nicht leicht gestürt 
worden. Halbbäder oder blos Localbäder hat Vf. 6—8 Wochen lang 
ohne Störung des Wohlbefindens täglich nehmen lassen. 

Als Uchelstand der warmen Sandbüder ist au erwähnen, dass bei 
Vollbädern der Patient sich nicht selbst seinen Schwoiss vom Gosicht 
wegwischen kann, der oft in Porm kleiner Rinnen zur Selte herunter- 
läaft, «defern ihn die Badebedienung oder etwaige Begleitung des Pr- 
tienten nicht alle 4—5 Minuten abwischt. Wer sich entschuldigt, klagt 
sich an — aber trotzdem sei folgender Punct noch erwähnt. Viele 
fürchten im Badezimmer muhr oder weniger Staub, erzeugt durch das 
Verschütten mit ganz trocknem Sande, sowie darch die Entfernung des- 
selben nach jedem Bade. Wor jedoch die Einrichtung der Anstalt des 
V£s kennt, wird demselben bestätigen, dass nur bei eiliger oder un- 
geschiekter Manipulation der Badebedienung mit den 12—15 Fimern 
Sand A '/, Otr., die zum allmiligen Verschütten des Patienten nüthig, 
ein ganz unbedentender Staub entstehen kann. Bei anhaltender trockner 
Witterung muss die Badebedienung doppelte Vorsicht anwenden. Be- 





der Opfer des Krieges aufzunehmen im Stande ist, dass aber auch die 
Arbeitelast der General-l.azareth-Direction keine kleine ist, 
Dieser attachirt als camsultirender Chirarg ist der Generalarzt Dr. 
Eswarch, der berühmte Lehrer der Chirargie in Kiel und eine 
überans bewährte Kraft bereits aus derselben Stellung im Jahre 1866 
her, Derselbe würde freilich lieber nach dem Kriegsschauplatze geoellit 
sein, um dort in ausgedehntoster Weise seine Kräfte zur Verfügung 
zu stellen, namentlich seine so tiberaus geschickte Hand als Operateur, 
nähme ihm nieht die Reconvnlescenz von schwerer Krankheit die Mög- 
lichkeit, sich den dort unvermeidlichen körperlichen Strapntzen nuszu- 
setzen. Neben ihm zu fungiren war der Professor Dr, Roser in 
Marburg bestimmt, der aber vor der Nand zum Kriegsschanplatz ab- 
gesapgen ist, Dagegen ist zeit mehreren Tagen Professor Dr. Rose 
aus Zürich, ein gebnrener Berliner, in unseren Laxarethen thätig. Hrn. 
Esmarch verdanken wir eine kleine, sehr benchtenswerthe Schrift: 
„Der erste Verband auf dom Schlachtfelde, Mit 1 Kupfer- 
tatel und 3 Holzschnitten, Kiel, Schwere. 1870," die in klirzester 
Frist cine zweito Auflage nüthig machte. Die zweckmässige Verwen- 
dung eines dreieckigen Tuches, die an Abbildungen nüher erläutert 
int, bildet einen wichtigen Theil der hier gegebenen Anleitung. Es 
sei hier auch bemerkt, dnss eine zweite sehr werthrolle Schrift von 
Kiel ausgegangen ist: „Bartels, Prof. Dr. C., Rathschläge für 
die Behandlung des Trphus im Felde," gewiss eine schr will- 
kommene Gabe in einer Zeit, wo Schlachtfelder, wie sie blutiger die 
Geschichte noch nicht geschen hat, sich Schlag anf Schlag folgen und 
wie bei Metz auf engstom Raume eonsentrirt bleiben, wo aussordem 
es fast unmöglich gemacht ist, die nngehesren Truppenansammlungen 
rogelmüssig nusreichen] und zweckmässig mit Nahrung au vorachen, 
zumal sie in einem Lande stehen, das an sich durch Missernte nchon 





Noth leidet uud seit anderthalb Monaten grosse Truppenkürper des 
eigenen Landes beherbergte. Zu den bedentenden ebirurgischen 
Kräften, die in Berlin noch zurückzgeblichen sind, zählt Dr. Schön- 
born, Professor v. Langenbeck's tüchtiger Assistent, der neben 
dessen Klinik im Angusta-Hospital und in der Ulanencaserne thätig ist, 
auch sonst, wo en irgend gewünscht wird, sich zur Disposition stellt, 
Schr zu gelegener Zeit fand sich in Wörtk unser berühmter Lands- 
mann Professor Dr. Billroth von Wien ein und nulım energisch die 
Pflege und chirurgische Versorgung der vielen Verwundeten in die 
Hand, denen os bis zu seiner Ankunft an ansreichender Hülfe gemangelt 
hatte. Wie man aus Wien vernimmt, ist Billroth auch mit der 
Mission eines Delegirten des üsterreichisch » patristischen Hülfsvereins 
betraut, Auch aus England aind bereits Aerzte zu unserer Armee ge- 
stossen. Won ganz besonderem Werthe auf den Verbandplützen sind 
die aus «den verschiedensten Theilen Deutschlands herbeigerilten barm- 
berzigen Schwestern, deren eine leider neuerdings anf einer Am- 
bulanee beide Beine weggeschossen wurden, Dasselbe gilt von den 
Corps freiwilliger Krankenträger, die, nachdem sie in dem Nöthigen 
insteulrt waren, zur Arınee abgingen und dort regelmässig den Trappen- 
theilen zugewiesen wurden, Zu den letztgenannten Diensten hat «os 
such aus nichtdentschen Ländern an Zuzug nicht gefehlt. 80 kamen 
Herren aus Holland und England, nus erstere auch Dawen zu unseren 
Armeen, ein erfreuliches Zeichen der Theilnahme, die unsere gute und 
gerechte Sache findet, der Hochachtung für die begeisterte Vaterlands- 
liebe, die im deutschen Volke sich kundgiebt. Eine besonders statt- 
liche Colonne hat sich von Btattgart aus unter Leitung des cumsul- 
tironden Generslarztes Professor Dr. v. Brans und des Grafen r. Bis- 
singen in Bowegung gosetzt. Dieselbe berteht aus 12 Wagen mit 
je 16 Betten und ist wohl versorgt mit Lebensmitteln, Lazarethgegen- 
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nutzten, wie im Dampf- oder römisch-irischen Bade, mehrere, oft 
8 Personen gleichzeitig denselben Baderaum, dann würde freilich ein 
merklicher Staub erzeugt werden; im warmen Sandbade hat aber jeder 
Badende sein ganz besonderes Zimmer, das nach jedesmaliger Benutzung 
oft eins halbe Stunde und noch länger gelüftet bleibt. 

(Schluss Talat.) 


Wurstgift. 


Das 
Yon 


Dr. Müller in Minden, 
(Fortsolzuog aus No.35.} 


Schliesslich sei es erlaubt, hier noch der „Fleischvergiftung in 
Andelfingen“ ausführlicher zu erwähnen, welche die verschiedenartigste 
Erklärung von Anfang an gefuuden hat und neuerdings wiederum der 
Gegenstand eines ernaten Streites geworden ist zwischen den Professoren 
Griosinger und Liebermeister. 

Die behandelnden Aerzte ’; sahen die Gelegenheitsursache der 
Krankheit entweder in der fehlerhaften Bereitungs- und Aufbewahrungs- 
art dos Fleischos, ler nahmen un, dass das Fleisch schon vor der 
Präparation krank oder sonst der Gesundheit nachtheilig geworden sein 
müsse, Die Behandlung war „wie gegen Typhus und seines verschie- 
denen Stadien“. Andere glaubten, dass ohne irgend welche Fäulniss 
eins tosische Substanz, dem Wurstgift ähnlich, die Vergiftung bewirkt 
habe. Lebert, welcher sämmtliche Actenstücke aus den Archiven 
der Züricher Medicioalbehörde sorgfältig durchmustert hat, meint, dass 
es sich hier nicht sowohl um eine Wurstrergiftung, als um eine, durch 
Zersetzung von Fleisch bervorgebrachte Intszication handle, welche von 
der gewöhnlichen Fäulniss ganz verschieden zu sein scheine ®. Mit 
Lebert stimmt Köhler *) überein, der nach Durchsicht der Quellen 
zu der Ueberzeugung gekommen, dass die Krankheit kein Atsdominal- 
typhus gewesen, sondern dass es sich um eine Fleischrergiftung ge- 
handelt habe. Griesinger dagegen halt die Audelfioger Epidemie 
für Typhus und Liebermeister für Trichinose. 

Nach dem Jahresberiebte des Gesundheitsrathes an die Regierung 
in Zürieh über das Medieinalwusen des Cantons im Jahre 1839 *) bo- 
standen die sowohl auf dom Büngerfeste in Andelingen, als anderweitig 


') Schweizer Zeisschrift, Bd. 44, He 4. — Schmidı's Jahrb , Bd. 34, poe. 34. 
3. 5igg, Geschichis einer im Juni 4839 im bezirko Andeltliogen, im Canton 
Zürich, durch tea Geusnias verdorbunne Fleischspeisen enlatandenen Kruok- 
beit. Hufeluna’s Journel der pract, lleilkunde. Fortgeseizt von Ossnn, 
4851, Ba IX.. 5 Scheck, pag B—üB, 

* Lebert, 1. c., 1, pag. bi. 

”) Köhler, Handbuch der spec. Therapie, 3. Auf, id. 1, 1. Abibeil, Tübingen 
186°, pop. 

*) Schweie. Zeilschr,, Bd. 14, Heh 3, — Schmidı'a Jubrb., Bd. 44, pax- I. 





stäänden etc. Als Aerzte EEE FETTE ZERELE TEE ZEN TEE TU NEEEREREGTTELTTER dieselbe die Tübinger Professoren 
v. Vierordt, v. Lusehka, Kühler, Hoppe-Seyler, Schüppel, 
Säxinger, Nagel, die DDr. Ellinger und Gussmann jum. aus 
Stuttgart, sowie Dr. Kieser aus Winnenden, als Pflegepersonal 
6 Disconissinnen, 4 burmberzige Schwestern, 17 Heilgehülfen. Die 
Colonne ist über Snarbrücken wach Metz dirigirt. Ein zweiter Zug 
mit 11 Transportwagen für je 16 Verwundete folgte wenige Tage »plter 
unter Führung des Hrn. v. Wöllwarth und Graf Zeppelin. Ober- 
Medieinalratı Dr. Hölder, die DDr. Volz aus Ulm (der bekannte 
medieinische Schriftsteller), Ebner aus Canustadt, Stock und Läng 
aus Oehringen, Gfröroer aus Heilbronn, Struck und Schnabel 
aus Stuttgart, Degen aus Bairenth, Knauss aus Geisslingen bildeten 
das ärztliche Porsonal. Im Uebrigen wär die Ausrüstung eine gleiche, 
wie bei jenem ersten, wur dass «diesom auch ein Apotheker, Dr. 
Wacker aus Ulm, sich angeschlossen hatte. 

Leider haben wir von Tag zu Tag mehr zu schen, dass wir mit 
einer durchaus sittlich rohen, ungebildeten Nation Krieg zu führen 
haben, dass es sich dabei nicht handelt um die paar Rogimenter afri- 
kanischer Süldlinge. Dass man diese überhaupt gerade in dem gegen- 
wirtigen Kriege mit verwandte, wär freilich an sich ein schlechtes 
Zeichen der eivilisstorischen Stellung, die einzunehmen noch immer die 
verderbte französische Nation sich zu rühmen frech genug ist, jetzt 
wissen wir aber nachgerade, und «die Herren Neutralen mögen Act 
daron nehmen, dass Rohheit und Maugel an Bildung der Characterzug 
des gunzen französischen Heeres, des ganzen franzlsischen Volkes sind. 
Dafür legt lautes Zengniss ab ibr Gebalhren in den letzten 4 Wochen. 
Ich will hier nicht eingehender sprechen von der Niedertracht, mit der 
man gegen die armen Deutschen, die seit Jahrzehnten zu den leissig- 
sten und betrielsamsten Bürgern Frankreichs gehörten, vorgegangen 
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von dem Wirtke und dem Metzger verabreicehten Fleischspeisen ir 
Kalbtieisch, Rindfleisch und Schinken. Es erkrankten nicht nur Solche, 
die beim Feste zugegen gewesen, sondern auch Leute, die in der Speise- 
wirthschaft des das Mabi für die Sänger besongemiden Wirthes Fleisch 
genossen, oder es roh von der Fleischbank des Metzgers bezogen hatten. 
In Oebrlingen entnahmen den Tag nach dem Sängerfeste Leute von 
demselben Andelfinger Metzger zu einem Hochzeitsfeste Fleisch. Nur 
das mit dem Kalbfleische verabreichte Rindfleisch soll etwas riechend 
gewesen selm. Ein Mädchen, welches auf dieser Hochzeit nur Rind- 
fleisch genossen, erkrankte. Im Wirthshauss zum Salmen in Rheinan 
erkrankten mehrere Personen, die Kalbdeisch genossen, welches zwei 
Tage vor dem Sängerfeste von demselben Metzger entnommen war. Das 
Fleisch soll frisch gewesen sein, Desgleichen erkrankten die Dienst- 
lsute aus der Haldenmühle bei A., welche nur Kinddeisch ans der- 
selben Metzgerbauk bezogen hatten, Dagegen wurde von demselben 
Rinddeische im Pfarchauso zu Ossingen ohne allen Nachtbeil gegessen, 
leber das Fleisch des geschlachteten Ochsen Ing ein Gesandheitsschein 
vor und am Ursprungsorte des 'Thieres herrschten keine Thierseuchen. 
Desgleichen kam das Kalbüeisch von Thieren, die aus einer gesunden 
Gegend, wo keinerlei Thierseuchen herrschten, zugetrieben waren. 
Durch den Transport sollen sie nicht erhitzt worden sein, 

Nach den obigen Angaben steht nber fest, dass der Gennes 80- 
wohl des Kalbfeisches, als auch des Rinddeisches schädliche Folgen 
gehabt hat. Mithin kann das Fleisch nicht gesund gewesen sein, 

Die Schinken, welche ausser den angegebenen Fleischsorten auf 
dem Sängerfeste verzehrt wurden, waren geräuehert und gesotten. Sie 
sollen von gesunden Schweinen abstammen, „l'reilich,* heisst es, 
„grassirte in den letzten ‚Jahren der bösartige Rothlauf in Andelfingen 
unter den Schweinen,“ doch erklärte eine Expertencommission von 
Metzgern in Zürich, „die von Mökli (dem Metzger) bezogenen Schinken 
seien zu fest und von Fett und Fleisch zu wenig schmierig, nis dass 
sie von rothlaufkranken Schweinen hätten herrühren können." Dei der 
ursprünglichen Bereitungsart der Schinken war nur wenig Salz, fast 
gar kein Salpeter, dagegen sehr viel Knoblauch genommen worden. 
Da nun der Metzger Mökli die Schweine schon im vorhergehenden 
Winter gekauft, geschlschtet und ihre Schinken eingepükelt hatte — 
wie angegeben mit nur wenig Salz und fast gar keinem Salpeter und 
bis zum 10, Juni dieselben aufbewahrte, so lag vielleicht schon hierin 
der Grund zu ihrer Verderbniss, Nach der Aussage Vieler rochen die 
Schinken stark nuch Knoblauch, Durch diese Zubereitungsart sollen 
die Schinken ein utwas blisseres Anschen bekommen haben und das 
Fete soll gelblich und ranzig gewesen sein. Solches Fett, das nach 
dem Festmahle zurückgeblieben, untersuchte Prof. Loewig, fand aber 
darin keinen chemisch darstellbaren giftigen Stofl. Von dem gleichen 
Fette wurden Hunde usd Katzen ohne Nachtheil gefüttert, Die 
chemische Untersuehung der Schinken überhaupt liefarte nichts Nach- 
theiliges und mehrere Personen sollen von dem +6 zubereiteten, von 
ilınen aber selbst gesöttenen Schinken keinen Schaden nach dem Ge- 


ist, nicht blos sie hatzend von ihren Heerlen, nein die Abziehenden 
beraubend und plündernd; nicht won der hinterlistigen Grausamkeit, 

mit der man auf Parlamentäre schoss, auf sie schwärmen liew, auch 
nicht von der zum Himmel um Kache schreienden Beschiesung der 
offenen Städte Saarbrücken und Kehl, ich will hier zurückkommen 
nur auf die Verletzung der Genfer Convention. Genfer Convention? 
Ich glaube, man findet in Deutschland in den entlegensten Thälern 
und Haiden, in den isolirtesten Flecken und Dörfern keinen Arzt, 
keinen Chirurgen, der von dem Bestehen derselben nicht wüsste, An- 
ders in Frankreich. Ein junger College, der zugegen war, als man 
einer abgeschnittenen französischen Sanitätscolonne zu ihrem Verwun- 
dern klar zu machen suchte, dass sie nicht Kriegegefangene seien, 
sondern freien Abzug hätten, schreibt, dass auch von den Herren Dac- 
torem derselben keiner auch nur das Mindeste von der „Genfer Con= 
vention" wusste, daher sie sich nuch gar nicht in das Glick finden 
konnten, auf freiem Fuss zu bleiben. Auf die Frage, ob sie denn die 
weissen Binden mit rothem Kreuz nicht hätten, antworteton sie, jm 
aber in der Tasche, da sie dieselben ohne von den Soldaten verhöhnte 
zu werdet, nicht tragen dürften; man verfolge sis dann mit dem Zu- 
ruf: „Ach, einer von der Lebensversicherung!“ Von der internatio- 
nalen Bedeutung dieser Veldbinden wussten sie nicht das Geriugste. 
Mit solcher Unkonntniss konnte sich der Commandour der Festung 
Strasaburg nicht entschuldigen, ala er zum Ziel seiner Geschosse auf” 
die offene Stadt Kehl noch ganz besonders den Platz machte, auf dem 

sich die deutsche Ambulance, durch eine mächtige Fahne mit dem 
röothen Kreuz in weissem Felde gekennzeichnet, befand, da ihm Lage 
und Eigenschaft desselben ganz besonders von unserem General v. Wer- 
der mit Hinweis auf die Convention angegeben wär, und 
dieser seinerseits ihn, den Commandanten von Strassburg, 
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nusse erfahren haben. Drgegen hat der Genuss der Schinken mehr- 
fache Erkrankungen verursacht, nachdem sie vom Wirthe zum Feste 
zubereitet, gesotten und in einem Backtruge zuunterst unter dem Kalbs- 
braten aufbewahrt worden waren, Nach zahlreichen Aussagen soll ihr 
Ausschen wicht mehr das beste gewesen sein, sie sollen bald nach dem 
Zerselneiden blass, nicht mehr roth geschienen haben, jedoch nicht 
alle Stücke gleich übel. Einzelne gaben an, die Farbe des Speckes 
sei gelb und die Musse zerfliessend, das Fleisch der Schinken sei nicht 
recht rot gewesen. Ein Hund soll von dem Genuse des Schinkens 
einige Tage kränklich gewesen sein. 

Ob der Sebinken auch roh gennwen wurde, wird nicht berichtet. 
Nach den Angaben scheint der Schinken Denen nicht geschadet zu 
haben, welche ihn vor dem Sängerfeste von dem Schlächter Mökli be 
zogen und selbst zubereiteten, Dagegen scheint sowohl das Kalbileisch 
wie das RindReisch schon vor jeder Zubereitung, namentlich vor der 
Zubereitung darch den Wirth, der Gesundheit schädliche Eigenschaften 
besessen zu haben. Letstere sind durch die Art nnd Weise der Auf- 
bewahrung durch den Wirth wesentlich potenzirt worden, 

Dass auf dem Süngerfeste nur die Fleischspeisen schülliche Folgen 
bei den Tischgenossen bervorbrachten, ist dadurch bewiesen, dass Alle, 
die nur Brod und Wein genossen, gesund blieben. Ausserdem ergab 
die genaneste Untersuchung Wein, Drod,. Salz, Salbei, ebenso den 
Kessel, in welchem der Schinken gesotten, die Bratpfännen, in denen 
der Kalbsbraten zabsreitet war, als vollständig tadellos, Die gennneste 
chemische Untersuchung konnte in keinem der Nahrungsmittel Gifte 
ontdocken. 

Die Klüber warun 3 Tage vor dem Feste geschlachtet und das 
Fleisch in einem Backofen gebraten worden. Die Zusätze zum Fleische 
waren Salz, Salbei und otwas Wasser. Die 4—6 Pid. schweren Stücke 
Kalbileisch wurden, sobald sie gebraten waren, noch warm auf und 
neben einander — die gesottenen Schinken zuanterst in Kisten gelegt, 
die verschlossen werden konnten und wahrscheinlich anch verschlossen 
worden sind. In diesen geschlossenen Kisten wurden die Fleischspeisen 
den 8. und 9. Juni „in einem gewälbten, guten, trockenen Keller, der 
weder warm, noch feucht war, aufbewahrt bei einer Temperatur im 
Freien von 20-—21"R, Den 8. und ®. Juni fuhr man noch mit Braten 
des Fleisches fort, welches dann in der Backstube aufbewahrt wurde. 

Per Braten soll nach Aussage Vieler nicht das beste Aussehen 
gehabt haben. Nach Einzelnen soll er einen ekelhaften Geruch, ein- 
zelng Stücke sollen eine grünliche Farbe gehabt haben. Das zu unterst 
gelegene Fleisch sei blau, verweset (geflockt), sehr fett gewesen. An- 
dere Porsonen haben gar nichts an dem Fleische bemerkt. 

Lebert sowohl wie Liebermeister berücksichtigen in ihrer 
Beurtheilung dieses Falles die eben angegebonen Umstände und An- 
gaben, welche für die Zersetzung des Fleisches sprechen, wohl zu 
wenig. Lebert meint (]. c., pag- 423), „dass ohne irgend weiche Fäul- 
nies und schlechten Geschmack eine toxische Substanz, dem Wurstgift 
ähnlich, entstanden sei.* Liebermeister ee er halte es nicht für 


um genaue Bezeichnung der Plätze für Verwundete und 
Kranke in Strassburg gebeten hatte, damit dieselben ge- 
wiss von dem Feuer der Unseren verschont blieben. Auf 
welcher Seite ist nun der grössere Barbarismos, auf der des afrika- 
nischen Tureos, welcher seiner wilden Gusittung gumäiss mit dem ab- 
geschnittenen Kopfe eines dentschen Offciers durch Strassburg läuft, 
oder auf der des europäischen Publicum, das ihm zujauchzt, und des 
Commandanten, der mit vollem Wissen dessen, was er thut, auf eine 
wehrlose Stadt und in ihr auf den Verbandplatz Granaten werfen lässt, 
den Veorbandpiate, der durch die Verpflichtung der französischen 
Regierung, als Mittheilnehmerin an der Genfer Convention, zu einem 
völkerrechtlich geschützten im Voraus gestempelt ist. Aber freilich, 
welcher Beitritt, welche Unterschrift bindet die verlogene Regierung 
eines sn tief gesunkenen Volkes, wie das französische! Es ist eben 
Alles und Alles Lug und Trug in diesem Paris, in diesem Frank- 
reich, seit der grosse Lüguer, der sich Napoleon III. nennt, ex be- 
herrscht. Und welch Mitleid soll man von dieser ruhen Führerschaft, mili- 
türischen wie ceivilen, mit deutschen Verwundsten erwarten, die nicht 
einmal fir die eigenen Landeskinder, die sie in jümmerlichster Leicht- 
fertigkeit in Niederlage auf Niederlage trieben, ein Herz hat, Gerade 
anf den Parlamentär lässt die Hyine von Mexico schiessen, der wegen 
der verwundeten Franzosen zu unterbandeln hat, und in dem- 
selben Augenblicke gielt der jetzige Allgewaltige io Fraukreich, der 
Marschall Palikao, dor aeit China zu dem missachtetsten unter den 
missuchteten Creaturen des dritten Napoloon gehörte, den ein geschteter 
Mann noch kürzlich öffentlich als Spitzbuben brandmarkte, seine 
Einwilligung nicht zum Transport Verwundster durch die neutralen 
Gebiete von Belgien und Holland, obschon er erführt, dass es sich 
rernde om Tausends französischer Verwundeten handelt, und er sich 





unmöglich, dass das Fleisch irgend ein unbekanntes, durch Zersetzung 
enistamdenes oder anderweitiges Gift enthalten habe, aber er leugne, 
dass der Beweis dafür vorliege. Dieser Autor ist daher geneigt, nur 
den Schiokan als Ursache der Krankheit anzuklagen und eine Trichinen- 
infsction durch denselben in diesem Falle anzunehmen '. „Die An- 
nahme,‘ meint er, „dass dieses Fleisch «ine nur einigermasssen grosse 
Zersetzung erlitteu habe, habe keine grosse Wahrscheinlichkeit, ja os 
sei diese Annalıme auf willkürliches theoretisches Raisonnement gestlitat.** 

Dem gegenüber urklürt aber der Beobachter jener Epidemie 
Sigg”), übereinstimmend mit den obigen Angaben, „dass die zuunterst 
gelegenen Stücke des nach dem Braten noch warm in verschlossene 
Kisten verpackten und im Sommer mehrere Tage i in diesen gestandenen 
Bratens eine biäulich-schwärzliche, andere eine grüne Farbe hatten, 
dnss man deshalb viel daven wegschnitt und fortthat,"* „dass es auf 
dem Tische nicht appetitlich aussah und dass viele Theilnchmer an 
der Mahlzeit Ekel au derselben verspürten.“ Griesinger sieht daher 
die Ursache der Erkrankung in dem Kualbfleische ”). Liebermeister 
betont, dass das Fleisch nicht etwa der Hitze sungessizt gewesen, scn- 
dern in einem „gewölbten, guten und trockenen, weder warmen noch 
feuchten Keller aufbewahrt worden sei. Es steht aber fest, dass das 
warme, theilweise sogar noch heisse Fleisch auf und neben einander 
in die Kisten gepackt worden ist, dass loistere verschlossen worden 
sind, dass das Fleisch in diesen verschlossenen Kisten und in der Back- 
stube aufbewahrt worden ist vom 8. bis zum 10, Juni, An beiden 
Orten, sowohl in Jen Kisten wie in der Backstube, war das Flalsch 
in hohem Grade der Zersetzung ausgesetzt. Der mit der Untersuchung 
des Fleisches betraute Chemiker sagt in seinem Gutachten allerdings, 
dass keine Zersetzungsproducte gefunden wurden, erklärt aber schliess- 
lich, Jnss die Vergiftung durch den in Zersetzung begriffenen Kalbs- 
braten und Schinken hervorgerufen worden sei. 

(Fortsetzung folgt.) 


Zur Trichinenfrage. 
von 


Dr. Erdmann in Dresden. 


In No. 32 der Deutschen Klinik finde ich eine kleine Miteheilung 
von Dr. Wetzel io Glas über Trichinen. Dr. Wetzel int umf dem 
Gedanken gekommen, ob «s nicht möglich sei, die in den menschlichen 
Körper eingewanderten Triehinen durch elsctrische Ströme oder Schlüge 
zu tödten und wünschte Dr. Wetzel die Veröffentlichung darauf be- 
züglicher Versuche. 


') Denisches Archiv für klinische Medicin von Ziemssen und Zanker, Leip- 
zig 80T, Ba. Il, pa 336, 

» Hufsland' & Journal, 4844, 516. 

*, Archiv für klinische Medicio, Ad. Ill, Hefi 5, pag 509- 


selbst sagen muss, dass die Deutschen bei aller Humanität gegen die 
Gefangenen nun auf den gebotenen Transportstrassen ihre eigenen Ver- 
wundeten versendon werden, somit die grausame Härte auch dieses 
Bescheides vor allen Dingen Franzosen trifft. 

Das ist die Nation, mit der ein biutiger Kampf bis aufs Messer 
dem gebildeten, gesitteten dentschen Volke aufgelegt ist, ein 
Kampf, der so viel edelstes Blut schon gekustet hat, »o viel desselben 
noch kosten wird. Wer ein Verständniss für das Leben und die Be- 


| ziehungen der Völker hat, muss erkennen, dass os sich in diesem 


Kampfe um mehr noch hamlelt, als die Vertkeidigung deutscher Bin- 
heit, deutscher Lande, deutscher Ehre gegen den schreiendsten Friedens- 
bruch von Seiten des jämmerlichsten Abeniheurers, der je auf einem 
Throne gesessen hat, dass es sich darum handelt, Europa, die ganze 
gebildete Wolt zu befreien von der Übermacht, die sich ein im Sinken 
und Verkommen begriffenes Volk in grenzenlosestem WHochmuth ange- 
manant hat, Dor Krieg war zu vermeiden trotz der UVeberstürzuug, 
mit der er herbeigeführt wurde, wern alle Völker diesem dritten Na- 
poleon offen den Fohdehandschuh hinwarfen, um den rahelosen Stören- 
fried unschädlich zu machen. Dazu fehlte der Muth. $o werde man 
nachträglich wenigstens des begangenen Fehlers inne und halte still, 
wenn Dentschland voll und ganz seinen Beruf erfüllt, nachdem en 
allein und ganz den Sieg errungen, dann wird dieser Sieg nicht nur 
zu Gute kommen Deutschland, nein, ein Segen wird er werden den 
eulturhistorischen, eiviliestorischen Aufgaben Europas! Das mag Tag 
für Tag fortan den neutralen Mächten laut und verständlich von den 
Deutschen gesagt werden. 
(Fortsetzung folgt.) 


Te — zB, 
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Bereits am 24. Februar 1666 habe ich in der Sitzung der Ge- 
sellschaft für Nator- und Heilkunde zu Dresden Mittheilengen über die 
Einwirkung des electrischen Stromes auf Trichinen gemacht (cf. Jahres- 
berichte der Ges. für Nat. u. Heilk. zu Dresden, 15651866). Es 
wurde ein Stlickchen triekinenhaltiges Muskelleisch, in dem man bei 
utwa l0Dfacher Vergrösserung und bei gelinder Erwärmung deutliche 
Bewegungen der freien Trichinen sah, der Einwirkung verschiedener 
eleetrischer Ströme ausgesetzt. Pas Muskelstückchen wurde auf ein 
Glasplüttchen zwischen zwei Platinblättchen gelegt, welche letztere in 
Drätho ausliefen, die mit einem Stromwähler und Stromwender in Ver- 
kindung standen. Mit Beobachtung aller Vorsichtsmansregeln, um 
otwaige Täuschungen zu vermeiden, wurden nun mittelst des Sirom- 
wühlers bald Inductionsströme, bald Oeffnungs- und Schliessungsschläge 
des Batteriestromes auf das Präparat angewendet, Bei allen diesen Ver- 
suchen zeigten sich nun die Trichinen gegen den eleetrischen 
Strom vollständig iedolent, denn ihre Bewegungen wurden weder 
vermehrt, noch vermindert. Wenn ich den Batteriestrom längere Zeit 
einwirken liess und bis auf 10 Elemente verstärkte, so wurde eine 
Beobachtung des Präparats wegen der electrolytischen Wirkung (Trü- 
bung, Congulation) womöglich, Wahrscheinlich wurden hierbei auch die 
Trichinen dusch die thersnische oder galvanocaustische Wirkung getödtet. 

Weiter habe ich nun nuch bei an Trichiniasis leidenden Kranken 
den vonstauten und inducirten Strom längere Zeit auf die schmerz- 
haften Muskeln, besunders den Bicops brachii angewendet, ohne dass 
jedoch den Kranken dadurch Erleichterung verschafft wurde, Jedenfalls 
vermag der Strom bei dem Leitungswiderstand der umgebenden Ge- 
webe noch weniger eine Wirkung auf die Muekeltrichinen zu Äussern, 
als bei dem freigelegten Muskel. 

Hiernach glaube ich annehmen zu dürfen, dnsa der eleetrische 
Strom zur Tödtung der eingewanderten Trichinen nicht 
geeignet int, wenn man nicht etwa Stromstärken anwendet, welche 
den Kranken nur zum Nachtheil gereichen, indem sie den Organismus 
vollständig zersiören. 


Die einfachen Arzneimittel der Araber und ihre 


therapeutische Anwendung. 

Nach den Beobachtungen der arabischen Aeursto Berapion, Averroes, 
Ehazos und Aricenna aus den Quellen in kursgelasstem Aussuge 
mitgetheilt 

. von 
Dr. ER. Pfaff, 


königl. sschslischem kezirksarsıe In Dresden. 
{Foriseizung sun No 34.| 


Cimex (fasfasnt), Der Geruch der Wanzen noll nach Avicenna’s 
Beobachtungen den Mattermund erüffnen und die Geburt beschleunigen. 
Gegen Strangurie warden zerriebene Wanzen in das Orißcium urethrae 
gebracht, Sieben Stück Wanzen in eins Bohne gelegt und mit der- 
selben verschluckt, galt als Mittel gegen Febris intermittens quartana. 

Cyclamen (fiklaminın). Das Decoet, mit Honig vermischt und 
getrnnken, führt Schleim ab und hringt die Menses hervor. Er wirkt 
stark abartiv. Der Saft wurde äAusserlich gegen Prolapsus ani ange- 
wendet. 

Foeniculum. Die Araber hatten die Beobachtung gemacht, dass 
einige Schlangen und andere Thiere, wenn sie aus ihren Schlupfwinkeln 
hervorkommen, Fenchelkraut anfsucken, nm sich damit die Augen zu 
reiben und die Sehkraft zu stärken. Aus diesem Grunde wendete man 
das Infusum foenieuli auch bei Menschen als Augenmittel an. Bei 
innerem Gebrauche bringt das Infasam Vermehrung der Milchencrotion 
herror, wirkt urin- und menstrunltreibend, nützt bei Nannes und Magen- 
entzündung, sowie bei Steinbeschwerden und Nierenschmerzen. 

Glandes quercus wurden als Stipticum angewendet und bewährten 
sich bei Bluthusten, Intestinalgeschwüren, Scorbut und Schleimlässen. 

Gentiana Intern (dschenthinns) wirkt nriotreibend und bringt Ab- 
ortus hervor. Die Wurzel, mit Wein abgekocht, wurde bei Milz- und 
Leberanschoppung, Unterleibsstockungen und nach dem Falle aus der 
Höhe (d. h. bei Erschütterung des Körpers) innerlich gegeben. Der 
Saft diente zu Augenwüssern, sowie zum Verband schlecht eiternder 
Geschwlire. 

Gypsum (dsebiss) wurde bei Blutungen, namentlich bei Nasenbluten, 
angewendet und mit Myrte und Essig verrieben. 

Indigoferae Linctorise semen (habb ennil} diente ünsserlich bei 
Lepr»a und Vitiligo, innerlich als kräftig abführendes Wurmmittel, 

Cannabis sativae semen (habb essamanat) ist schr nahrhaft, macht 
daher den Menschen wohlbeleibt und erregt den Geschlechtstrieb durch 
Vermehrung der Spermabereitung. 

Pistacine terebinthi fructus (habbat chadhra), auch granum viride 
genannt, brauchten die Araber äusserlich bei Beabies, Impetigo, Pru- 
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ritus und Geschwüren. Das davon gewonnene Oel wurde zu Ein- 
reibungen bei grosser Ermädung angewondet und das davon bereitete 
Päaster bei Lähmungen und Rhenmatismen. Pns Gummi diente als 
Aphrodisiacum. 

Gallae. Die Abkochung benutzten die Araber zum Schwarrfärben 
der Haare und ala Mundwasser gegen Aphten und Zungenanschwellung. 
Das mit dem Pulver der (alläpfel bostreute Wasser gaben sie inner- 
lich bei habitaeller Diarrhoe. 

Caryophylius aromaticns (karanful) wurde bei Uebelkeit und Er- 
brechen, Magen- und Leberkrankheit angewendet. 

Galbanum diente äusserlich gegen Lentigo, Absoesse und Drüsen- 
anschwollungen. innerlich gaben die Araber das Gummi bei Epilepsie, 
Krämpfen aller Art, Asthma, chronischem Husten und Strangurie. Es 
wirkt heftig auf den Uterus und bringt Abortus hervor. 

Punica Granatum (rummän). Die Grana granati wurden mit Honig 
auf Panaritium gelegt und zur Heilung bösartiger Geschwüre benutzt. 
Innerlich gab man sie bei Binthusten. Dor Saft diente zur Beseitigung 
der Pica graridarum. Cortex radicin granati wurde schon von Jen 
Arsbern ala krüftiges Wurmmittel beuutrt. 

Marantha Galangs nabm man gegen üblen Mundgeruch, gegen 
Schwäche des Magens und der Verdauung, gegen Colik und Nieren- 
schmerzen, Das Mittel wurde von den Arabern auch als Aphrodisiacam 
gebraucht. 

Salir. Die Asche von Weidenrinde mit Essig wurde zur Ent- 
fornumg von Warzen Iennizt. Das Deooct der Weldenwurzelrinde 
diente zu Waschungen des Kopfes, um das Ausgehen der Haare zu 
verhindern. innerlich gab man das Decoet der Weidenrinde gegen 
Blotdüsse, namentlich gegen Bluthusten, Auch auf Wunden machte 
man Umschläge mit dem Diecost. 

Batureja capitata (hascha), Thymms creticus (cretischer Thymian) 
diente äusserlich gegen Warzen, innerlich gegen Nervenschwäche, als 
Expoctorans bei Longenkrankheit, mit Honig gegen Blntspucken. Das 
Mittel wirkt orin- und menstrualtreibend und erhöht den Appetit umd 
die Verdauung. 

Tribulus terrestris (hasak) brauchten die Araber Ausserlich gegen 
chronische und bösartige Geschwüre, als Mundwasser bei Seorbut und 
aufgelockertem Zahnfleisch und zu stärkenden Angenwässern; innerlich 
bei Harnrerhaltung, Steinschmerzen und Colik, sowie ala Aphrodisiacum, 

Poganım Harmala (harmal). Das Decoet diente zu Umschlägen 
bei Gelenkschmerzen und Ischins,. Dioescohrides empfiehlt dasselbe, 
mit Honig, Wein, Hihnergallo und Ayon foeniculi gemischt, als Augen- 
wasser gegen Gesichtsschmwäche. Inmnerlich genommen, erregt das De- 
coct Nausen, wirkt urintreibend, befördert die Menstruation und niltzt 
bei Bläheolik. 

Cynara Scolymus (harschaf), die gemeine Gartenartischoke. Um- 
schlige mit der Abkochung davon auf den Kopf gemacht, haben sich 
nützlich gezeigt bei Kahlköpfigkeit, sowie zur Vertilgung der Pediculi. 
Wnschungen der Achselhöhle mit dem Deeoet beseitigten den üblen 
Geruch dieser Gegend. Allgemeine Waschungen damit empfshl man 
bei Prüritus und Schuppenausschlag. Die Wurzel der wilden Arti- 
schoke bringt Nansen hervor. Innerlich gebraucht, vermehrt das De- 
eoet Jie Urinabsonderung und Spermabereitung. Der Urin erhält durch 
das Mittel einen fauligen Geruch, 

Melilatus caoruluns (handakoka)., Der Baft diente zur Reinigung 
alter Geschwüre und gegen Hornhautflecke, das Oel zu Einreibungen 
bei Gelenkschmerzen. innerlich gab man das Decoct bei Magen- 
schmerzen, Flatulenz, im Anfange der Wassersucht, bei Uterinleiden 
und Netralgie der Hoden, wobei man zugleich Einreibungen des Oel 
davon in «das Serotum verordnete, Das Mittel bringt Erregung des 
Geschlechtstriebes hervor. 

Populus nigra (hawär rumi), Espe. Ein von den Blättern dieses 
Baumes bereitetes Pflaster wurde anf podagriache Entzündung aufgelegt. 
Der Saft der Blätter wurde bei Ohrenschmerzen eingetröpfelt. Die 
Koospen gab man innerlich gegen Epilopsie, Ischias und mit Essig 
rerrieben kurz nach der Menstruation, um der Empfängniss vorzubeugen. 

Hyoseyamus benutzten die Araber äusserlich zu schmerzstillenden 
Umschlägen auf Entzündungen, namentlich der Hoden und der Brüste. 
Der ausgepresste Saft diente zu Ohrtropfen bei Ohrenschmerzen, sowie 
zu Augenwasser bei schmeorzhafter Augonentzündung. Innerlich galt» 
man dis Abkochung des Samens bei Bluthusten, bei chronischem Un- 
tarrh, Uterinschmerzen und profuser Menstruation. Auch Podagra 
wurde mit Hyoscyamus behandelt. Unvorsichtiger innerer Gebrauch 
des Hyoseyamus bringt nach den Beobachtungen der Araber Verlust 
des Gedächtnisses oder Manie hervor. 

Iris Aorentins. Das davon bereitete Oel wurde zu Einreibungen 
bei grosser Mattigkeit benutzt. Das Decoet der Wurzel diente als 
Mundwasser bei Zahuschmerzen und innerlich gegen Husten, Lungen- 
und Brustfollentzündung, Leber- und Milzanschoppung, Wassersucht, Go- 
norrhoe, Pollutionen, Hämorrhoidalbeschwerden und Menstrualverhaltung, 
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Hypericum. Das Pflaster davon wurde auf Brandwunden und bös- | 


artige Geschwüre applicirt. Das Decoet gab man innerlich mit Wein 
gegen Ischiss. Es wirkt urintreibend, vermehrt den Menstrualluss und 
befördert die Gallenabaonderung. 

Hyssopus, Als Thee getrunken bringt das Kraut eine gesunde 
Gesichtstarbe hervor und soll die Spuren von Debauchen aus dem Ge- 
sicht vertilgen, Gegen blaue Ringe um die Augen wendeten die Araber 
ein Yaoppflaster au. Das Infusum gab man innerlich bei Husten, 
Brustbesch werden, Kurzathmigkeit, Wurmbeschwerden und Wassersucht, 

Jabeol, i. o, Radix Mandragerae, diente Äusserlich zu Umschlägen 
auf verhürtete Drüsengeschwülste und Abscosse, mit Essig verrieben 
auf Erysipelas. Der weinige Auszug der Wurzel wirkt in hohem 
Grade bersuschend und bringt Schlaf hervor. Der Missbrauch des 
Mittels macht Neigung zu Apoploxie. Als Pessarium getragen, wirkt 
die Wurzel als Abortivum, Der Milcheaft der Mandragora wirkt als 
drastisches Abführmistel. 

Karabe, Eleetron, Bernstein wurde bei Blutungen aus der Lunge, 
der Nase, dem Utorus und Mastdarm, bei Diarrhoe, Tenesmus und mit 
Mastix ala Magenmittel angewendet. 

Ranunculns nsintieus (kabikedsch) brauchten die Araber äusserlich 
gegen Scabies, Warzen, Hühneruugen und Balggeschwülste. Das De- 
wet diente zu Umschlägen auf Tinen capitis., Das Mittel bringt hei- 
tigen Hautreiz hersor und erregt Pruritas, 

Kamaschir, wahrscheinlich Bubon Macedonieum, ein starkes Ab- 
ortivmittel der Araber, 

(Fortseizung folgt.) 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Ueber Selerose des Gehirns und Rückenmarka. 


Yon 
Carl Hirsch, praet, Arate. 


{Fortselzung aus No, 35.) 


Die Section wurde 34 Stunden p. m. von Hm. Prof, Acker- 
mann gemacht, Aus dem von demselben dietirten Sectionsberichte 
entnehme sch fulgende Befunde: Weibliche Leiche von mittlerer Körper- 
länge, Häutdecken gelblich blass, Pannieulus adiposus beträchtlich, 
Musculator dürftig, Die Beine im Knie- und Hüftgelenk mässig ge- 
krümmt und beide mit den Knieen etwas nach rechts gewandt. — 
Orifieium ani auflallend weit geöfinet. Die hintere Fläche des rechten 
Oberschenkels otwas ödematös, ebenso die Gegend um die Malleolen. 
Schüdeldach schwer, ziemlich blutreich mit sehr spärlicher Diplos. Au 
der Tabula vitrea ziomlich umfängliche und gleichmüssig verbreitete 
Osteophytbildungen. Die Dura master ziemlich fest mit der Ionenfläche 
des Schüdels verwachsen, in der Nähe des Sinus longitwlinalis stark 
vascularisirt und durchweg hyperämisch, Ihre Innenfläche glatt un 
glänzend, an einzelnen Stellen cbenfalls dicht und fein vascularisirt. 
Im Sinus longitndinalıs ein umfängliches, vorwiegend speckhäutiges 
Coagalum, Die Venen der Pis mater stark gefüllt, die Pia selbst in 
der hinteren Hälfte des (Gehirns ödematöe, in der Arachnolden nur ie 
und da kleine milchige Trübungen, Parchionische Uranulationen in 
mässiger Anzabl verkanden, im Ganzen klein. 

Das Gehirn von gewühnlicher Grösse, Die rechte Grosshirn- 
hemisphäre in ihrer hinteren Hälfte anscheinend etwas convexer als 
die linke. Die Gyri ziemlich zahlreich, schmal, die Sulei eng. In 
dom Marklager der linken Grosshirnhemisphäre befindet sich, bis an 
das Dach des Seitenvantrikels heranreichend, ein in der Richtung von 
vorn much hinten 3,5 und im der Richtung von oben mach unten 
otwa 2 Ctm. messonder, scharl begrenzter, zackiger Ilooel von etwas 
festerer Consisten« und zum Theil leicht transparenter Schnittlläche, 
welche von zahlreichen, feinen, opaken, gelblichen Streifen und Puncten 
unterbrochen wird. An seinen inneren und unteren Abschnitten zeigt 
der Heer in mässiger Ausdehnung eine s0 eomplete Erweichung, dans 
hier der Eindruck einer Cyate entsteht, welche durch eine zarte, binde- 
gewabige Membran begrenzt und vielfach ausgebuchtet ist. Von da erstreckt 
sich der Heord durchs Corpus callosum hindurch in die rechte Gras- 
hirnhemisphäre hinein und setzt sich hier noch «ine kleine Strecke 
weit dicht über dem Mach des rechten Seitenrentrikela fort. Die 
Oberfläche des linken Thalamus opticus ist etwas gelblich trübe und 
die Substanz desselben in ihren hinteren und oberen Gegenden ungeführ 
in der Grüsse einer Bohne von etwas danklerem, leicht transparentem 
Aussehen uml von zahlreichen gelblichen Puneten und Streifen unter- 
broehen. Ia der Marksubstanz der linken Homisphäre des kleinen Lie- 
hiens ein etwa bohnengrosser, derber, zackiger, theils transparenter uud 
heilgrauer, tbeils opaker, mehr gelblicher Heerd. Im rechten Unter- 


lappen ein etwa erbaengrosser und im linken Unterlappen ein 4 Cim. 
langer und ’, Ctm. breiter derber, von gelblichen Streifen durch- 
zögener stenhliger Hoerd von übrigens ähnlicher Boschafenheit wie die 
anderen, Im rechten Hinterlappen ebenfalls ein kleiner Heerd von 
ähnlicher Beschaffenheit. Die Überfüche des Pons zeigt eine höchst 
aufallende, tiefe Querrunzelung, welche sich in gleichmässiger Weise 
fnst über den ganzen Umfang derselben erstreckt, Auch an der vor- 
deren Fläche der Meduila oblongata findet sich, hier jedoch in der 
Lüngsrichtung, und zwar namentlich an der linken Pyramide und 
Olive, diese Runzelung sehr deutlich ausgesprochen. Eine ähnliche, 
dem Verlaufe derselben entsprechende schräge Runzelung zeigt sich 
auch an der Oberfläche der Crora serebm. Der Vrustus optieus sinister 
ist in seiner hinteren Hälfte etwas verbreitert und stark abgeflacht. 
In der Oberfläche der rechten Hällte des Pons jet ein 1ranspmarentes 
röthlichen, etwas unter die ÖÜberdüche herabsinkendes Fleckchen, in 
wolchem ein reichlich hanfkormgrosser, scharf umgrenstor Heord von 
ähnlicher Beschaffenheit sieh findet. Der grösste Theil der Substanz 
der linken Hälfte des Pons ist durch einen Heerd von äusserst derber 
Beschaffenheit mit zuckigen Grenzen eingenommen. Kleinere Hecrde 
von ähnlicher Beschaffenheit finden sich in der rechten Hülfte des Pons. 
In der Medalla oblongata einige kleinere transparente Heurde von ähn- 
licheım Aussshen, wie der kleine Heerd in der rechten Hälfte des Pons. 
An der Überflüche des linken CUras cerobri sind ebenfalls allmülig ein- 
zeine kleinere, transparente Flecke von ähnlicher Beschaffenheit zum 
Vorschein gekommen, welche kleinen, in die Substanz des Hirnschenkels 
eindriogenden Ilserden entsprechen. Die Lamina cribresa erscheint 
mehr durchlöchert als gewöhnlich. An der Oberfläche des linken Car- 
pus mamillare ebenfülls ein kleiner transparenter Fleck, welcher einem 
kleinen Heerde entspricht, 

Fast durch das ganze Rückenmark hindurch zeigen sich auf dem 
Querschnitt kleinere und grössere hellgraus, transparente Flecke, welche 
von gelblichen Stellen eingesiamt, unterbrochen und durchsetzt sind 
un theils eine mehr derbe Beschuffenheit zeigen, an einzelnen Stellen 
aber auch, und zwar vorzugsweise in dem Brustiheil des Rückenmarks, 
vollkommen in Erweichung übergegangen sind. Alle diese Veründe- 
rungen haben ihren Sitz in bei weitem grösserer Ausdehnung in den 
hieteren Abschnitten der Marksubstanz, während sie in den vorderen 
Abschnitten nur in einzelnen kleinen Flecken und Heerdeu vorkommen. 

Pannieulus adiposus ungemein volominde, namentlich am Bauch, 
wo dio obere Fettschicht einen Dickendurchmesser bis zu 3 Cim. hat. 
Dss Mediastinum zeigt sehr grosse Mengen von Fett, welche nament- 
lich den Herzbeutel einhülleu. Das Horz etwas grösser als gewöhnlich, 
Bubepicandiaios Fettgewebe rechts stark entwickelt, auch links ziem- 
lich beträchtlich, Rechter Ventrikel etwas weiter als normal. Klappen- 
apparat normal. Intima der Aorta ascendens unbedeutend verändert. 
Wanddicke des linken Ventrikels 8 Mm. MHorzfloisch schinf, dunkel- 
grauroth, opak. Die Lungen au einzelnen Stellen adhärent, die unteren 
Lappen theilweise hepatisirt, Milz 12 Ctm. lan, 8 breit, 3 diek. 
Im Magen an der kleiner Curvatur eine etwa schillinggrosse, strahlige 
Narlo. Die Leber von gewöhnlicher Grösse. In der Gallerihlase eine 
ziemlich bedeutende Anzahl nadelkopf- bis bohnengrosser Chulestearin- 
steine, Beide Nieren müseig wende hyperämisch, Papillen ziemlich 
trübe, in der Nähe ihrer Spitzen hie und da stark fettig verändert, 
das Becken ein wenig erweitert, die Schleimhaut missig eechymusirt 
und mit eitrig-schleimigem Secret überzogen. Die Bluse gross. die 
Blssonschleimhaut mit mässigen Mengen puriformen Serretes beieekt, 
stark gewulstet, auf der Höhe ihrer Falten venös hyperimisch, etwas 
eechymosirt, Der Uterus von gewöhnlicher (Grüsse, ziemlich schlaf. 

Der Güte des Hrm, Prof. Ackermann, der mir bei der micrö- 
szopischen Untersuchung schr behüldich war, verdanke ich folgenden 
Bericht über die mieroscopischen Befunde an dem Gehirn und Rücken- 
mark der Peters: 

Die Resultate der mieroscopischen Untersuchung aus verschiedenen 
Theilen des Gehirns und Kückenmarks entnommener uml in Müller'scher 
Lösung erhärtster sclerstischer Partien stimmen mit den bisherigen 
Befunden im Allgemeinen überein. Die Grundsubstanz besteht aus 
einem schr diehten Netzwerk stark verlilster und in den verschieden- 
srtigsten Richtungen sich kreuzender feiner Fibrillen, die sich vielfach 
theilen, aber weder nach diesen Theilungen noch überhaupt beträcht- 
lichere Schwankungen ihrer Dicke erkennen lassen. Hie und da zeigen 
die Fasern aber auch einen mehr parallelen und dann meistens kurz 
wellenförmigen Verlauf, und in noch anderen Gegenden bilt es über- 
haupt schwer, in der Grundanbstanz ein deutlich faseriges Gefüge 
nachzuweisen, vielmehr erscheint dieselbe an solchen Stellen ungemein 
dieht und fein punetirt, eine Zeichnung, welche indess hüchst wahr- 
scheinlich quer durchschnittenen Fasern entspricht. Die Grandsubstanz 
ist an einzelnen Stellen ungemein dicht, an anderen nur spärlich mit 
zelligen Elementen durchsüct, welche zum grüssten Theil einander so 
ühnlich sind, dass man sis mit Sicherheit in dieselbe Categorie stellen 
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kann, während eine kleinere Anzahl in ihrem Aussohen wieder «0 viel 
von jenen Verschiedenes hat, dass man sie als besondere Formen ab- 
züzweigen genöthigt ist, Die orsteren in überwiegend grüsserer Menge 
sich findenden Klements sind durchweg fein und dicht granulirt und 
zum Theil, in einzelnen Präparaten sogar ihrer grossen Mehrzahl nach 
verfettet. In sehr vielen Elementen ist ein runder, ziemlich glänzender 
Kern dentlich erkennbar, einige wenige zeigen auch zwei Kerne, jedoch 
gehören diese zu den soltenen. Die Elemente liegen in unmittelbarer 
Nachbarschaft der (Gefüsse bei weiten am dichtesten und zwar zuweilen 
so dicht, dass sie hier, wns sonst nirgends der Fall ist, einauder theil- 
weise deeken. Im Iuneren der Gefässe rind sie jeduch nirgends mit 
Sicherheit zu erkennen. Anscheinend sind es vorzugsweise die kleinen 
Venen, in deren Umgehung diese Anhäufungen stattfinden, während die 
Capillaren in ihrer nächsten Umgebung keine grösseren Mengen dieser 
zelligen Elemente erkennen lassen. Die Zellen haben einen Durch- 
messer bis zu ’/,, Lin. und sind entweder kreisrumd oder randlich 
oval, Ihre Grenzen gegen die Umgebung sind in der Regel schr scharf. 
Von einzelnen von ihnen sieht man dentlich, dass ale in Licken «der 
bindegewebigen Grundsubstanz liogen, von anderen ist es weniger deut- 
lieh, doch muss man diess wohl auf Rechnung der Schwierigkeiten 
‚lerartigor microsenpischer Untersuchungen setzen und das Liegen der 
Zellen In Licken der Grundsubstanz als Regel annehmen. 

Schr wesentlich verschieden von den bisher beschriebenen Formen 
sind andere, kaum halb so grosse Elemente, welche weit weniger dent- 
lieb in der bindegewebigen Grundsubstanz hervortreton und in weit 
geringerer Anzahl vorhanden «ind, Dieselben bestehen ans ovalen, 
zellenartigen (iebilden mit Ausserst spärlichem Protoplasma nnd ziem- 
lich grossen, scharf begrenzten, längs ovalen Kernen, welche je ein 
oder zwei glänzende Kernkörperchen enthalten, und sind mit zum Theil 
schr langen Fortsätzen verschen, welche jedoch s0 vollständig mit den 
Fasern der Grundsubstane übereinstimmen, das es schwer ist, mit 
Sicherheit zu entscheiden, ob diess Fortsätze ihnen oder der Grund- 
substanz angehören. Endlich findet sich noch in der Grundsubstanz 
eine geringe Anzahl glänzender Körper mit nndentlich geschichtetem 
Bau, an sogenannte Corpora amylacen erinnernd, Das sclerotische Ge- 
webe ist ausserdem sehr reich an Gefüssen, welche schon bei der Be- 
trachtung mit blossem Auges deutlich erkennbar sind und bei der 
wicroscopischen Untersuchung stark mit Blut gefüllt erscheinen, 

Die Fettmetamorphose der zelligen Elemente ist entsprechend der 
verschiedenen Farbe und dem verschiedenen Consistenzgrade der ein- 
zeloen Heerde vorschieden weit vorgesehritten, hei einigen schon 30 
weit, dass die Kerne nicht mehr sichtbar sind. Hin und wieder finden 
sich auch schon wahrscheinlich durch den Zerfall solcher Zeilen frei 
gewordene kleine Fettträpfehen, nuch hat an solchen Stellen der Ver- 
teltnngsprocess augenscheinlich auch die bindegewebige Grundsnbstanz 
ergriffen und ist ein ganz profuser geworden. Ferner sicht man an 
einzelnen Präparaten, bei denen man schon mit blossen Ange einen 
parallelen streifigen Verlauf der gelb gefärbten Partien erkennt, die 
stark in Verfettung begriffenen Zellen in pnrallel laufenden Reihen an- 
geordnet, Die in den Zellen vorkommenden Fettkügelchen zeigen in- 
sofern ein vorschindenes Verhalten, nla sie bei sonst scheinbar gleich 
weit vorgeschrittenem Process der Verfettung in einigen Zellen siimmt- 
lich bedeutend grösser sind, als in anderen. An einzelnen wenigen 
Prüparaten sieht man stellenweise die zelligen Elemente ganz fehlen 
und bier zwischen den Bindegewebsäbrillen nur mehr oler weniger freie 
Fettkügelehen und Detritnsmnsse, 

Yon dem Gehirn des Meins ist nur noch eim kleines, in Spirits 
anfbowalrtes, sclerotisches Stück vorhanden, weswegen die mierosco- 
pische Untersuchnng bier nicht so vollständig gemacht worden konnte, 
wie in dem eben beschriehonen Falle. 

Auch hier besteht die Grundsubstanz aus einem feinen Netzwerk 
sich vielfach kreuzender, theils auch mehr parallel verlanfender Binde- 
gewebsfibrillen, in deren Llcken atellenweise viele, stellenweise weit 
wenigor, bis ',,, Lin. im Durchmesser haltende, glänzende, unregel- 
mässig rundliche, einkernige zellige Elemente liegen. An den Stellen, 
wo sie am diehtesten liegen, «ind sie durchweg ein wenig grüsser und 
zeigen einen atark glänzenden Kern. An eisigen Stellen finden sie 
sich so dicht, dass mehrere aneinamler liegend unregelmässige, stürk 
glänzende Haufen bilden. In spärlicher Anzahl finden sich auch Cor- 
pors amylacen. Stollenweise findet man ausserdem ziemlich viele, an 
anderen Schritten nur spärliche, an vielen gar keine Pigmentlocke. 

Im Rickenmark des Meins findet man neben der bindegeweligen 
Grundsnbstanz und dem hier in geringerer Anzahl vorhandenen relligen 
Elementen Corpora amylaces in etwas grüsserer Anzahl als im Gehirn, 
und in grösseren Bindegewehslücken gut erhaltene Ganglienzellen, die 
grüsstontheils einen oder mehrere Kerne mit dentlichem Kernkörperchen 
zeigen und gelblich pigmentirt sind, 

(Fortertzung Telat.) 





Kleine Mittheilungen. 

Nitrit-Amyl gegen Angina pectoris, der Clinical Society von 
London im Februar 1570 mitgetheilt I} von Dr. Lauder Brunton. 
Ein Mann, 26 Jahr alt, war 4 Monate lang an Rheumat. acutus 
behandelt worden und litt in Folge dessen seit mehreren Monaten an 
Herzaufällen. Sein Zustand liess die physicalischen Zeichen von Hin- 
derniss beim Aortendurchgang, Begurgitation mit Hypertrophbie des 
linken Ventrikel erkennen. Während seines Verweilens im Spitale 
litt er an bofiigen Paroxysmen von Präcordialangst und Schmerz sich 
von der Brust nach der rechten Nackenseite und den rechten Arm er- 
streckend, Die Anfälle stellten sich meistens zur Nachtzeit ein und 
hielten gegen 2 Stunden lang an. Von kleinen Biutentleerungen em- 
pfand er die beste Erleichterung, welche andere Mittel nicht leisteten. 
Wührend eines Anfalles von acutem Rheumstiamus verschwand der 
Schmerz gänzlich. 6 Wochen nach seinem Eintritte begann man eine 
Behandlung mit Nitrit- Amylinhalntionen, wozu man jedes Mal nur 
einige Tropfen verwendete. Der Schmerz ward erleichtert oder schwand 
gänzlich, sowie die physiologische Wirkung sich zu Äusern begann. 
Bei manchen Gelegenheiten wurde diese vermüge des Bphygmo- 
graphs wahrgenommen. Die Curven zeiglen: a) dass die Arterien- 
expänsion sehr vermindert ist, während die arterielle Spannung während 
des Paroxysmuz entsprechend zunimmt, die Kleinheit des Pulses int 
seiner Härte zuzuschreiben; b) dass unter dem Einflusse von Nitrit- 
Amyl die Arterienspannung vermindert ist und die expansive Bewegung 
zunimmt durch Erschlaffung der Muskelwand der Arterien. Brunton 
ist geneigt, dem Nitrit-Amyl grossen Werth beisumessen, wo es sich 
darum handelt, bei Arterienkramp? unmittelbare Erleichterung zu schaffen. 
2) Von Dr. Anslie, Ein PFünfziger von schr nerrüsem Temperamente 
litt seit 20 ‚Jahren an Krampfasihma, war dalmi schr geneigt zu Nen- 
ralgia facislis. Seit den letzten 4—5 Jahren Lhelästigten ihn hoch- 
gradige und häufige Anfülle von Angina pectoris, wobei sein Leben 
lüngere Zeit in Gefahr gerieth. Durch bedeutende Quantitäten von 
Alcolaten wurden die Anfülle an Intensität und Häufigkeit vermindert; 
allein sie kehrten nach Veranlassungen stets in Zwischenräumen wieder, 
Man entschloss sich das Nitrit-Amyi zu versuchen und beim nächsten 
Anfalle machte der Kranke mit dem einen Nasenloche eine lange und 
tiefe kräftige Inhalntion aus einem Glase, das eine halbe Unze des Mittels 
enthielt. Nach ein zjasar Secunden schon kam der Kranks aus seiner 
Agonie in einen. Zustand völliger Rube, Das Experiment ward mehrmals 
mit gleichem Erfolge wiederholt und der Kranke kam auch zu besserer 
natürlicher Nachtruhe. Seine Angina schien rein neurotischer Natur zu 
sein, indem die physiealischen Zeichen keine Herzveränderung, höchstens 
unbedeutende Erweiterung erkennen liessen, Dr. Anslie hält das 
Niteit-Amyl für ein Erschlafungsmittel bei Krämpfen unfreiwilliger 
Muskelfasern, widerrathet jedoch durchaus dessen Anwendung bei be- 
jahrten Personen oder soichen, wo beginnende Entartung der kleinen 
Hirmblutgefüsse statt hat, aus Furcht vor apoplectischen Anfällen. (The 

Amerie, Journ., 1870, April, p. 543.) Ullersperger. 


Schusswunde im Nacken, Lähmung der linken oberen 
Extremität, wahrscheinliche Reflexlähmung beider 
unteren Extremitäten, theilmweiss Herstellung, Tod 
drei Jahre später in Folge von Phthisie, Von Dr. Harri- 
son Allen. Mitgetheilt aus der Pathologieal Society von Phi- 
ladelphia 1368 in No. CXVIIL., April 1870, 8. 411 des American 
Journal. 

Ein Capitain wrrde bei Darbytown Rond verwundet. Die eonische 

Pistolenkugel war linkor Scits in den Nacken eingedrungen, einen Zoll 

oberhalb des Schlüsselbeina etwas an der Aussenseite des Sterno-cleido- 

mastoidens. Zu Pferde schoss er eben eine Pistole gegen den Ofüicier 
sb, welcher ihn verwendete, weshalb seine Stellung aufrecht etwas 
weniger vorgebengt zein inochte. Die Entfernung der beiden Gegner 
ist nicht angegeben, jedoch geschah es im Handgemenge. Der Vor- 
wundete fiel bewuastior vom Pferde und blieb 4 Stunden in diesem 

Zustande. Als er wieder zu sich gekommen, fand man ihn an beiden 

unteren Extremitäten gellihmt, während er über starken brennenden 

Schmerz in der linken Hobihand klagte. Sein Zustand hatte sich nachh 

6 Wochen, wo er vom allgemeinen Spitale zu Monroe in's Öffirierapitak 

von Philadelphia geschafft wnrde, etwas gebessert, indem sein rechtes Bein 

einige Bewegung erlangt hatte, die in der 8. Woche seiner Verwundunge- 
noch etwar wenigen zunnhm, Den Arm konnte er nicht gebranchen und 
er blieb schmerzhaft. Der Bewegung im Fosse war Herstellung der 

Empfindung vorhergegangen, Im 5, Monat vermochte er mit Krlicker 

zu gehen und nach weiteren 4 Wochen ward er zu seinem Regimentes 

entlassen, Der brennende Schmerr in der Hand war verblieben, md 

verlor sich erst 10 Monate nach seiner Verwundung, um welche Zeit 

er vom Dienste ausgemustert wurde. Sein Zustand war ntın folgender ; 

Die rechte Körperhälfte war hergestellt, mit Ausnahme des Fursen, 

welcher nicht ganz gestreckt werden konnte und gegen mänsige Külte- 
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grade empfindlich war. Anch die Bewegung in der linken Unter 
extremität war wiedergekehrt, jedoch ohne Streckvermögen, das Gefühl 
blieb stumpf und beim Geben hob er mit einer eigenthümlichen Be- 
wegung das Glied aus- und vorwärts. Endlich hatte auch die Ober- 
eıtremität ihre Beweglichkeit wieder erlangt, mit Ausnahme der Strecker 
und der Beuger der Hand. Die Finger waren steif und beständig in 
halber Beugung. Der Schmerz der Hohlhand hatte sich gänzlich ge- 
geben, die allgemeine Empfindung war jedoch vermindert, und die Er- 
näbrung des Glieden schr mangelhaft. In diesem Zustande verblieb er 
12 Monnte; er konnte Strecken weit gehen und Schreiberdienste 
versehen. Bald stellten sich Zeichen von Plıthisis ein, der er auch 
ungeführ 3 Jahre nnch seiner Vorwundung erlag. 

Die anf Eis gelegte Leiche wurde erst nach 4 Tagen geöffnet, 
sie war im höchsten Grade abgemagert, der linke Arm war weiss, wie 
Marmor, die Gelenke vollkommen beweglich, mit Ausnshme der Finger, 
welche halb gebeugt waren. Die Nackenwunde eingesunken, nicht 
faltie, von der Grösse einer gespaltonen Brbse, ınan vermochte nicht 
zu entdecken, wo die Kugel steckt, eine sorgfältige Section des Nackens 
erschien ala das alleinige Mittel sie aufzufinden. Sie ergab 1) ein un- 
regelmässiges Bleitheilchen von der Grösse eines Senfkorns sars im 
Zellgewebe zwischen dem Rrachialnervenplesus Hnker Seite und der 
entsprechenden Arteria sabelarin, 2) Zahlreiche kleine unregelmässige 
Partikeichen von der Grösse eines halben his ganzen Millimetern im 
Durchmesser waren zerstreut im Processus spinalis und den Schichten 
des ersten Rückenwirbels. Die Kugel selbst lag tief rechter Beits im 
der hinteren Cerviealgegend,. Sie lag an der Seite des Processus spi- 
nalle des zweiten Rückenwirbels nüchst seinem Vorsprunge. Sie war 
in eine genau umgrenzte Kapsel eingeschlossen und war ionig vereint 
durch eine deutlich erkennbare Exostoris mit dem Processus spinalis. 
Die Bleikugel war oonisch und maass 13 Millim, in der Länge und 9 
in der Weite, Der Spinalstrang war congestionirt. Die perimembra- 
nöse Flüssigkeit war gallertartig. Dr. 8. Weier Mitchell untersuchte 
den Rückenmarksstrang und fand ihn ganz unverletzt. Es ist dieser 
Fall wohl is mehrfacher Beziehung interessant: a) weil er, wie es scheint, 
der einzig bekannte ist von einer Verwundung, die Reflexlähmung zur 
Folge hatte, durch Section nachgewiesen; b} weil deutlich warnehm- 
bare Veränderung in und um die Membranen des Rückenstranges statt- 
gefunden, obsehon nieht nachgewiesen ist, dass die Kugel in den Canal 
eingedrangen; «) weil die Lage der Kugel, rechts von der Vertebral- 
süule, ohne scheinbaren Bruch zwischenliegender Knochen, sowie auch 
die Gegenwart von Bleitheileben im ersten Rückenwirbel merkwlirdig 
und einzig sind; d) weil der Fall nachweist, dass mit dem Aussziehen 
einer oinfachen conischen Kugel aus dem Körper, nicht alle Bleitheilchen 
entfernt sind, welche eingedrungen. Ullersperger. 


Literaturblatt. 


Gerold, Prof. Dr. Hngo, Die ophthalmologiache Physik 
und ibre Anwendung auf die Praxis, Für Aerzte und 


Studirende. Ti. Th. 3.365. 123 Holzschnitie und I chrome- 
lithograph. Tafel. Wien 18706. W. Braumüller. Preis beider 
Bände 5 Tbir. 


Der Weg, den der Vf. in seinen ophthalmologischen Studien und 
Mitthoilungen einschlägt, ist bereits bei der Anzeige des I. Th, seines 
Werkes (1869, 8. 299) gekennzeichnet. Die mathematische Formel 
ist es, an deren Hand er dem Leser die Oesatze der physicalischen 
Optik klar zu machen sucht, und nicht minder ihre Anwendung auf 
die practische Ophihalmologie. Vf. nimmt hierbei an, dass die wenigsten 
seiner Leser auch nur mässige Vorkenntnisse haben, um seinen De- 
minstrationen olıne Weiteres zu folgen, und deshalb ist er bemüht, 
in jedem Falle ex ovo die Formeln a0 verständlich wie möglich zu 
machen. Zweierlei ist hier allerdings bedenklich, Derjenige, der wirk- 
lich fast gar keine mathematischen Vorkenntnisse besitzt, wird sich 
trotz aller Mühe, die sich der Vf. um iho giebt, nicht leicht in seine 
Darstellung finden, während diejenigen, denen es an mathematischer 
Vorbereitung nicht fehlt, derch dieselbe ermüdet werden, Anders ge- 
staltet nich das jedenfalls in der mündlichen Behandlung, und die 
Deutlichkeit, mit der Vf. seinen jedesmuligen Gegenstand zu erläutern 
versteht, würde für den mündlichen Vortrag jedenfalls voll am Platze 
sein. Von dem Kinflusse, den Mathematik und Physik auf die moderne 
Augenheilkunde gehabt haben, ist in diesen Blättern erst jlingst wieder 
die Rode gewesen, Hr. Gerold gehürt zu denen, die am weitesten in 


dieser Richtung vorgegangen sind und deren Behnndlung des Gegen- 
standes dadurch immer einen grösseren theoretischen als prastischen 
Werth haben müssen, Die gerade in diesem Il. Theile sich reichlich 
fndende Anwendung seiner Methode auf die Praxis buweist, dass eins 
so gründliche Kenntniss der Mathematik und Physik, wie sie Hr. Ge- 
rold besitzt, müthig ist, um mit der für practische Zwecke erfordor- 
lichen Leichtigkeit und Schnelligkeit auch die nüthigen Schlüsse für 
die Praxis zu finden, Selbst für die Bestimmung und Auswahl der 
Brillen, in denen, wie Schreiber dieses sich selbst überzeugen konnte, 
Vf. eine unglaubliche Geschicklichkeit hat, werden Andere auch nur 
annähernd seine Gewandtheit schwer erreichen und deshalb zu beque- 
ineren Mitteln, wenn dem Vf. auch zurngeben list, vielleicht nicht #0 
sicheren Mitteln der Feststellung zurückgreifen. Das ganze Capitel 
über Untersuchung des Auges durch Beleuchtung nnıl entoptische Hülfs- 
mittel, die Bestimmung der Refraetion mittelst des Augenspiegels und 
dis specielle Brillepiehre nebst dem folgenden über die farbige Brille 
sind jedenfalls auch practisch von grossem Werth und werden Manchen, 
der vielleiebt nur flüchtig über die vorhergehenden weggegangen ist, 
auch zu eifrigerem Stwlium derselben noch nachträglich einladen. 
Studirt muss eben das Werk werden, wenn man dem Wf. gerecht 
werden, wenn man seine Verdienste um die Augenheilkunde, speeiell 
die mathematisch-physicalische Optik, richtig würdigen will. Deslialb 
wird auch Niemand, der rich specieli mit dem Studium der Augenheil- 
kunde und ihrer practischen Ausübung beschäftigt, von der eingehenden 
Loetüre des Gerold’schen Buches Abstand nehmen können, und Sm- 
direnden wird es von besonderer Wichtigkeit dadurch sein, dass sie 
Einsicht in die Iedeutung mathematischer und physicalischer Gesetze 
auf Physiologie und Medicin gewinnen. Sehr viel zum klaren Ver- 
ständniss tragen die vortreffllichen bildlieben Darstellungen, die dem 
Werke in grosser Zahl von Holssechnitten eingereiht sind, bei. 


Notizen. 


Berlin, Als Antwort nuf eins höchst alberne Notir der Ung. 
Med. Chirurg. Presse No. 32 gegen „preussischen Hochmuth“, dass 
es bereits an englischen Aerzten, die sich unserer Armee zur Ver- 
fügung gestellt haben, nicht fehle und sich ibre Zahl täglich mehrt. 
Die Rodastion des genaunten Blattes wird darin wohl so wenig ändern, 
ala die franzosenfreupdliche Partei in Buda-Pesth an unseren Siegen. 


Todesfall. Ein Opfer fraueösischer Narbarei wurde im Bereiche 
des Schinchtfeldes von Mars-la-Tour der Dr. med. R. Bertheau, Bolın 
des Göttinger Professors und Enkel des verstorbenen berühmten Theo- 
logen Lücke, Er war in Ausübung seines Berufes unermüdlich tliätig 
geweren, als ihn eine feindliche Kugel todt niederstreekte. Und diese 
Kugel traf ihn nicht zufüllig, sondern sie kam nur dem Kohre eines 
Franzosen, der sich den Arzt zu ganz beaomlerem Ziele gewählt hatte. 
Dr. Bertheau wird nicht das einzige Opfer sein, denn mit Vorliebe 
wählen sich ja diese Söldner der grande nation die vereluzelten Aerzte 
und Krankenpfleger, wie die Verbandplätze zum Ziel. 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem practischen Arzt Dr. Szmuln in 
Alt Zabrze ist der Chnracter als Sanitäterath verliehen worden. 


Personalveränderungen, Anstellung: Der practische Arzt 
Dr. Wolff zu Arnswalde jat zum Kreiswundarzt des Kreises Arnswalde 
ernannt worden. Niederlassungen: Dr. Eugen Pappenheim ia 
Lübbenau, Dr. Jul. Stern in Nicolai, Kreis Ples, Dr. P. Em. 
Krummacher in Rulhrort, Dr. G. Lücker in Mülheim a. d. R., 
Kreis Duisburg. Verzogen sind; Tr. Hillenkampf von Zeltingen 
nach Hachenburg, Dr. Steppubn von Schippenbeil nach Bartenstein, 
Dr. Hannemeyer von Waldau nach Schippenbeil, Dr. Ruest von 
Hannover nach Gr. Eicklingen, Dr. Schering von Ebstorf nach Be- 
rensen, Dr. Lafon von Calcar nach Kerelaer. 


Todesfälle. Sanitütsrath Dr. Friediaonder in Oppeln, Dr. 
Cron in Buk. 
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Ein Vergleich der Dampf-, irisch-römischen und der 


warmen Sandbäder. 
Yon 
Dr. med. Flemming, 
pract, Arzıe und Besitzer der Heilanatall „warmer Sendbüder* zu Drunden. 


(Schluss aus No.3#.) 


Vergleicht man nun die Wirkungen aller diesor drei Arten von 
Bädern mit einander, #0 ist wohl zunüchst featzustellen, dass die 
Dampf- und die irisch- römischen Bäder vorzugsweise für re- 
lativ Gesunde oder doch wenigstens kürzere Zeit Kranke 
passen, in der Hauptsache mehr prophylastisch, die Band- 
bäder dagegen von bereits wirklichen Kranken therapen- 
tisch zu benutzen sind, Die trocknen Luftbäder sind von milderer 
Einwirkung als die Dampfbider, besonders solche höherer Grade und 
sind deshalb Für delientere Natoren passender. Beide aber and die 
rationellsten Pruphylactica gerade gegen diejenigen Krankheiten, die 
uns auf unserer Scholle am hänfigsten treffen müssen, sie können nieht 
genug empfohlen und nicht billig genug hergestellt werden, damit ihre 
Anwendung immer vielseitiger wird. Alle, welche sich bei jeiler Ge- 
legenheit leicht erkälten, bei Aenderung der Temperatur, Feuchtigkeit 
und gewiss auch dor Klactrieität der uns umgebenden luft leicht eine 
anırmale Anregung der Hautnerven und durch Reflerwirkung Uatarrhe 
der Schleimhänte, sei es nun der Luftwege oder des Vordauungscanales, 
rheumatische Affoctionen in den Murkel- und Nervenscheiden oder Buul- 
apparaten u. 8. w. erleiden, schützen sieh am sichersten vor der dann 
immer mehr oder weniger getrübten Gesundheit, selbst var oft schr 
lästigen Schmerzen durch den methodischen Gebrauch dieser Bäder 
und zwar 2—4 in jedem Monate, auch im Winter an windatillen 
Tagen genonmen. Der Wechsel und die Extremo der Würme 
und Kälte, welchen sich die Hautdecken doch num einmel nicht 
ganz entziehen können, wird ihnen dann nicht mehr »0 fremd er- 
scheinen; durch die mit dem Gebrauche dieser Bäder verbundene ge- 
steigerte Abschuppung der Epidermis findet jedenfalls dans auch ein 
freierer Austausch des Wassers und der Electrieität unseres Körpers 
mit der uns umgebenden Luft statt. Ganz naturgemäss wurden gerade 
in Russland, dem Clima der grössten Extreme, zu allererst und schon 
im vörigen Jahrhunderte die Dumpfbider eingeführt und befinden sich 
dnselbat, Beinsig benutzt, im jedem Dorfe. 

Nicht minder ist gegen den ganzen Kreis von Krankheiten in 
Folgs von überwiegender Venosität, namentlich im Alter von 3045 
Jahren, neben Beissiger Muskolbewegung keine beasere Prophylazis zu 
empfehlen, als die durch eites dieser Bäder, Warum sagt nun aber 
dem Einen die feuchte, dem Anderen die trockne Wärme besser zu? 
Muss nicht jeder Arzt grösserer Städte, wo beide Arten ron Bädern 
nebeneinander fleissig benutzt werden, bestätigen, dass trotz der für 
Viele so überaus angenehmen troeknen Lufibüder, eine grosse Anzahl 
doch höchstens versuchsweise solche nimmt, im Allgemeinen aber bei 
den Dampfbädern bleibt und umgekehrt? 

Haben wir nun freilich auch kleine Umterschiede beider Büder 
nachzuweisen, ziehen wir namentlich das trockne Luftbad dann vor, 
wo man im Allgemeinen weniger hefig eingreifen oder andererseits die 
Epiderinis besonders stark abgestossen haben will, wählen wir dagegen 
das Dampfbad, wenn Schonung der Respiratiousorgene angezeigt und 
bestimmen wir enillich ein solches ohne das sogenannte Nachschwitzen, 
sobald wir wuhl eine Kräftige Belebung der äusseren Haut, nicht aber 
so bedeutende Ausscheidungen derselben nebst (deren Folgewirkung 
beabsichtigen, so bleibt doch der Hauptefect beider Bäder nicht viel von 
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einander entfernt; dennoch muss es aber ein Etwas geben, welches bei 
dem einen das Angenehme, bei dem anderen das Unangenehme bildet. 
Werden wir nieht geradezu zu dem „Jedermann bekannten Satze ge- 
drüngt, dass Wasserdampf ein nurgozeichnster, trockne Luft dagegen 
ein schlechterer Leiter nicht blos der Wärme, sondern auch der Elsetri- 
eität ist? 

In geringerem oder höherem Grade hängt unser Wohlbefinden, 
unsere gute oder schlechte Stimmung, so lange wir eben mit dem Erd- 
boden in leitender Verbindung stehen, von dem Bestand um dem 
Wochsel der atmosphärischen Eleciricität ab, die fort und fürt unsere 
Erdoberfläche nnd hierdurch alles, was auf ihr lebt und webt beein- 
Ausst, Bei anhaltend klarem Himmel, wo die Luftelectrieiiit anerkannt 
am reichlichsten und als Glas — oder positiv nachgewiesen und 
wir Menschen, mit der Erde, durch Inflaenz recht negativ werden 
müssen, befindet sich bekanntlich die Mehrzahl besunders wohl und 
behnglich und zeugt von der grössten Thatkraft; einzelne dagegen füblen 
sich in fortwährender Aufregung. Es »ei hierbei an den colussalen, 
fast constanten Reichthum an positiver Lufteloctrieität des üästlichen 
Nordamorikas erinnert (Pogg. Annal,, Bd. 100, $. 599). Audererseita 
fühlen Viele sich verstimmt, wenn bei teübem Himmel, besonders vor 
und am Anfange eines Regens die umgekehrten Verhältnisse der Klectri- 
eitit walten; fast Y der Bewohner unseres Climas aber wird von Ca- 
tarrhen, Grippe und mehr oder weniger leichten rheumatischen Affestionen 
hie und da belästigt, sobald die Gnantität und Qualität der atmosphä- 
rischen Electricität durch den zu häufigen, oft wochenlang anhaltenden, 
Wechsel der Windrichtung unseres Climas ebenfalls fortwährend im 
Wechsel begriffen ist. Allen denjenigen Collegen, welche eine grosse 
Anzahl an chröonischem Rheumatismus Leidender oder Porsonen mit 
nicht gerade gut geheilten Koochenbrüchen ler mit vernarbten Wunden 
zu beobachten Gelegenheit haben, wird us nicht entgangen sein, wie 
oft selbst hei anscheinend reinstem Himmel solche Personen plötzlich 
vom heitigsten Schmerze befallen wurden. Ursache war nur eine, ihrem 
Gesichtskreise vielleicht noch gar wicht zugängliche, grosse Wolke, die 
ohne dass os später zu einer electrischen Entladung zu kommetı brauchte, 
mit anderen Zeichen sich näherte und hierdurch auch die Erde und 
uns Menschen unders iofluirt, die wir noch im glücklichen Besitze der 
anderen Bleetrleität uns befanden. Sehr oft hat Vf. wenigstens, ohne 
dass er den flimmel vorher genauer betrachtet, bei schünstem Wetter 
nur aus den plötzlichen Schmersen Eheumatischer die Annäherung 
solcher einzigen Wolke vorausgesagt, die denn auch riehüg schon be 
merkbar war, sobald man sich den ganzen Horizont nur genauer be- 
trachtete,. 

Jeder Wechsel der atmosphärischen Electrieitit über uns und 
selbst blos in unserer Nähe, hierdurch des Erdbodens und durch diesen 
endlich unseres menschlichen Körpers kann dessen Nerven, welche ja 
nicht mit Unrecht als Telegraphenleitung mit dem besonderen Di- 
rectorialsitze im Rückenmark verglichen werden, unbedingt nicht un- 
berührt lassen, er muss mehr oder weniger als Krankheitsreiz bald da, 
bald dort auftreten. Sind freilich unsere Hantnerven au den bestin- 
digen Wechsel der Wärme und Kälte, relativen Trockenheit und Fench- 
tigkeit, schlechte oder gute Leitung der Eleetrivitüt gewöhnt, wie bei 
allen denen, die fortwährend im Freien arbeiten müssen, so treten die 
obigen Folgewirkungen ungleich seltener, geschieht es aber, dann auch, 
um 0 heftiger auf, 

Kommen wir nun wieder auf die Dampf- und die jrisch-rämischen 
Bäder zurück, so lässt o# sich wohl annehmen, «ass ein Unterschied, 
ob man sich in einem guten oder weniger guten Leiter der Electrieität, 
in feucht-warmer oder trocken-mwarmer Luft befindet, Vielen, selbst für 
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diese kurze Zeit der Badedaner, angenehm oder winder angenehm be- 
merkbar wird. Gar #0 bedentend wird jedech der Untersehied nicht 
sein können; man ist zwar im Dampfbade im besten leiter, den es 
giebt, jedoch auch im trocknen Inft- wie im Sandbade ist, wie oben 
geschildert, die äussere Haat durch den Schweiss immer auch feucht 
und man kann daher nur von einer schlechteren Leitung sprechen, eine 
gewisse, wenn auch geringere Leitung ist immer vorhanden. Trotedem 
möge der Arzt die seiner Obhut Anvertrauten geradezu selbst beob- 
schten lassen, in welchem Bade sie sich behaglicher fühlen und dieses 
Ergelniss wird auch dann, dafern die oben angegebenen Unterschiede 
nicht gernde Gegenanzeigen beilingen, das zur Prophylaxis empfehlens- 
wertho Bud sein. Solche Probebäder lasse man aber nur bei möglichst 
gleichmässig schäner Witterung anstellen, weil dann die wenigsten 
Täuschungen vorkommen können, andererseits es sieh sonst ereignete, 
dem Badenden sagten beide Arten von Däder nicht zu und das Ver- 
tranen zu diesen treffichen prophylastischen Mittels würde bei dem 
Badenden und seiner Umgebung verloren gehen. 

Die warmen Sandbäder werden ausschliesslich nur zu rein thera- 
peutischem Zwecke gebraucht, gleichsam als die letzte Instanz und 
zwar aus «em triftigen Grunde, weil man bei ihrer Anwendung unbe» 
diugt am meisten individualisiren kann. Von Gesunden worden sie 
nur höchst vereinzelt, meist nur der Curiosität wegen, benutet. Sehr 
reigbare Porsunen vertragen die Vullbüder weniger gut, und ist es un- 
bedingt angezeigt, die gauze Hautoberfliche mit höheren Wärmegrnden 
zu versehen, so ist Vf. der erste, der dann den Gebrauch der Dampf- 
bäder milderer Grade pder der trocknen Lufibäder anrathot, Bozweckt 
man dagegen auch bei solchen Personen vorzugsweise eine allmälige 
Resorption an einzelnen Körperstelleo, dann sind sie wiederum erst 
recht an ihrem Platze, da nur diese Stellen dann ganz besonders mit 
höheren Wärmegraden bedacht werden, ohne den Gesammtorganismus 
sehr io Mitleidenschaft zu ziehen, Man wendet dann in solchen Fällen 
auch nur Halbbäder an, wobei ja beinahe der ganze Oberkörper sich 
in der üblichen Zimmertemperator von 15 —16* RB. befindet; Arm- und 
Handgelenke können in dieser sitzenden Stellung, dnfern os wünschens- 
wertli ist, ebenfalls mit Saml bedeckt werdun. Gegen zurickgebliebene 
Anftreibungen der Knochenenden nach Rheumatismus oder Berofulosis 
würde der Vf. die warmen Sandbäder geradezu als specifisch bezeichnen, 
Dosgleichen werden sie auch von der Kinderwelt benutzt und bei 
Rhachitis, wiederum Scrofulosis, selbst der schlimmsten Formen, und 
bei Atrophien einer Extremität mit recht aufiallemiem Erfolge gebraucht, 
Während man in den gemeinschaftlichen Dampf- und irisch-römischen 
Bädern wohl kaum Kinder antrifft, sind durch Sandhäder schon vom 
2. Lebensjahre an solche behandelt worden, ausschliesslich jedoch nur, 
in diesem ganz zarten Alter, durch Anwendung von Halbhädern. Die 
Kinder haben dann die Hände zum Spielen frei und zeigen sich deshalb 
meist vom 2. oder 3. Bade an geduldig. 





Feuilleton, 


Die niederländischen mediceinischen Schulen. 
Yon 
Dr. R. Finekenstein, 
Privatdocen um der königb Unlversiiat zu Hresloa. 
(Foriseizung zus No.4d.) 


Erwähnenswerth als medicinische Schriftsteller belgischer Abknnft 
sind ferner Jobann Bosch aus Lüttich. Van ihm erschien 1562 
eine Abhandlung über die Pest in Ingolstade und eine zwei Mal da- 
selbst, nämlich 1576 und 1588 aufgelegte Historia furtus unter dem 
lateinischen Titel: Concordia philosophorum ac medicorum de humano 
copceptu alque foetus corporaturs, incremento, animatione, ınora in 
utero ne maturitate, Ein Landsmann von ihm mit ähnlich klingendem 
Namen, auch ans Llittieb, Wilhelm van dem Bosche, schrieb eine 
Naturgesebichte der 'Thiere zum speciellen Gebrauch für Aerzte mit 
Abbildungen und Angabe ihres ımedieinischen Gebrauchs, Brüssel 163%. 
Der erste Band behandelt die Vögel, der zweite die Quadrupeden, der 
dritte die Seethiore und der vierte die Inaecten, — Johann Boeckel 
aus Antwerpen, geb. 1535, gest. als Helmstädter Professor 1605, be- 
schrieb die Hamburger Pest von 1565 und die grosse Induenza- Epi- 
demie von 1550, die als Febris catarrhosa Deutschland und ganz 
Europa durchzog; ausserdem hat er speciell für Helmstädt, für die 
Academin Julia ein Lehrbuch der Anntomie herausgegeben, das sich 
aber ganz nach dem Columbus richtet und noch viel Irrtbümer enthält; 
ferner hat er eine Abhandlung über die Liebestränke, de philteis, Ham- 
burg 1699, herausgegeben. — Levions Lempins aus Circzos auf 
der Insel Schouven, ehemals einem sehr berühmten und volkreichen 
Ort, der aber grossen Theils vom Wasser verschlungen worden ist, 
Yırhte um 1560, ist der Verfasser des Buches de moriins Germanorum 


Ganz besonders sei der Wirkung der Volibäder bei Hydrops nach 
Morb. Urightii gedacht; je früher sie der Patient nach Auftreten der 
Krankheit benutzt, desto sicherer die Heilung ohne Recidiv. Da das 
Haupteontingent der Badegäste ans Hheumatismus- und Gichtkranken 
besteht, so ist möglichst gwichmässige Witterung auch beim Gebrauch 
der warmen Sandbäder vun grosser Wichtigkeit, Bei fortwährend 
wechselnder Lufteleetricität jammern die armen Kranken schon ohnedem 
gar anhr, 20 dass es oft die ärztliche Pflicht erheischt, an solchen 
Tagen sie mehr zu schützen, in Ruhe zu Insen und die Bäder auf 
einige Tage auszusetzen. Dagegen werden dieso Sandbäder vom aller- 
ersten Frühjahre an bin tief in den December hinein benutzt, dafern 
nur — auch der Himmel sine gute Laune nicht verliert und ums 
wohl will. 


Das Wurstgift. 
von 


Dr. Müller in Minden. 
iForiselzung aus No.46.) 


Was nun die Folgen des Genusses dieser Fleischspeisen anbelangt, 
so erkrankten von den anwesenden 727 Festgenussen vom 16. bis 20. 
Juni 444 Personen (370 Erwachsene und 74 Minderjährige). Später 
erkrankten nicht nur solche, die beim Feste waren, sondern auch 
l.ente, die in «dor Speisewirchschaft des betrefsenden Wirthes Fleisch 
genossen oder es roh von der Fleischbank des Metzger Mökli bezogen. 
Von den Hochzeitagästen zu Andelfingen (siche oben) erkrankten von 
15 Personen I2 und eine starb, Diene Personen hatien nur Kindfeisch 
und Kalbfeisch von Mökli genossen. Der bei dieser Hochzeit verspeiste 
Schinken war aus eigenem Vorrath genommen. Dennoch erkrankten 
diese Personen unter denselben Erscheinungen wie die, welche am 
Sängerfosto Theil genommen, Bei den Patienten fanden sich alle Zeichen 
eines iyphösen Leidens des Darmeanals und der Lungen vor. Die 
weniger schwer lirkrankten klogten über Appetitlosigkeit, pappigen 
Geschmack, Magendrücken, Uebelkeit, Erbrechen, Diarrloe, onlikartige 
Leibschmerzen, grosse Schwäche, Abgeschlagenheit der Glieder, Schwin- 
del, Eingenommenheit des Kopfes, Schmerzen in den Sohläfen, Nacken 
und Rücken, Durst, Schlingbeschwerden und Heiserkeit. Die Zunge 
war belegt und ein schr übler Geruch aus dem Munde. Die Pupillen 
waren erweitert, der Blick matt, der Puls beschleunigt, aber nicht voll; 
bisweilen Fröstele. Nach Sigg waren die constantesten Erscheinungen 
erweiterte Pupillen, Nacken-, Rücken- und Kreusweh und Gliederreissen. 
„Die Kranken lagen da wie ein Stück Holz." In den schwereren 
Fällen entstanden Velirien, Stupor, heftiger Schmerz im Unterleibe, in 
der Gegend des Corenms und besondere Empfindlichkeit dieses Letzteren 


und des noch viel berühmteren de oceultis naturae mirsculis, worin 
aber noch viel wittelalterlicher Aberglaube ist, obwohl er zu den 
grössten Gelehrten seiner Zeit gehört. In einem Epigram wird er der 
belgische Dioscorides genannt, wahrscheinlich weil er auch Botanik 
getrieben hat; auch hat er ein Buch über die in der Bibel vorkom- 
menden Pflanzen herausgegeben. Er hat ferner über die Krasis der 
Griechen oder über die Körperconstitution geschrieben und eine Diktetik 
des Leibes und der Seele, die mit einem astrologischen Theil de prae- 
firo statutoque vitae fermino beginnt, Die anderen Theile handeln 
von den anständigen Vergnügungen und passenden Körperübungen, von 
der Mässigkeit it der Lebensweise umd dem Vorzuge des l.andlobens. 
Das Buch wur seiner Zeit als anmuthige Lectüre sehr geschätat und 
ist von Jacob Horst ins Deutsche übertragen worden; „uch ist es 
ins Wranzösische and Italienische übersetet worden. Ein Sohn von 
ihm war Leibarzt des Königs von Schweden, Erichs XIV.; als treuer 
Diener seines Herrn verlor er mit diesrm unglücklichen Fürsten, der 
vom Throne gestürzt wurde, sein Leben und Habe, Lemniua dem 
Vater verdankt man die eraten Notizen über den Keuchhusten. Vosal, 
Dodsens und Joh. Pratensis haben den Man schr hoch ge- 
schätzt. — Jacob Bording aus Antwerpen, geb. 1511, studirte 
zuerst in Löwen, wo Gocklen und Clenard seins philosophischen 
und philologischen Lehrer waren, lernte dann bei Syleins in Paris 
Mediein und hörte in Montpellier den Scironius, Fontana und Sa- 
porta, ward Prof, in Rostock und Kopenhagen, stand mit allen fran- 
zöeischen, italienischen und deutschen Gelchrten in Verbindung, verliess 
sein Vaterland der religiösen Vorfolgungen wegen, ging nach Hamburg 
und storb als Leibarzt des Königs Christian 111. von Düpemark 1500. 
Nach seinem Tode kamen seine anatomischen, physiologischen und pa- 
thologischen Abhandlungen heraus, die er als Vorlesungen au der Uni- 
versität benutzt hatte, ebenso seine Consultationen für fürstliche Per- 
sonen, Die ersteren wunrlen von seivem Schüler Leviu Ballus, einem 
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bei der leisesten Berührung. Auf der zitternden Zunge zeigte sich ein 
schleimiger, brännlicher Ueberzug, an den Rändern roche Pupillen, leicht 
biutendes Zabnileisch, fuliginöser Anflug an Nase, Mund und Zahnfleisch. 
„Bei Allen zeigte sich Erweiterung der Pupillen, 3 dass das Auge 
schon die Krankheit verrieth, bei nur Wenigen verminderte Sehkraft. 
Die Haut schien bei den Meisten unthätig, In einigen wenigen Fällen 
erschien ein frieselartiger Ausschlag (Ulnsfriesel), Schweiss kam erst 
gegen den 7. bis 14. Tag, sowie vermehrter Abgang des Urius. Die 
Brust war nie ganz frei; Husten mis mehr oder weniger Auswurf, der 
bisweilen selbst blutig war. Dyspuoe wurde bei Mehreren buobuchtet, 
Der früher beschleunigte Puls wurde später sehwach und langsam, 
Viele Kranke hatten heftige Wadenkränpfe, Andere zeigten eine wahre 
Marmorkälte an Händen um Füssen. In wenigen, meist tödtlich ab- 
gelaufenen Fällen kamen Blutungen vor aus Nase und After mit Ab- 
gang atinkenden aufgelösten Blutes. Dauer und Ausgang der Krank- 
heit war verschieden. Die heftiger Erkrankten genasen nie vor dem 
14. Tage, Viele später; die leichter Erkrankten der Mehrzahl nach in 
5 bis & Tagen. Trat die Krankheit in das gefährliche Stadium, so 
sah man neben der ungeheuren Abmagerung trockve, ruthe oder schwarze 
Zunge, Petechinlausschlag, beengtes Athemholen, trocknen Husten, dus 
Bensorium bedeutend gestört. Uhnmachten und unwillkürliche Stuhl- 
ausleerungen zeigten das Schwinden der Kröfte an. Ein lühmunge- 
artiger Zustand beendete das Leiden. Besserten sich die Kranken, so 
wurde das Gesicht ruhiger, der Blick freier, die Zunge feuchter und 
reiner, der Durst liess nach, der Husten gab Auswurf, der Durchfall 
hörte auf, der Unterleib wurde weniger empfindlich und die Haut 
feuehter, Die Genesung trat aber nur langsam ein. 

Von 444 Kranken starben 10. Einige Wenige schienen derch 
Uebertragung des Ansteckungsstofles darch zu nuhes Zusammenleben 
erkrankt zu sein. Bei sehr vielen Individuen beobachtete man Aus 
fallen der Kupfhaare. Bei den Leichen stellte sich die Fäulniss Ausserst 
schnell, bisweilen in 12 Stunden ein. In 5 Fällen wurde die Section 
gemacht. Namentlich am Ends des Ileuım und Corcum fand man Ver- 
änderungen, wie sie sonst beim Typhus vorkommen, nämlich entzlndete, 
bläuliehrothe Stellen mit Aufßockerungen der Villosa und gegen die 
Mitte der Auflockerungen stellenweise, geschwürige Verdüunung der- 
selben. In den Lungen Erscheinungen einer typhösen Pneumonie. Die 
Blutmasse sah „verkohlt schwärslich" aus, Die Vorliöfe des Herzens 
und die grösseren Arterienstämme enthielten sug. Polypen. Die Blut- 
gefässe des Gehirns, nicht besunders ungefüllt, enthielten in den Venen 
Luftbläschen. 

Die chemische Untersuchung der Magen- und Darmeontente wiesen 
nicht die geringste Spur eines Metallgiftes nach, noch liessen sie auf 
die Anwesenheit eines vegetabilischen Giftes schliessen. 

Es lässt sich nicht leugnen, dass sowuhl das Krankheitsbild, als 
anch der Beetionsbefond durchaus einen Symptomensumplez vorführt, 





Rostocker Arzt, herausgegeben; die Consilia won seinem Schwiegersohn, 
Prof, Rackmeister, Vgl. Spengler, Bruchstücke aus der Gesch. 
der Med. in Mecklenburg, Janus 1945. Ein Sohn von ihm, Philipp 
mit Namen, ist als Physicns in Stralsund an der Pent 1565 gestorben, 

Wenn ich hier ohne Unterschied der Zeit Namen erwähne, die 
der belgischen Nation angehören, so muss ich auf die guuze Keihe 
meiner früheren Artikel zurück weisen, in denen ich den Gang der me- 
dieinischen Bildung von der Reformation der Winsenschaften ab ge- 
kennzeichnet halbe. Ken Umschwung der Mediein habe ich zum Theil 
dem Fortschritt der Naturkunde inclusive der Anatomie und Physio- 
logie, zum Theil der Restauration der elassischen Schriftsteller, die be- 
sonders den gelehrten Aerzten zuzuschreiben ist, endlich aber auch den 
epidemivlogischen Arbeiten und der Beobachtung nener Krankheiten, 
wie Byphilis, Scorbut u. ». w. angerechnet. Aus allen diesen Unte- 
gorien Inssen sich Namen anführen. Zu den gelehrten Aerzten Belgiens, 
die sich durch Cummentare, Vebersetzungen und Heransgabe alter 
Ciassiker ausgezeichnet haben, gehören Jeremias Drivöre, lat. Tri- 
vorius, aus Bräckel, hat vieles von Hippokrates und Galen und 
mit Ronsseus den Üelnus herausgegeben, ungeführ in der Mitte des 
16. Jahrhunderts. Ansserdem hat er sich an dem Brissot’schen 
Aderlassstreit betheiligt. Der Verfasser besnss eine ungemeine Gelehr- 
samkeit, war Prof. in Löwen und ein echter Humanist. Heinr. Ma- 
thusius aus Brügge, auch ein Commentator des Hippokrates. 
Nicolaus Dissius aus Gent, starb in Wien, hat den Galen com- 
mentirt und 6 Bücher über die Mudicin lın galenischen Sinne und 5 Bücher 
über die Natur, Alles zu Antwerpen herausgegeben; das Huch De nu- 
turs ist 3 Mal aufgelogt worden, das letzte Mal 1613. — Will. 
Pantin, gest. zu Brügge 1583, hat den Celsus herausgegeben. Ein 
berühmter Literator war auch Philaretes Fuchs, versuchte sine 
Coneiliation von Avicena, Hippokrates und Galen, aber im scho- 
lastischen Sinne; die genannten alle übertrift an Reputation Remachus 


welchen wir gewohnt sind, Typhus za nennen. In vielen Füllen liess 
sich nachweisen, dass der Grad dieses Typhus abbing von der Menge 
des verdorbenen Fleisches, welches die Patienten gegessen, 

Griesinger (Infeetionskrankheiten, 2. Aufl., pag. 157) sagt: „End- 
lich darf nach einer Reihe vorliegender Thatsachen nicht verkannt 
werden, dass auch in Speisen, welche eich im Zustande von Zersetzung 
befinden, die Ursache des Darıntyphus enthalten sein kann. Der exla- 
tanteste Fall dieser Art, der mir bekanut, ist eine bei einem Feste 
vorgefallene Vergiftung durch verdorbenes Kalbfleisch, die bei etwa 
500 von 600 Personen, die davon genossen, Typhus hervorrief,“* 

Obwohl nun feststeht, dass nach obigen Angaben alle Fleisch- 
speisen schädliche Folgen bei den Meisten, die davon genossen, hervor- 
gebracht haben, Krankheitszustünde, die nach dem Beobachter Sigg 
unter allen Erscheinungen des Abduminaltyphus auftraten, so glauben 
doch eioige newers Forscher (Liebermeister), dieses Vergiftung in 
Amtelfingen als Triehineninfestion ausehen zu müssen. Für diese An- 
nuhme könnte sprechen, dass mehrere Personen erkrankten, welche das 
Fleisch roh von der Fleischbauk des Metegers bezogen hatten und dass 
Mehrero von dem Schinken, welchen sie selbst gesotten, keinen Nach- 
theil empfunden, während die Festgenossen nach dem Genuss desselben 
erkrankten, — viellsicht deshalb, weil Jene den Schinken einem stür- 
koren Hitzegrade ausgesetzt hatten, In der Symptomatologie sprechen 
Sehmerzen in den Schläfen, im Hinterhaupte, im Nacken und lücken, 
ferner die Schmerzen in den Waden, die Heiserkeit und Schlingbe- 
schwerden für Triehinose, Letztere Symptome haben wir aber auch 
beim Botulismus und bei «dem putrieden Fieber, wie es nach dem Ge- 
nusss fauliger Nahrungsmittel entsteht, nugetroffen. Ferner könnte für 
Trichinose sprechen das verhältnissmässig späte Eintreten der Krank- 
heit nach der Mahlzeit. Einige wurden allerdings schon auf dem 
Heimwege von Ekel und Erbrechen befallen. Diese hatten jedoch 
Wein and Bier unter einander, vielleicht auch zu viel getrunken und 
blieben dann später gesund, „In den ersten Tagen nach dem Fonte,'* 
heisst es in dem Berichte, „kam es Niemandem in den Sinn, die hier 
und da verspürten Uebelkeiten, Erbrechen und Durchfall dem Feste 
zuschreiben zu müssen. Erst amı 6. und 7, Tage, als Viele erkrankten, 
die beim Feste gewesen, erkannten Aerzte und Publieum die dort ge- 
nossenen Vleischspeisen als die Ursache der Erkrankungen. 

Gegeu Triehinose sprielt aber entsehieden, dus die characte- 
ristischsten Zeichen dieser Krankheit überall fehlten. So wurde bei 
Keinem der 550 Kranken das Angenlididem beobachtet. Lieber- 
meister will diesem Einwand keins besuundere Bedertung zugestehen. 
„Einmal, sagt er, „kommen die Osdeme keineswegs eonstant bei Tri- 
ehinose vor* und dann wei es keineswegs undenkbar, dass die Boob- 
achter, da s+ieses Symptom bei der damaligen Auffassung zu dem 
Krankheitsprocess gar keine Beziehung zu haben schien, bei der 
summarischen Darstellung des Kraukheitsverlaufus es vollständig ignorirt 





Fuchs aus Limburg, auch als Syphilidologe wegen seiner Schrift über 
Guajae berühmt; er nennt die Syphilis Morbus hispanicus, dann auch 
wegen seiner botanischen und pharmaseutschen Schriften, in deren 
einer die Pilanzen in fünffacher Nomenelatur angegeben sind; ausserdem 
hat er ein historisch-medicinisches Werk, Biographien berühmter Aorzto 
sus dem 15. Jahrhundert herausgegeben; Anbei ist ein Catalog jün- 
gerer Aerzte von Symphorian Champier, Paris 1542, 12. Weil 
hier von Geschichte der Medicin die Rede ist, nenne ich bier gleich 
mit den ausgezeichneten Geschiehtschreiber der Mediein Franz Joh. 
Eloy aus Mons aus dem vorigen Jahrhundert. Sein historisches 
Wörterbuch der Mediein enthält genaue Angaben über alle berühmten 
Anntomen, Chirurgen, Botaniker und Chemiker aller Zeiten und ein 
Verzeichniss ihrer Werke und ist deshalb für Bibliographen von un- 
schüätzbarem Werth. Es erschien in 2 Bänden, Lilttich 1755; ausser- 
dem hat derselbe Mann eine Geburtshilfe, ein paar interessante Ab- 
handlungen über Thee und Kaffe und eine Monographie über die Kuhr, 
die 1799 im Hennegau geherrscht hat, herausgegeben. Ein anderer 
berühmter Belgier ist Thomas Fienus, Fyens, den ich schon im 
meinen Aufsätzen wegen seiner Scmiotik erwähnt habe, Er ist 1567 
in Antwerpen geboren, und 1631 in Löwen gestorben und hat viele 
gelehrte Werke herausgegeben, die aber, zumal die über den Foetums 
noch viel Abstrusen enthalten. Die Abhandlung De animatione fortum, 
ist aine Streitschrift gegen den Spanier Antonio Ponce de Sanııan 
Cruz, der eines dar grössten morieinischen Genies Spaniens und Stwm- 
diengenosse Luis Merendos war, und der über die Pest von Valla- 
dolid und anderer Städie Spaniens, die 1599 geassirte, geschrielen_ 
Dieses Post hat Santa Urus beim ersten Kranken, der daron befaller, 
würde, prophkezeiht. In des Spaniors vorziiglichem Werk De impedi- 
mentis magnorum auxiliorum, worin er den jüngeren Aerrten für kri= 
tische Lagen Indiestionen zmın Handeln giebt, zumal auf die beiden 
damals gebräulichsten Methoden in Nieberhaften Krankheiten Aderlasıı 
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hätten {l. e., pag. 236). Dennoch versagt Liebermeistor den Beob- 
achtern nicht die Anerkennung, dass ihre Beobachtung, sowie die ganze 
Untersuchung des Fulles mit einer für jene Zeit neltonen Sorgfalt und 
Umsicht gemacht worden sei, Ein Oedem, zumal aber ein Oedem dar 
Augenlider ist, wie Jeder weiss, ein Symptom, welches schon dem 
Kranken und l.aien auffällt und ihm besorgt macht, welches aber der Arzt 
gewiss so leicht nicht übersehen wird, zumal nicht bei einer Epidemie 
von 550 Personen. Ausserdem hebt Griesinger mit Recht hervor, 
dass sämmtliche Schweine, ven denen die 13 Schinken herstasmmten, 
triehinds gewesen sein müssten. Es erkrankten aber von dem Genusse 
des übrigen Fleisches dieser Thiere keine Menschen. Liebermeister 
meint allordings. «ass das Fleisch und die Würste von jenen Schweinen 
besser, als diese Schinken gesalzen, geräuchert oder gekocht worden 
seion. Indessen liegt doch die grössere Wahrscheinlichkeit, wenn nicht 
Gewissheit vor, dass, wenn jene Schweine triehinös gewesen wären, 
sicherlich auch in Folge des Genusses ihres Fleisches wenigstens hier 
und da eine Triehineninfeetion stattgefunden haben würde. Der Be- 
zirksarzt Dr. Sigg in Andelfingen, der Bohn jenes Berichterstatters, 
sagt '), os sei bereits vor 2 ‚Jahren in der dortigen Bezirksgerollschaft 
der Acrrto die Vermuthung laut geworden, ob nicht jeme Eyidemie 
dureh Trichinen entstanden »ei, da uber meistens nur Kalbfleisch ge- 
gessen worden und namentlich dieses das ansteckende Prineip gewesen 
sei, so habe man ven eindringlicheren Nachforschungen abstrabirt. 
Ausserdem darf nicht unerwähnt bleiben, dass seitdem zwei von den 
damaligen Patienten gestorben und ihre Muskeln auf Trichinen und 
zwar vergeblich untersucht worden sind. 

Nach Allem werden wir daher wohl nicht irre gehen, wenn wir 
mit den Beobachtern der Epidemie in Andelfingen in Uebereinstimmung 
als Ursache dieser Vergifiong anschen das verdorbene, vielleicht schon 
vor der Zubereitung nicht ganz gesunde, jedenfalls aher durch die Zu- 
bereitung und Aufbewahrung in Zersetzung und Fäulniss übergegangene 
Fleisch, sowohl Schinken, wie Kalb- und Rindfleisch, 

(Fortsetzung folgt.) 


Ueber Behandlung der Schusswunden mit Operations- 


vermeidung. 
Sendschreiben an operirende Arınoen und deren Aerzte 


von 
Dr. Gerh. v. Breuning in Wien. ') 
Die jüngster Zeit eingetretenen leidigen Kriegsereignisse drängen 
mich ur Verifontlichung jener günstigen Heilungsergebuisse, welche 
das Margarethener Spital in Wien bei Behandlung der durch Schuss- 


%, Liebermeisier, I. ©. page Fif, 
”) Aus der Wohrzeitung entlehnt. ü, 


wailen Vorwundeten aus unserem letzten Kriege — 1866 — aufzu- 
weisun hatte. Ich habe dieselben absichtlich bisher nicht besprochen, 
da mit der Beendigung jener Heilungen bereits Frieden eingetreten war, 
und deren Mitcheilung somit kein allgemein waches Interesse zur Zeit 
gefunden haben dürfıe, 

Meine damals gewonnenen Beobachtangen und eigenen Erfahrungen 
sind in der Thas solcher Art, dass sie unter gleichen Verhältnissen, 
wie sie ein Kriegsschauplatz liefert, Beachtung verdienen; desn sie be- 
weisen, dass der operative Verlust verwundeter Gliedimansseon mächtig 
und weit mehr, als man wähnt und es üblich jet, wngangen werden 
kann, nicht allein ohne das Leben des Verwundeten mehr, sondern 
geradezu weniger ais durch amputirende (Operation zu gefährden. Wäh- 
rend die Chefs verschiedener Spitäler, als ich mich nach dem Beänden 
ihrer Verwuudeten erkundigte und sie um Auslieferung schwerer Fälle 
für mein Spital erauchte, offen erklärten, dass ihre schweren Fälle, 
welche Amputationen unterworfen wurden waren, grüsserentheils hald 
nach der Operation gestorben, auch nicht Operirto viellach aber — 
selbst iruiz Zeitenbelag in dreier Luft — dem Brande verfallen seien, 
hatten wir in unserem Spitale, für welches wir mit Absicht Schwer- 
verwumdete zu erhalten gesucht und gewählt hatten, keinen Todesfall 
nach unserer Behandlung der Verwundeten zu beklagen, aber auch jede 
Amputation und Besection umgangen (dems die zwei Soldaten, weiche 
#ir begruben, waren, der erste am Tage nach seiner Ankunft aus 
einem anderen Spitsle, in welchem er schon länger gemeilt, zufälliger 
Verblutung aus brandiger Wunde, der andere einer Herzkrankheit 
erlegen, zählen somit nicht dahin), Im Verlaufe vom 5. Juli 1866 
bis Anfangs 1867 wurden 175 — mit Ausnahme zweier Uholera- 
kranker — Verwundete in jenes Spital aufgenommen, und zwar an- 
fänglieb alle Fälle ohne Unterschied, wie sie mit der Bahn angekommen 
waren, dann absichtlich ausgewählte schwere Verwundungafälte bei An- 
kunft vom Blossirten-Transporten, und endlich ansser anderen sechs 
brandige ans einem anderen Spitale, von denen zwei für den folgenden 
Tag bereits zur Ampntation bestimmt waren, die anderen vier aber mir 
von dem sie behandelnden Arzte mit der Bemerkung überlassen wur- 
den, dass us Überßüssig sei, selbe zu transportiren, da sie ja aelbat im 
Gartenzelte von ihrem brandigen Zustande nicht zu heilen gewesen 
und zweifelsohne während der Lieberführung oder bald darnach unter- 
legen würden. Von allen diosen starb, wie gesagt, ausser den zwei 
erwähnten, nicht in diese Categorie gehörigen, keiner, und die sechs 
Brandigen waren von ihrem Brande bionen acht Tagen in den Mar- 
garechener Spitalezimmern befreit und — sofort geheilt. 

Die Wesenbeit der Behandlung und deren günstige Erfolge beruhte 
aber auf drei — sicht und niemals zu unterschätzenden — Bedingungen: 
Unterlassung des — den Heilungstrieb allemal störenden — Bon- 
direns; nieht tüglich zweimaligem kunstgemässen Verbinden (dus den 
Eiterausduss alltäglich lberlange behindert), aondern stündlichem 





und Abführmittel, kommt fulgenıe interessante (Geschichte vor. Zwei 
junge Aerzte, auf verschiedenen Universitäten gebildet, curirten gleich- 
zeitig an einem Urt in einer Epidemie von Intermitiens tert. maligna. 
Der eine liess allen Kranken zur Ader; der auders purgirte sie; Jum 
Ersteren starben alle; der Andere stellte alle her. ‚Jener schrieb an 
seinen l.chrer nnd vorlengte von ihm das Lehrgeld zurück; der Pro 
fessor erwiderte, der College hätte schlecht curirt, da er irrationell ver- 
fahren, man müsse nich nach Hippocrates richten, operandum secun- 
dam rationem non est transeundum ad nliod, aunque es murien tots, 
werm auch alle sterben, ist die Methode doch riehtig, Um aber anf 
Fienus zurücksukommen, werthvoller als die gelehrten Disputationen 
sind die von Corring herausgegebenen 12 Biicher Chirurgie, vielmsi 
aufgelegt, worin 12 Operntionen aufgenommen sind, die Trepanation, 
die Stwarsporation, die Abtragung der Ungula, die Laryugotumie, die 
Parscentese der Brust, die des Banches, die Arteriotoanie, der Kaiser- 
schnitt, der Steinschnitt, die Herniotumie, die Ampntationen und die 
Rhinoplastik aus dem Arm; auch seine Abhandlung über die Canterien 
ist erwühnenswerth. — Ein anderer Fienus, Johann mit Vornamen, 
gest. 1555 in Dortrecht, hat eine Abhandlung über die Winde De 
flatibus corpus humanım molestantibus veröffentlicht: das Thema ist 
neulich von Catani in seinem Werke Sulle Posumatose spontanee 
wieder aufgefrischt worden, allerdings in moderner exacter Weise. Des 
Fienus’ Buch hat «eine Menge Anflagen erlebt uud ist holländisch 
unter dem Titel: Verklaringe van de Winden, Amsterdam 1668 er 
schienen. 

Die Universität Rostock hat mehrere Niederlünder aufzuweisen; 
der oben genannte Lerinus Battus, geb, 1545 in Gent, wanderte 
schon mit seinen Eltern aus seinem Vaterlande, das damals unter der 
Gewaltherrschaft Alba's senfzte, nach Rostock aus, Er promorirte in 
Venedig zum Dr. med., nachdem er schon vorher Mathematik an der 
Universität Hostoek gelesen hatte. Als Mathematiker und Astronom 


stellte er Beobachtungen über die Sonnenfinsterniss von 1567 an. Um 
diese Zeit zum Professor der Modiein ernannt, gab er Epistolae meilie. 
heraus, starb 1591. Sein Sohn Conrad war 1602 bei einer Epidemie 
in Königsberg ale Arzt thätig, woflir ihn die Stadt grosmlthig be 
lohnte; er ist nicht zu verwechseln mit Carl Batt, der in Autwerpen, 
Hamburg und Dartrecht praetigirte, ein Buch I}e morbo gallieo, Rostock 
1569, heransgab, dann Het secret buck van boomen, planten, bloemen, 
kryden eu zanden, van kocken, confyten, olgen Leuwarden 1594, eng- 
Jisch, London 1599; ferner Handtbock der Chirurgien, Dordrecht 1595, 
öl und 1652; er übersetzte die Materia mad. des Wirsung, die 
Chirurgie des Par& und die Praxis der Chirurgie von Guillemeau 
in das Holländische. Ein anderer Rostucker Prof, ist Heinr, Brucseus 
aus Alost in Flandern, bat ausser medieinischen Briefen die Syphilis 
und ‚en Scorbut abgehandelt, die letztere Schrift ist mehrmals ani- 
gelegt worden; man findet sie manchmal dem berühmten Buche des 
Eugalenus über den Seorbut beigedruckt. Im ‚Jahre 1578 hat er 
5 Tage hindurch üfentlich anatomische Demonstrationen in Bostock ge- 
halten. Ehe ihn der Herzog zum Prof. der Mediein berief, war die 
Rostocker Facultät ganz ansgestorben. Mit ibm zusammen wurde vom 
Ruth der Stadt zum Prof. der Medicin berufen Peter Memmiua, der 
früher in Utrecht practieirt hatte und wegen Alba's Religonsverfolgungen 
geBlüchtet war; er war der Nachfolger des Levin Battus und Leib- 
arzt dos Herzogs von Mecklenburg und des Königs Friedrich II, von 
Däcemark; 1591 ging er als Stadıphysicns nach Lübeck nnd starb 
da 1559. Beine Schriften sind meist hodegetischen Juhalts, 
(Fortsetzung folgt.) 
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Reinigen ron Eiter, Nachts wie Tags, nebst leichtem, einfach 
schützenden Ueberlegen der Wunde mittelst in Wasser, Chlor- oder 
Höllensteinlösung getauchten dünnen Leineulippchens; endlich hin- 
gebender Pflege. 

Auf solehe Weise geschah es, dass frische, mit Knochenzersplitte- 
rung eomplieirte Schusseunden, aus welchen massenhaft selbst grössere 
Koochenspliiter allımülig abgestossen und ontfornt wurden, unter ge- 
fenstertem einfachen Schienenverbande, welcher die Wundgänge allseitig 
offen liess, ruhig heilten, und andererseits über Monate alte, ans anderen 
Spitälern noch bei deren Außüsung übernommene, mit langen Hohl- 
gängen und dieserwegen eben uoch lange nieht heilungsfählg gewordene 
Schusswunden binnen kürzester Zeit sich schlossen. 

Das von der Generaleonferenz ') der katholischen Vereine Wiens 
im Krankenhause der barmlerzigen Schwestern des heil. Franz von 
Assisi in der Margarethener Vorstadt (Hartmannsgasse 7) und in deren 
Filiele in Guntramsdorf errichtete Spital stand anfänglich unter der 
Leitang des Hofraths Dr. v. Wattmann, unterstützt durch den Haus- 
arzt Dr. J. Neubauer; ich aber hatte mich zur Verfügung gestellt. 
Nach dem am 15. September 1566 erfulgten Tode v. Wattmann's 
ward mir die chefärztliche Leitung beitragen, 

Zur Bekräfiigung des Eingangs Gesagten hebe ich von den be- 
merkonswerthesten Fällen folgende heraus: 

Ein Soldat, aus Schlesien gebürtig, kam aus der Schlacht vom 
3. Juli io Böhmen am zweiten Tage in unser Spital mit fulgender 
Schnseverwundung: die Kugel war durch den linken Oberarmkuochen 
von vorne und aussen derart schief eingedrungen, Jass sie den Knochen 
weithin xersplittert hatte, danı oberhalkı des Schulterblattes in die 
Rückenweichgebilde ein- und durch diese abermals hinausgetreten. Der 
Verwundete, dessen Wundcanälo bereits arg entzündet, augeschwollen 
waren, klagte über beftige Schmerzen, und es steigerten sich dieselben 
bei mindester Bewerung um so mehr, als die scharf gesplitterten 
Knochenstücke »lienthalben in die Weichtheile stachen. Dabei selbat- 
verständlich Fieber und grosse nerväse Aufregung. Zur Btelle wurden 
mehrere mehrzölligee der scharf zugespitzten Knochensplitter, welche aus 
und in den Wunden ra Gesicht standen und völlig abgesprungt und 
lose sich «darstellten, herausgezogen. Es waren deren »o viele, dass 
es aufänglich den Anschein hatte, als ob der Überarmknochen iu seiner 
ganzen Dieke derart herausfolgen würde. v. Wattmann versuchte am 
ersten Tage nach gehöriger Lagerung und Zusammenstellung der übrig- 
gebliebenen Knochenreste einen Gypsverband anzulegen. Dieser musste 
aber, wie folgenden Tages bei allen übrigen derlei Verwundeten, wie- 
der abgenommen werden, weil zu beschwerlich durch sein Gewicht, 
durch die Bahinderung angenchmerer Lagerung und weil zu wenig Kin- 
sicht in die Wundeanäle gestattend. Er wurde somit bei diesem wie 
bei allen anderen Kranken durch einen dem jeweiligen Verwundungsfalie 
entsprechend angepassten (Phantasiv-) Schienenverband (den wir jeder- 
zeit selbst zuschnitzten} und durch Binden, hüußg nur dureh schmale, 
die Haltbarkeit bewerkstolligende Bänder ersetzt und der Arm auf ein 
zurecht gedrücktes Spreukissen angemessen gelngert. innerlich kühlende, 
berubigende Arzucien, mitunter Morphin. Es entwickelte sich profnse 
Eiterung; neue lose Knochensplitter, kürzere, auch wieder längere 
trieben sich herror, wurden wieder entfernt, die richtige Lagerung aber 
fortan genau überwacht und festgestellt, keinerlei Sondirung vor- 
genommen, der Eiter stündlich seitlich herausgedrückt und durch 
Spritzen mittelst Wassers abgespült, hierin die Schwestern sorgfältig 
unterrichtet, und darnach die Wundöffnungen allemal imittelst einas 
feinen, in Wasser getsuchten einfachen Leinenläppchens bedeckt und 
seibstverständlich jeder Luftzug nlgehalten. Die Heilung ging ohne 
herrorzubebende Hindernisse binnen zchn Wochen ron Statten und der 
Arm gelungte, ohne Verkürzung, allgemach zu freier Doweglichkeit. 
Jeilem etwas ängstlichen Arzte hätte dieser Fall von so massenhafier 
Splitterung und Eiterung bei wiederholt heftigem Fieber Anzeige zur 
Amputation gegeben. 

Ein ähnlicher Fall von durehschosernem linken Oberarme, mit 
gleicher Zersplitterung des Oberarmknochens in seiner Mitte, betraf 
einen serbischen Soldaten. Das gleiche Heilverfahren ward bei ihm in 
Anwendung gebracht; doch währte hier die Heiluagszeit namhaft länger, 
da ein verdüchtigender Husten, missfarbige, gelblich fahle Haut, üble 
Eiterbildung mit hartnäckigem Widerstreben gegen Vereinigung der 
durchschossenen Knochenenden und Knochensplitter durch geraume Zeit 
mit einbrechender Lungentuberculose drohten, welche Erscheinungen 
nor schr langsam anderweitigen Heilmitteln (Leborthran, Chinin, 
Eisen etc.) und endlich guter Nahrung wichen und ullmälig den Heil- 
trieb der Naturkrüfte wieder orwachen liessen. Auch hier hätte sich 


" Pos Comitö bestand ana den Herren: Exeellenz Landgraf J Fürstenberg, 
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Maneher wohl der Ampnutation zugeneigt, nach welcher zweifolschns 
aber desto sicherer die drohende Tuberculose, für welche eben in 
diesem äusserlichen mächtigen Abzuge ihre Ablenkung gleich einer 
grossen Vontanelle gegeben ward, sich entwickelt hätte, 

Um von einigen anderen ähnlichen Jurch Schuss Verwunieten 
nicht abermals Aehnliches und gleiches Heilungsergehniss zu berichten, 
wende ich mich zu Verwundungen an anderen Orten: 

Einem Kanponier, Mährer, ward von einem Kanonengeschoss der 
Kilbogenhöcker und die Weichtheilo weitaus «des halben Vorder- 
und halben Oberarmes vom Ellbogen nach unten und aufwärts binweg- 
gerissen; der Arm war in seiner Mitte zur Kugelform geschwollen. 
Der Heilungstrieb war in diesem Falle der massenhaften Abreissung in 
den vielfachen sehnigen Gebilden wegen ein schr geringer, auch hatte 
sich wiederholt missfarbiger Eiter eingestellt, so dass Brandbefürch- 
tungen auflauchten. Den unausgesetzt Nachts wie Tags vorgenommenen 
Wusserabspritzungen, Belegen les buchstäblich manneskürpenlick auge- 
schwollenen Ellbugens und Armes mit Chlorlösung ınittelst der stünd- 
lich gewechselten Leinenläppchen, bei grösserer wieder mitunter auf- 
tauchender Entzündung dem durch eine Tropfvorrichtung bewerkstelligten 
unausgesetzten Veberrieseln dos Armes mittelst Wassers je nach Ertur- 
derniss von külterer oder lauerer Temperatur liugs des übergelogten 
Leinenlappens, gelang es endlich doch, plastische Granulationsbildung 
hervörzurufen, und schliesslich binnen drei Monaten Heilung, freilich 
mit einiger Steifheit des Ellbogengelenkes, zu erzielen. 

Mit gleich monströs angeschwollenem, von einer Flintenkugel 
durchschomenem Elibogengelonke gelangte ein Unger aus einem 
Pressburger Spital in das Margarethener Spital. Dort hatte man ihm 
eindringlich zugesetzt, den Arm sich amputiren zu lassen; der Ver 
wundete hatte aber glücklicher Weise aller Veberredung fast wiier- 
standen. Auch dieser Arm genas nach längerem Aufenthalte in unserem 
Spitale unter der mehrerwähnten Bohandlung stündlicher Eiterhinweg- 
spälungen und mehrfucher Wasserüberrieselungen. 

Ein mährischer Soldat hatte einen Schuss durch den linken Ell- 
bogen erhalten und war in das Wiener Garnisonsspital in der Alser- 
vorstalt auf meine Abiheilung gebracht worden. Dieser Fall zeigt so 
recht augenfüllig, wie viel auf aorgfältige Pilege ankommt, wie ohne 
solche selbst jene Ärztliche Rehandlung, die unter guter Pfoge heil- 
bringend wird, zu keinem günstigen Erfolge führen kann, und 
wie schädlich, weil heilungstürend, das widersinnige (wenigstens 
das Üftere) Sondiren sich erweist. Ich bohandelte den Ellbogen mit 
kalten Umschlägen und sondirte nne ein Mal behufs Kenntnisenslme 
der ja ohnediess durch die äusserlichen Erscheinungen sich kundgebenien 
Koochonrerletzung, Es ging ganz leidlich, Nach acht Tagen war ich 
durch Veberbürdang mit Kranken in den beiden — bekanntlich (rei 
Viertelstunden von einander entfernt gelegenen — SBpitälern (Alser- 
vorstadt und Margarethen) und durch Andrängen eines Callogen, wel- 
cher ein paar Zimmer mehr selbstständig auf meiner Abtheilung be- 
handeln zu können wünschte, veranlasst, die Behandlung dieses Kranken 
jevom Arzte zu überlassen, Obgleich dieser dieselbe Kaltwasserbehand- 
lung fürtsetzte, erschtete dieser es aber für nothwendig, täglich Wor- 
und Nachmittags zu aondireon, auch den Schnescanal sorgfältiger und 
für mehrere Stunden mittelet Charpiebelng verbunden zu halten. Nach 
weiteren acht Tagen aber fand ich bereits Hohlgänge von Eitersenkung, 
Zunahme der Entzündung, Verschlimmerung der Eiterbildung; kurz es 
ging thalsb mit dem örtlichen und Gesammtbefinden. Ich packte den 
Kranken auf uml überführte ihn nebst mehreren anderen, die ich guter 
Pflege ilberantwortet wissen wollte, in mein Margarethener Spital, und 
in der That, der bier alsbald aufathmende Kranke zeigte bereits die 
Spuren des schlummernden brandigen Proceneos nnd er bedurfte den 
ganzen Anfgebotes von Schonung «durch mehrere Wochen bis zur 
Wiederweckung des, einem übrigens gesunden Verwundeten doch immer- 
hin innewohnenden Naturheilungsbestrebens durch Lagerung in ein be- 
sonders luftreines Zimmer, Anwendang von Chlorlösung, stündlichen 
Abspülen, Gegenöffnung an den überkommenden Hohlgängen. Sobald 
aber der Einfluss der schwesterlichen Pflege einmal zur Geltung ge- 
kommen war, erfolgte die Heilung alsbald vollkommen, 

Ganz das gleiche Vorgehen unternahtn ich mit einem polnischer 
Soldaten, welcher durch Spiel des Zufalle an derselben Stelle des 
rechten Ellbogens einen durch die Knochen hindurchdeingenden und 
dieselben aplitternden Ilintenschuss diessmal in Böhmen erlitten, an 
welcher Stelle eine solche Kugel ihn bereits 1859 im italienischen 
Feldzuge getroffen hatte, wovon die Narbe noch zu sehen war, Hier 
atiessen sich viele und wiederholt Kuochensplitter mittlerer Grösse und 
kleineren Umfanges ab, die Eiterung war massenhaft, Fieber gross, 
und die Knochensplitterang reichte gut bis zu einem Drittel des Ober- 
armknochens hinan, welcher, ausser der Gelenkasverlatzung, vollständig 
gehrochen sich zeigte, »o dass der Vorderarm sehlotterte und ein 
Schienenverband nebat genanester Lagerung auf einem Häckerlingskissen 
erforderlich waren. Trotz aller kalten Umschläge und Aufgeboten an 
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die — mit anderweitigen Diensten alleuschr beschäftigten indolenten — 
Wärter im Garnisonsspitale für besondere Pflege ging es von Tug zu 
Tag schlechter, und die mir beigegebunen Doctoren, welche übrigens 
in meiner Abwesenheit nieht selten Sondirungen unternahmen, äusserten 
sich täglich entschiedener für Vornuhme der Oberarms-Amputation, „da 
dessen Erhaltung eine Unmöglichkeit sei, wenn der Kranke bei Leben 
bleiben sollte.“ Alsbald nach vollzogener Uebertragung des so schwer 
verwundeten und herabgekommenen Kranken in das Margareihener 
Spital mit seiner guten Verpflegung besserte sich der örtliche und 
allgemeine Zustand des bereits apathisch gewordenen, nunmehr erheitert, 
weil behäbig sich fühlenden Mannes, und, wenn such noch #inige 
wiederkehrende, rothlanfartige Entzünlungen, von Eitersenkungen ber- 
rührend, zu bekämpfen waren, su heilte doch der Verwundete voll- 
kommen nach Vorlauf von nicht ganz vier Monnten, 

Bei zwei sächsischen Soldaten, welche mir im Garnisonsapitsle 
zufielen, und von weichen dem Einen beide Vorderarmknochen 
quer, dem Anderen die Ulnn derart gesplittert durchschossen waren, 
dass zwei Zoll dienes Knochens aus der Wunde herausragten, ging es 
nicht minder von Tag zu Tag schlechter trotz aller meiner Bemühungen 
und meines ausdrücklichen Verbotes, nicht zu sondiren. Es geschah 
dennoch in meiner Abwesenheit, und nachdem in Folge dessen zwei 
Mal profuse Blutungen erzeugt worden waren, und diese die Veran- 
lassung dieser schädlichen Nachwirkung begreifenden Männer sich — 
über das Ucbertreten meines von ihnen wiederholt veroummenen Ver- 
botes ausser der Zeit meiver Visiten — bei mir beklagt hatten, über- 
führte ich Beide in das Murgarethener Spital uml, ohne dass ausser 
den von selbst sich abstonsenden Knochensplittern such nicht einmal 
der so weit herausstehende abgerigt worden wäre, heilten Beide sofort 
unter entsprechend gefenstertem Schienenverband, Wasserabspülungen 
und kalten, dann lauen Wnsserüberrieselungen ete. zu vollkommener 
Branelbarkeit ihrer Hünde. 

(Schluss folgt.) 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 
Ueber Sclerose des Gehirns und Rückenmarks. 


von 
Carl Hirsch, pract. Arzie. 


(Fortseizung sus No, 36.) 


Btellt man aus beiden mitgetheilten Krankengeschichten die «in- 
zeinon Hauptsymptome nach ihrer Aufeinamderfolge kurz zusammen, &0 
finden wir bei Meins seit Anfang 1565 Schwäche der unteren Extre- 
mitäten, seit dem Februar 1566 die Pupillendiferenz, Juli 1566 Hüher- 
stehen des rechten Zungenrandes, Zittern der oberen Extremitäten, ge- 
steigerte Reflexerregbarkeit der mimischen Gesichtsmuskeln, seit dem 
Sommer 1867 Abnahme des Körpergewichts, Haltlosigkeit des Kopfes, 
Schlottern des Unterkiefer beim Kauen, seit dem Winter 1867—6$ 
Lähmung der linken Gesichtshälfte und der rechten oberen Extremität, 
Lähmung der Sphincieren, Schwerfülligkeit der Sprache, Abnahme der 
Sensibilität. Tod am 23. Febrnar 1568. 

Bei der Peters ist müglicher Weise der Disbetes insipidus das 
erste Symptom der Erkrankung, mit Sicherheit kann man indessen wohl 
erst vom Jahre 1564 den Anfang der Erkrankung herdatiren. Hier 
haben wir Kopfschmerzen, Schwindel, Uhrensausen, Angenflimmern, 
Herzklopfen, Oedem der unteren Extremitäten, Schmerzen in den Fuss- 
gelenken. Im Juli 1866 erfolgte Jer erste apoplectische Anfall mit 
einer sich wieder ausgleichenden rechtsseitigen J.ähmung, im October 
1866 abnormer Geschmack im Munde, 1567 Abnahme der Schschürfe, 
zeitweiliges Doppeltsehen, Schwäche der unteren Extremitäten, Im Fe- 
brusr 1569 zweiter apopleetischer Anfnll mit sich nicht wieder ganz 
ausgleichender Lähmung der rechten Extremitäten und der linken Ge- 
sichtsbälfte, Abnahme der Sensibilitit, Pupillendifferenz und heflige 
Schmerzen in der rechten unteren Extremität, im Mai 1569 Gefühl 
von Taubheit in der linken unteren Extremität, September 1868 
Schwäche derselben, Gefühl von Druck über Stiro und Augen, Anfang 
18659 Bchmerzen in beiden Schläfengegenden, Taubheit auf dem linken 
Ohr, Verlust des Geschmneks auf der linken Zungenhälfte, Beeinträch- 
tigung der Deglutition wand Artisulntion, Haltlosigkeit des Kopfes, auf- 
fallende Retlexthätigkeit der mimischen Gesichtamuskeln, Zuckungen im 
linken Fuss, November 1569 Gefühl von Tanbsein an der Ulnarseite 
des linken Vorderarms und der 3 letzten Finger, Läbmung der Bluse, 
gedrückte Gemüthsstimmung, seit Ende 1569 zeitweise starke Tem- 
peratersteigerungen mit Zunatime der Lähmungserscheinungen, 13. März 
1870 Erysipel. Tod am 15, März 1570. 
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Vergleicht man beide Symptomgruppen und ihre Aufeinanderfolge, 
s0 findet man, dass mehrere scheinbar diagnostisch höchst wichtige 
Erscheinungen in dem einen Falle ganz fehlen, in dem anderen vor- 
handen sind, während andere sich in beiden Fällen sehr ähnlich finden. 
Zu den ersteren gehören hauptsächlich die sich bei der Peters findenden, 
bei Meins fehlenden apopleetischen Anfälle, sowie die den ersten Läh- 
mungserscheinangen bei der Peters lange Zeit vornufgehenden und 
neben den Lähmungen zu den hervorstschendsten Syınptomen ge- 
börenden Reizungserscheinungen, wie denn überhaupt in dem Falle von 
Meins zuerst die Symptome der Rückenmarksaffection, bei der Peters 
dagegen «lie des Cerebralleidens sich bemerklich machten. Ferner ist 
der Zustand der Ernährung ein sehr verschiedener, in dem einen Fall 
Abmagerung, in dem anderen Zunahme der Fettentwickelung. Die 
l.ähmungserseheinungen werden in dem einen Fall durch einen apo- 
ploctischen Anfall eröffnet, während sie in dem anderen sich nach und 
nach ganz allmälig einstellen. In dem einen Fall findet sich neben 
einer stetigen langsamen Zunahme der Lähmangserseheinungen gegen 
das Ende hin voch eine atossweise stärkere, dann mit holen Fieber- 
anfüllen verbundene, in dem anderen nur eine stetig und ziemlich gleich“ 
mässig wachsende Zunahme, Bei Meins ist das Zittern, namentlich 
der oberen Extremitäten ganz auffallend etark, bei der Poters fehlt &s 
fast ganz. Allein trotz dieser theilweise ganz erheblichen Verschieden- 
heiten wurde die Diagoose in beiden Fällen richtig gestellt, worauf ich 
jetzt etwas näher einzugehen mir erlaube. 

Es giebt, wie für viele andere Gehirmkrankheiten, auch für die 
Selerose kein einziges pathognostisches Symptom, und die Dingnose 
diesor Krankheit kann, wenn überhaupt, nur nach lüngerer Zeit der 
Beobachtung aus der Keihenfolge der einzelnen Erscheinungen mit Be- 
rlicksichtigung des Alters des Patienten und nseh Aussehliessung an- 
derer, ähnliche Symptome zeigender Erkrankungen gestellt werden. 

Leo stellt im Deutschen Archiv von 1365 die Tubes dorsualis 
als diejenige Krankheit hin, mit welcher am häufigsten, namentlich im 
Anfang Versechselungen stattiinden, und giebt hierzu eine erschöpfende 
Differentialdiagnose. Zu den Fällen dieser Art gehört der zuerst von 
uns mitzgetheilte. Patient klagte lange Zeit hindurch nur über Schwäche 
der unteren Extremitäten, die stetig zunahm, Zittern in den Knien und 
Aufbören der Erestionsfähigkeit seines Gliedes, sowie das frühzeitig 
eintretendo Schwanken bei geschlossenen Augen. Erst ala im J.aufe 
des Jahres 1966 zu diesen bis dahin ganz dem Verlauf einer Tabes 
doraualis entsprechenden Symptomen andere Iinzutraten, die auf einn 
Hirnafeetion hiowiesen, musste diese Annahme aufgegeben werden. 
Zusrst wurde bemerkt, dass die rechte Pupillo constant weiter war als 
die linke, dann das Höherstehen des rechten Zungenrandes, namentlich 
fiel aber bald das bei jeder Gelegenheit sich einstellende unmotivirte 
Lachen auf. Zu der theilweisen Lähmung der unteren Extremitäten 
trat ein starkes Zittern der oberen Extremitäten hinzu und ging all- 
mälig in Lähmung ber. Ueborhaupt war der Verlauf der Lähmung 
ein ziemlich unregelmärsiger, weder der liemi- noch laraphlegie ent- 
spreehonder, Als nun noch die Haltlosigkeit des Kopfes, dns Schlottern 
des Unterkiefers beim Kauen hinzukam, gowann die Ansicht, dns es 
sich um multiple Heerde in den Centralorganen handle, Hoden und 
wurde dureh den weiteren Verlauf der Lähmung (linke Gesichts- 
hälfte, rechter Arm, Splincteren, Erschwerung der Deglatition und 
Artieulation) befestigt. In Betracht kommen konnten hier ausser der 
Sclerose nur mehrfache Erweichungshoerde, multiple Gehirntuberkeln 
und Tumoren. 

Der Umstand, dass mehrfache Erweichungsheerde hanptsächlich 
sich nur bei Individuen höheren Alters finden, dass bei einer 50 grossen 
Anzahl von Erweichungsheerden, wie ınaan in unserem Falle wegen Be- 
theiligung der verschiedensten Murkelgruppen hätte annelimen mlissen, 
der lethale Ausgang der Krankheit weit eber hätte erfolgen müssen, 
endlich dass alle J.ähmungen ganz allmälig, nicht schubwoise entstanden 
aid, wie dies bei der chronisch entzündlichen Gehirnerweichung der 
Fall zu sein pilegt, machte das Vorbandensein diesor Krankheit un- 
wahrscheinlich. 

Die Gehimtuberkeln liensen sich mit grosser Wahrscheinlichkeit 
deshalb ausschliessen, weil alle Symptome «einer ähnlichen Erkrankung 
anderer Organe, namentlich der Lungen fehlten, weil die Krankheit 
ganz schmerzios verlief, Patient bereits über 30 „Jahre zählte, und 
die Krankheit bereits weit länger, als einige Monate, während welcher 
Zeit auch die meisten l’älle ron Hirntuberkein tödlich zu enden pflegen, 
gewährt hatte. Ausserdem entsprechen der Beginn der Erkrankung 
mit motorischen Störungen, «las Veblen von Convulsionen, Schwindel, 
das Ueborgreifen der Lähmung auf die oberen Extremitäten und das 
Gesicht nicht dem gewöhnlichen Verlauf dieser Krankheit. 

Gegen die Annahme von Hirmtumaren, von wrlehen multiple Car- 
einome hier hanpreächlich in Betracht kommen mussten, sprach nament- 
lich das vollständige Fehlen von Kopfschmerzen und Schwindel, sowie 
partiellen Beizungserscheinungen und epileptiformen Convnlsionen, das 
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Intaotbleiben der psychischen Functionen, das Vorberrschen der Läh- 
mung der unteren Extremitäten, in etwas auch daa Alter des Patienten. 

Nach Ausschluss dieser hier hauptsächlich zu berücksichtigenden 
Gehirmnerkrankungen wurde die Diagnose auf die idiopathische Form 
der Gehimsclerose gestellt, wobei Horr Prof. Thierfelder ein Haupt- 
gewicht ausser auf das Alter des Patienten, auf die grosse Zahl und 
das unregelmüssige Auftreten der motorischen Störungen, unter welchen 
namentlich anch «die Störungen dor Articulation und Deglutition, sowie 
die starke Haltlosigkeit des Kopfes Beachtung verdienen, ferner auf 
die abnorm gesteigerte Refloxerregbarkeit, wie sie sich namentlich in 
den mimischen Muskeln zeigte und auf das die Lähmung namentlich 
der oberen Extremitäten einleitende sehr starke Zittern legte. 

Entschieden schwieriger war die Dingnose in dem zweiten mit- 
getheilten Falle, namentlich wogen der sich sonst nur selten bei Scle- 
rose findenden apoplectischen Anfälle, sie warde jedoch durch den Ver- 
gleich mit dem ersten, der lüngere Zeit gleichzeitig in Behandlung war, 
erleichtert. Die-lange Zeit vor dem Begliun der motorischen Störungen 
vorhandenen Kopfschmerzen und Schwindel und die Einleitung der 
Lähmungserscheinungen durch einen apoplectischen Anfall machten bior 
eine Verwechselung mit Tabes dorsualis unmöglich, Ebenso konnte 
der Gedanke an ein Beiingtsein des ersten apoplectischen Anfalls durch 
embolische Procssse, wie man sie bei deu früher am Herzen gefandenen 
Veränderengen vermuthen konnte, wegen der schon lange wod anhaltend 
voraufgobenden Kupfschmorzen, Schwindel ete. nicht recht Boden g»- 
winnen und musste bald ganz aufgegeben werden, da die physiealische 
Untersuchung des Herzens immer geringers und zuletzt gar keine Ab- 
normitäten ınehe ergab, Die grümte Wahrscheinlichkeit schien jetzt 
längers Zeit für die Aunahme «eines Tumors in der linken Gehirnhülfte 
zu sprechen, Als nun aber zu der Lühmung der rechisseitigen Extre- 
mitäten allmilig die der linken unteron Extremität hinzutrat, als das 
linke Ohr taub, die linke Zungenhälfte unempfänglich für Geschmack- 
perception wurde, Deglutition und Articulation starke Beeinträchtigung 
awigten, namentlich aber, als sun auch in diesem Falle das grimassen- 
artige Verziehon des Gesichts und die Haltloxigkeit ‚les Kopfes be- 
merkte und aus ähnlichen Grümlen, wie oben, jeno (sehirnkrankheiten 
ausschliessen konnte, da wurde «die Diagnose auf Sclerose gestellt und 
bis zum Tode hin festgehalten. 

(Sehluss folgt.) 
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Miscellen. 


15 Vom Kriegsschanplatze geht mir folgende Mittheilung zu: 


An die ordinirenden Aerzte der Militärlazarethe. 

Es ist anzunehmen, dass zur Bekämpfung der unvermeidlichen 
septicämischen Zustände unserer Verwundeten die Carbolsiure Ausser- 
lich, das Chinin inmerlich vielfach im erster Reihe stehen werden. 

In Betreff des letzteren Mittels möchte ieh die Aufmorkenmkeit 
auf einige wichtige Gesichtspunete hinlenken. Sie schliessen sich, ohne 
Anspruch auf Neuheit zu machen, an meine früheren Untersuchungen 
(1563 und 1569) an und basiren zum Theil auf weiteren, noch nicht 
publicirteo Experimenten. 

1) Die Bekämpfung der traumatinchen Septicimie derch Chinin 
mus zu einer Zeit beginnen, wo dns Uchel erst im Entstehen ist. 
Genaue Benchtung des Ausschens der Wunde, täglich xweimaligs Tem- 
peratormassungen u. 8. w. sind zur frühzeitigen Stellung der Imlication 
erforderlich. In zweifelhaften Fällen beginne man mit der Darreichung 
des Chinin in präventiver Weise; einen Nachtheil wird man nicht da- 
wit herbeiführen, 

2) Die Darreichung des Chinin ist noch einige Tage über die 
Zeit hinnns fortsusetsen, wo man das pntride Gift vollkommen getilgt 
glaubt. 

3) Bei ansgedehnten Verwundangen sind kleine Gaben ohne Werth, 
Alles unter 2 Gramm in 24 Stunden erscheint nutzlos. Man erreicht 
air einen vorübergehonden Temperaturabfalt damit. An einzelnen Tagen 
und in schweren Fällen werden gegen 4 Gramm zu verbrauchen sein. 

4) Die Darreichung des offieinellen Sulfates in Pulverform mit 
nachfolgendem Prunnenwasser ist absolut schlecht. Sie schüligt 
leicht den gesunden Magen une verhindert bei gastrischen Störungen, 
wie sie wohl allen Fieberzuständen eigen eind, die Resorption. Am 
besten bedient ıman sich des leicht lürlichen salzsauren Präparstes. 
Da diens jedoch in den Feldapotheken nicht vorräthig ist, so wolle 
man zur Sicherstellung der Resorption das Sulfat stets mit einigen 
Tropfen Salzsäure in destillirtem oder Regenwasser vollständig lösen. 

5) Wo die Anwendung durch den Magen aus dem einen oder 
anderen Grunde nicht wohl angeht, verwende mau die salzsaure Lösung 


als Ciystier. Die Dosis kann hier um ein Viertel höher gegriffen 
werden, 

6) Die Wirkung des Chinin tritt am sichersten zu Tag, wenn 
mar in der Zeit der spontanen Fieberminderung, also in den ersten 
Nachtstunden und auch Morgens ganz früh, eine kräftige Gabe auf 
einmal reicht. Dabei ist stets auf den Zustand des Horzens Rücksicht 
zu nehmen, weil grosse Gaben durch Lähmung seiner ıinotorischen 
Apparate geführlich werden könnten. Gleichzeitige Stimulantien, he- 
sonders Wein und Campher, wirken unterstützend auf die antisep- 
tische und vorbeugend gegen die toxische Eigenschaft des Alcaloide. 

7) Mit besonderer Sorgfalt wolle man darauf achten, dass dem 
Chinin höchstens nur eine Spur des unwirksameren Cinchönin beige- 
mischt ist, Freisein von anderen Fälschungen ist selbstverständlich. 

Nicht ganz ohne Nutzen dürfte diese Mittheilang deshalb aein, 
weil der genaue Verfolg der betreffenden klinischen Literatur aus den 
letzten „Jahren mich überzengt hnt, dass die erwähnten Maassregeln in 
den meisten Fällen von Chininanwendung theilweise oder ganz über- 
sehen werden. Ihre correete Beachtung wird gewiss nicht die Heilung 
aller Septiecämischen garantiren, wuhl aber eine grössere Müglielkeit 
dafür schaffen, ‚Jedenfalls würde die wissenschaftliche Kriegschirurgie 
dabei ins Klare kommen, was sie von dem Chinin zu erwarten hat. 
Die bis jetzt mir bekannt gewordenen negativen Kesultate sind nicht 
beweiskrüftig, weil sie aus einer unznreichenden Methode hervorgingen. 

31. Juli 1870. Prof. Binz (Bow), 

2. 2. dlabsarzt des Feldlaznreiba No. 2 beim 8. Armeecarıs, 


2) Verhinderung des Abdominaltyphus we Typhoid- 
fieber genannt) und der Ruhr. 


Von 


Dr. W. Budd'). 


Die Mittel, durch welche die Verbreitung des Typhoidfebers ver- 
hindert werden kan, sind höchst einfach, wirksam und äusserst billig. 

Dieselben gründen sich auf die Entdeckung, dass das Gift, durch 
welches dieses Fieber sich verbreitet, beinahe ganz und gar in den 
Ausleerungen des Magens enthalten ist. 

Diese Auslevrungen verbreiten den Krankheitsstoff: 1) in der Luft 
des Krankenzinmers, 2) in dem Bott und der Wäsche des Patienten, 
3) dem Abtritt, den Jauchepfützen, Rinnen und Gossen, welche damit 
in Verbindung stehen. 

Aus dem Abtritt und den ‚Innchepfützen sickert der Krankhelte- 
stoff oft bis in die Brunnen und vergiftet das Trinkwasser. Von allen 
Arten der Fiehervergiftung ist diess die allergefährlichste, 

Dinss sind die verschiedenen Weisen der Ansteckung, in welchen 
das Fieber sich durch die Magenausleerungen verbreitet. 

Es ist daher von der höchsten Wichtigkeit, den Krank- 
heitsstoff, der in den Ausleerungen des Magens enthalten 
ist, zu vernichten, sobald diessiben nusgeleert sind und 
nach che sie aus dem Zimmer ontfernt werden. 

Diess wird am besten durch Desinfeetants (Gegen-Ansteckungs- 
mittel) bewirkt, Eines der wirksamsten int das Sulphat des Eisena 
oder grünes Vitriol, Dieser Artikel, der von allen Schuhmachern ge- 
braucht wird, ist »chr billig und überall zu haben. Eine Auflösung 
von anderthalb Pfund des Sulphats des Eisens in 8 Litres Wasser ist 
von der nüthigen Stärke.. Man giesse eine Tasse von dieser Auflösung 
in den Nachtstahl vor dem jedeamaligen Gebrauche desselben. Diess 
Mittel tikiter das in den Ausleerungen enthaltene Gift, Carbolische 
Siure, mit Wasser vermischt, ist von gleicher Wirksamkeit. 

Um das Bett und die Wäsche von dem Krankheitsstoffle zu 
reinigen, bedient man sich am besten des Chlorkalkes, Dieses Pulrer 
wird aus einer gewöhnlichen Strensandbüchse auf die vermureinigten 
Stellen der Wäsche, umd zur Reinigung der Luft auf den Fussboden 
gestreut. 

Die Wäsche muss, sobald sie aus dem Krankenbette genommen 
ist, in einen Zuober Wasser geworfen werden, der einen Ensslöfel voll 
Chlorkslk enthält. Wo möglich sollte die unreine Wäsche vor dem 
Waschen gekocht werden, 

Der Abteitt und alle daraus laufenden Riunen und Gossen missen 
täglich zwei Mat mit der Auflösung des Sulphats des Eisens oder mit 
carbolischer Säure gespiiit werden. 

In Städten und Dürfern, wo das Fieber bereits grassirt, sollte die 
lotztere Maassregel in allen Häusern beobachtet werden, gleichviel, ola 
sich Nieberkranke in denselben befinden oder nicht. 


%, Hr. De. H. Weber in London sendet mir Im Augenblicke, wo er ınit reieber 
Lsdung nach dem Kriegsschauplalze abgeht, die obensieltende Nluthellung. 
Wenn dieselbe such Neues nicht ouihllı, si dio Erinnerung en Bekannles im, 
Augenblick wohl sehr zeilgemäss. G. 
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Im Todesfalle wird die Leiche sobald wie möglich in einen Sarg 
gelegt, der mit Chlorkalk besprengt worden ist. Das Beprübniss muss 
so viel wie möglich beschleunigt werden. 

Die Krankenrärtar sollten sich häufig die Hände waschen, da 
dieselben nothwendigerweise mit den Ausleorungen in Berührung 
kommen. 

Die allergrösste Vorsicht muss nuf das ‘Trinkwasser verwendet 
werden. Wo dasselbe im geringsten Grade durch den Krankhelts- 
stoff vergiftet sein könnte, soll man Wasser aus einer reinen Quelle 
zu verschaffen suchen, oder das Wasser kochen, ehe os zum Truke 
gereicht wird, 

Sobald die Krankheit zu Ende kommt, sei & durch den Tod 
oder die Genesung des Kranken, sollen alle Kleidungsstäcke der 
Krankenwärter gewaschen oder vernichtet und das Krankenbett und 
Zimmer gründlich gereinigt werden. 

Diesa sind guldene Regelo. Wo sie vernachlässigt werden, kann 
das Fieber eine schreckliche Plage werden. Wo sie genau beobuchtet 
werden, wird kaum eine zweite Person angessteckt, 

NB. Ein dünner Streifen Gutta Pereha, I Elle lang und breit, 
unter das Bettlaken in der Gegend des Hintern gebreitet, verhindert 
die Ausloerungen durch Jas Bettzeug zu dringen. Wie bei allen an- 
stockenden Krankheiten ist gute Ventilation, mit oder ohne Kamin- 
feuer, von der grössten Wichtigkeit. 

Eine sorgfältige Beobachtung dieser Masssregeln ist von gleicher 
Wirksamkeit zur Verhinderung der Ruhr. 


Notigen. 


Berlin. Die „Ungarische modicinisch-chirurgische Presse“ scheint 
sich in dem Kleide eines französischen Fanfarun ausnehmend zu ge- 
fallen. Auch in ihrer No. 33 müssen die Preussen wieder herhalten. 
Dieses Mal giebt der berühmte Professor der Chirurgie Dr. Billroth 
in Wien die Veranlassung, von dem sie berichtet: „Wenn wir nicht 
wüssten, Professor Billroth sei ein Preuse von Geburt, sein an den 
patriotischen Hülfeverein in Wien von Weissenburg aus gerichtetes 
Schreiben würde es unwiderleglich beweisen. Mit Ausnahme B—a 
weiss Niemand etwas Löbliches über die preussischen Militär-Sanitäts- 
einrichtungen zu erzählen, und er thut diess mie solchem Wortgeprünge, 
dass man's anmerkt, er ist der Ansicht, wir glauben’. 30 viele Be- 
riehterstatter, sie sollten alle lügen? Man merkt die Absicht und 
{man ist!) wird verstimmt," Der „Niemand“ ist wohl die Ungarische 
medicinisch-chirurgische Presse. Mit ihr mügen Ihre „vielen Bericht- 
erstatter" immerhin verstimmt werden, es wird das Hrn. Billroth 
so wenig beirren, als die leiter unseres Militär-Sanitätawesens. Wollen 
sich «die ungarischen Leser des Blattes — und andere wird es ja wohl 
nieht viele gelben — aus ihm über unsere Sanitätseinrichtungen für 
das Heer belehren lassen, #0 werden diese ja wohl dadarch nicht 
besser und nicht schlechter, wem aber hier snlehe ungarische Notizen 
zu Gesicht kommen, murs dankbar sein für die heiteren Augenblicke, 
die in s0 ernst-erhebender Zeit derartige transleithanische Fanfaronaden 
bereiten. 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem ersten Brunnen- und Badearzt, 
Medieinalrath Dr. Orth in Ems und dem Sanitäteruth Dr. v. Pastau 
in Bresiau ist der Character als Geheimer Saniıkterath, sowie den 
prastischen Aerzten DDr. Hodann zu Breslau, 
Hoffmann zu Frankfurt a. M. und Kühnsst zu Pakose der Cha- 
racter ala Sanitätsrath verliehen wurden. 

Personalveränderungen. Austellung: Der practische Arzt 
Dr. Lindow in Prenzlau ist zum Kreisphysicus des Kreises Prenzlau 
ernannt worden. Niederlassungen: Practischer Arzt Dr. C. Zipper 
in Görlitz, Dr. Krupp in Dortmund, Dr. Borberg in Hamm, Dr. 
Tillmann in Limburg, De, Wirtz in Letmathe, Dr. Amecke in 
Menden, Dr. Stratmann in Velmode, Dr. Ruckert in Siegburg. 
Verzogen sind: Dr. Wittkamp von Suderwich nach Bochum, Dr. 
Beucke von Homeburg uach Bochum, Dr. Rother von Hamm nach 
Lissa, Dr. Schüssler von Flieden nach Fukla, Dr. Zänke und Dr, 
Weisse von Cöslin, Dr, Wower von Colberg nach Cöslin, Sanitäts- 
rath Dr. Muteke von Pomm. Stargard nuch Bürwalde, Dr. Borges 
von Frankfurt a. M,, Dr. Bosu von Niederrad, Dr. Krantz von Perl 
nach Laufenhelien, Dr. Gorber von Speicher nach Honnef. 


We 


de Neufrille und j 


Todesfälle. Ober-Medieioalrath Dr. Müller in Homburg v. 
d. H,, Med.-Assistent Dr. Möller in Grenzhnusen, Dr. Höltzenbein 
in Trier, Kreisphysicus Dr, Tiekmann in Bochum, Dr. Henrici in 
Cadenberge, Wundarzt 1. Cl. Vogel in Mnlitsch. 





König Wilhelm’s Felsenquellen, 


Laut beifolgender vergleichender Analyse des Geh, Hofrachs Prof. 
Dr. Fresenius in Ihren Bestandiheilen den älteren Emser Quellen! 
vollständig gleichstoheud, in ilren tberapeusischen Wirkungen, nach den 
Erfahrungen der hiesigen Aersıe, dem alten Quellen mindestens eben» 
bürtig, empfohlos von dem Aerzten, medieinischen Anıtoriitten aller 
Lünder, gegen die chronischen Catarrhe der Schleimhäute, der Kespira- 
tlons-, Verdaunngs-, Harn- und Geschlochtsorgane etc, 


Vergleichende Uebersicht der in wägbarer Menge vor- 
handenen Bestandtheile. 
Gehalt un Grauen in Pfund «= 7680 Gran, 





Krähn- 
chen 


Vletorin-|Augusta-| Kessel- 
quelle | quelle | brunnen 


untersucht | antersucht | untereuebt | untersucht | 
iB6r, ın63. 1881. 4851. 


15.514014 
0,139423 
7,336017 
0,346329 
1,625717 
1.507822 


0,013924 


0,001943 
0.004039 
0,01 1667 
0,001028 
ORGEL 
0,371712 
0,010875 
0,047064 
0,00027| 0,000023 
0.002196) 0.000446 
26,9984281127,1868068) 27,02722] 26,02590 
9,2179H0) 7.854720] 6,78866] *,32497 
36.822770 | 35,041323 | 33,82588] 34,35087 


15.284844 14,83760 
0.044650 
7.354744 
0,502241 
1,710129 


1,82738?7 
0,02145 


15,19749) 
0.0061 
7,77055 
0,39337 
1,81294 
1,43608 


Doppelt kohlensaures Natron 
Schwefulsnures Natron. . . 
Chlornatrium 


Doppelt kohlensauser Kalk. 
Doppelt kohlensaure Mugnesia 
Doppelt kohlensaures Eiscen- 
uxydal e 
Doppelt kohlensaures Mangan- 
Guydul oo ran n ne 
Doppelt kuklensaurer Baryt 
Doppelt kohlensaurer &trontian 
Phospborsaure Thununls . 
Phosphorsaures Natron . 
Kieselsäure 
Doppelt kohlensaures Lithion 
Doppelt kohlensaures Ammon 
Jodnatriam . 2... 
Brommamiuun . 
Summe d, featen Bestandıbeile 
Wirklich freis Kohlensäure, 


Summe aller Bestandtbeile 


0,09760 


0,004001 
0.003072 
0,006743 
0,00783 
0,001450 
0,363541 
0.004078 
0.057208 


0,004 76 
0,0036 


0,00980) 
Enur 
0,36480 
>pur 
Spur 
Spur 
Spur 





Zum Versand: empfiehlt sich die „Augustaquelle“, welche in ihrer 
Zusammensetzung dem Krähnchen gleichsicht, und ganz besonders die 


Victoriaquelle, 
weiche bei gleichen feston Bostandiheilen ron allen Emser Quollen die 
grünste Quantität freier Koblensliure enthält, wodurch sie sich im Ge- 


schmack einem feinen Säuerling näherte und eine grosse Haltbar- 
keit besitze, 


Preis dos Wanners: 


'"»;, Kräge Augusta- oder Vietoriaquelle Hthlr. 7.15, inel. Verpackung 
Rihlr. 9.5, 
"%, Krlge Augusta- oder Vietoriaguelle Kehlr, 5 15, Inel. Verpackung 
Rthir. 6.20, 
Feo, Babnhof Ema Vorsandt gegen Nachnahme. 


Depots: 
Berlin bei Herren J. F. Meyl & Comp. 
Danzig bei Herrn Apotheker E, Schleusener, 
Dresden bei H. Ficinus Wwe, 
Hamburg bei Herrm Apotheker C. B. Feuerbach. 
Hannover bei Herro Fr. W. Haase jun. 
Münster bei Herrn Hch. Schwick. 
Elberfeld bei Herrn C. Dörr. 
Lübeck bei Herm Theodor Schoser, 
Cöthen in der Löwenapotheke, 


unccı Herrn E. Balzer, Administration der 
Adı E36 König Wilhelm's Felsenguellen in Bad Ems. 








Hierbei „Monatsblatt für medirinische Statistik” Na. 9. 1870. 
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Besiellungen auf diese Zeil- 
schrift, welche ellwöchent- 
lich $onsabends erscheln, 
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Toxicologische Studien über Carbolsäure und Üreosot. 
Yon 
Dr, Th. Husemann in Göttingen, 


Wohl keine der in dem letzten Jahrzehnd dem Arzneischatze ein- 
verleibten Substanzen hat eine #0 ausgedehnte, man kann geraderu 
sagen colossale Dimensionen einnehmende Anwendung gefunden, wie die 
Carbolsänre. Es sind besonders die Englünder und Franzosen, deren 
Bemühungen dieser Stoll seine gegenwärtige Position in der Materia 
mesdiea dankt, wenn er auch in Deutschland entdeckt und seine anti- 
septische Action, dorentwegen ee bis in die nonsste Zeit hinein beson- 
ders gepriesen ist, auch hier zuerst erkannt wurde, Schon Runge, 
der Entdecker des uns beschäftigunden Stoffes, welchen er 1534 neben 
Anilin (Kyanol) w. a. durch Destillation aus dem Steinkohlentheer ge- 
waon, ist auch der Erste, welcher die fänlnisswidrigen Eigenschaften 
desselben bervorhob, und zwar nicht etwa anf Analogien, sondem anf 
eins Reihe von Beobachtungen nad Versuchen gestützt. Bereits der 
orste Artikel Runge’s über die von ihm untersuchten Producte der 
Steinkohlendestillation (Poggendarf’s Annal. XXXL,, 66) enthält die 
Stelle: „Die Carbulsüure füllt das Eiweiss wie den Leim uml schützt 
organische Stoffe vor der Fünlniss; was aber noch mehr ist, 
sie benimmt fanlenden Thiarstofen auf der Stelle den Gestank, x. B. 
Fleisch, wenn dieses mit der wässrigen Auflösung Übergosen wird, und 
leistet in dieser Hinsicht viel mehr al» das Chlor.” In einem 
weiteren Aufkatze (ebendan, XXXI, 322) folgen detailtirte Versuche 
mit der von Runge als Carbolwasser bezeichneten Lösung von 1,26 
Carbolsäure auf 100 Wasser, tbeils an frischen, theils an faulenden 
organischen Materien angestellt, und der Vorschlag, dem Verderben, 





Faulen und Trockenmoder, sowie dem sogenannten Schwamm im Holza 
mittelst des Carbolwassers zu steuern, Es würde wahrscheinlich schun 
damals die Carbolsäure als Antisepticom medieinisch in Anwendung 
gekommen soin, wären die Versuche Runge's nicht eben in die Periode 
der Herrschaft des Creosots gefallen, dessen Entdecker, Karl Reichen- 
bach, in seiner Schrift (Das Creosot in chemischer, physischer und 
medieinischer Beziehung. Zweite, mit Nachträgen und Zwsätzen von 
Schweigger-Seidel vermehrte Aufage. Leipzig 1835. p. 310) nicht 
Anstand nam, die Carbolsiure als in naher Beziehung zum Üreosot 
stehend und wahrscheinlich eine Verbindung dieses Stoffes mit einer 
Säure, vielleicht mit Essigränre darstellend zu bezeichnen, nachdem er 
sie schon früher (Poggendorf’s Annual. XXXI., 497) mit dem Creosot 
identiäeirt hatte. Bo scheint man von einer absichtlichen practischen 
Benutzung der Carbolsäure in Deutschland Abstand genommen zu haben 
und vertiefte sich statt dessen in Streitfeugen über das Verhältnis der 
Runge'schen Carboisüure und des Reichenbach'sches Urevsote, eine 
Streitfeage, die um z0 schwieriger zu lüsen war, als im Lanfe der Zeit 
das sus Buchenholztheer dargestellte echte Creosot aus «dem Handel 
vollständig verschwanden nnd an dessen Stelle eben die aus dem Btein- 
kohlentheer stammende Carbulsinre getreten war, die #0 unabsichtlich 
viele Jahre hindurch an Stelle dus Ureosots, dessen Glanzperiode be- 
reits 1842 von Rieke (Die neueren Arzneimittel, 3. Aufl. p. 223) 
als erloschen erklärt werden konnte, bei ws in Gebrauch kam. Uns 
ist in den Jahren 1855 bis 1564 in den Apotlicken kein Creosot be- 
gegnet, welches nicht die Charactere der Cnrboleäure in unreinem Zu- 
stande, wie sie später und noch jetzt als achlechtere Qualität der 
Carbolsäure im Handel sich ündet, gezeigt hätte, 

30 lat es gekommen, dass die Carbolsüure als solche vom Aua- 





Feuilleton. 
Vom Kriege 


Yon 
Dr. Göschen. 
iFortsersung sus Na. 36.1 


Unsere Aorzie bei der deutschen Armee müssen darauf gefasst sein, 
in nächster Zeit ganz eigenthümliche Wunden zar Nehandlung zu be- 
kommen, wenn anders die grosse französische Nation und ihre jetzigen 
republikanischen Vertreter dan Rath eines Mannes befolgen, der sich 
selbst jedenfalls für der geistreichsten und feingebildetsten Franzosen 
einen ansieht und auch wohl von Anderen dafür angesehen wird, ich 
meine Herrn Emile Girardin. Dass man die wilden Bostien des 
zoologischen Gartens wochenlang hungern und dabei von Personen in 
preussischer Ulanenuniform, diesen Enfants terribles für die Herren 
Franzosen, peitschen lasse, um sie dann auf die Preussen vor Parla 
los zu lassen, das ist der geistreiche Rath dieses gefeierten Schrift- 
stellers der Nation, die sich selbst berufen hält, eine eivilisntorische 
Mission im Interesse Gesammt-Europas zu übernehmen. Müsste man 
nicht voraussetzen, dass dieser Herr Girardin, der auch eine Bande 
Franctirenrs mit Petroleumflaschen bewaffnen will, um den Schwarzwald 
wiederzubrennen, nur aus Leichtfertigkeit seiner Umgebung noch nicht 
ins Tollhans gesteckt int, so müsste man erschrecken vor der Ver- 
worfenheit den franzüeischen Volkes. Und doch muss man erschrecken, 
denn am Ende ist es nicht Toliheit, sondern wahnsinnige Brutalität, 
die diesem politischen Chamäleon jene grausigen Rathschläge dietirt, 
da er lange nicht allein steht, sondern tagtäglich in den letzten Wochen 
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Achnliches gesagt mm empfohlen wurde. Die Bestialitit der Franzosen, 
wie wir sie kennen aus Jen Zeiten der Barthrlomänsnucht, aus der 
Schreckensherrschaft Robespierre's, ana den Gräuelthaten der Bour- 
bonisten nach der Bestitution, sie lebt fürt nd fort, wenn sie auch 
ein paar Jahrzehnte unter der Tünche oberflächlicher Biklung sich ver- 
steckt hielt. Europa erführt das seit 6 Wochen aufs Neue und Europa, 
muss daran gelegen sein, von der Öberherrsehaft, die sich ein a0 rohen 
Volk wieder und wieder anzumnassen wusste, endlich befreit zu werden 
An jeder Stelle aber, wo sich Hauen daru findet, haben wir in der 
deutschen Presse von solchen entsetzlichen Ausschreitungen Act zu 
nehmen, um immer klarer and klarer die Gerechtigkeit unserer Sache 
ond unserer Ansprüche hinzustellen. Vieles, Vieles wirde ungeschehen, 
geblieben sein in den letzten 8 Wochen, hätten sich Menschen von der- 
Stellung des Hrn. Girardin ’); mehr um die Stimmung in Deutschland, 
um die Gewalt unserer Mittel, um die Hochherzigkeit, Tapferkeit, 
Opferfraudigkeit unseres Volkes bekümmoert, als von Tag zn Tag meh 
und mehr sich und ihre Nation Im Caneanschwindel und Demi-munde._ 
Wesen versumpfen zu lassen, Zu den hüchsten Extravaganzen, zu. 
Aneinanderhetzung der Parteien und der Völker war man immer ko _ 
neigt; weil man selbst zu wenig und zu oberflächlich gebildet war 
konnte man die wahrhaft bildende und woterrichtende Aufgabe dan 
Presse, welche diese allein für das Volk werthvoll macht, nicht übe 
Ad vocem Presse. Ich habe wich kurzer Hand in den letzten zw 
Nummern der Deutschen Klinik mit der Redaction Jer Ungarisch er 
*; Berr Emile Girardin kat neuerdings seinen aufopferuden Pattiollsenus * 
elänzunıter Weise kanıl gegeben, Ihe Temprrmur in Poris scheint dem & rn 
nalor neuesien Datums zu warm zu werden, deshalb verläset or die Sta 
weil er bei seinem Aller und seiner kurssichtigkeit ein nu 
loser Mund, eine nulzlose Flinie sein würde. Wer wird num be 
widen Bestien des Jardin der planıes in den Kampf führen! 
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lands her in die Mediein eingeführt und dass Ihr in England und 
Frankreich zuerst ein heimathlicher Boden bereitet worden ist. Durch 
die Bemühungen des englischen Fabrikanten Crace Calvert in Man- 
choster einerseits — dassen Aufsatz über die medicinische Anwendung 
der Phenylsiure (Lancet, Sept. 26. 1563) ich in meinem Referate in 
Canstatt’s ‚Jahresberichte mit der Bemerkung begleiten konnte, dass 
alle diejenigen Krankheiten, gegen welche Calvert nach Angaben ver 
»chiedener Aerzte aus London und Manchester das Mittel empfehle, 
solche seien, gegen welche auch das Creosot angepriesen wurde, „statt 
dessen in unseren Öfäcinen schon geranme Zeit nichts anderes wie 
Carbobäars dispensirt werde — und ausserdem durch verschiedene 
Franzosen, insonderheit Lemaire, dem wir bekaontlich eine Mono- 
graphie über die Carbolsäure verdanken (De l’acide phenigus, de son | 
action aur les vegstaux, les animanx ote, 2, sdition. Paris 1565), ist | 
sie ein beliebtes Mittel geworden, dessen sich, wie wir ohne Leber- | 
treibung sagen können, Aerzte in allen Welttheilen bedienen. Wir 
sind besonders in den letzten Jahren geradezu mit Abhandlungen über 





therapentische Verwendung der Carbolsäurse überduthet worden, woru 
nicht allein die verschiedensten emopäischen Staaten und die amerika- 
nische Union, sondern sogar Australien und Sierra Leone ihren Beitrag 
gesteuert haben. Die grosse Rinderpestepizootie in Grossbritannien hat 
sie als Desinfectionamwittel in die Hände vieler Tausende von Menschen 
gebracht, nnd anch nach dem Erlöschen derselben haben die nosoph- 
thorischen Tendenzen der Neuzeit nicht aufgehört, in England wenig- 
stens, der Säure, und insbesondere den schlechteren (Qnalitäten dersel- 
ben, eine Stelle unter den Hatshaltsgegenständen zu sichern, wie sie 
denn durch die verschledenen neuen Indientionen, welche die Aerzte 
für ihre Verwendung anffanden, und unter denen ich nur die bekannte 
Lister'sche Behandlung von Öporationswunden u, #, w. namhaft machen 
möchte, in der Hospital- und Privatpraxis das erworbene Territorium 
fortschreitend erweiterte, offenbar in manchen Richtungen über ihre 
natürlichen Grenzen hinaus, so dass sie, ebenso wie in den dreissiger 
Jahren das Üreosot, fast sich zu einer Art von Panncee aufge- 
schwungen hat. 

Da die toxischen Wirkungen der Carbolsäure nicht von vorn herein 
allgemein bokannt waren, vielmehr die Ansicht, es handle sich um 
einen indifferenten oder doch wenig wirksamen Körper, in England und 
Frankreich verbreitet zu sein sehien: konnte es nicht fehlen, dass bei 
der enormen Ausdehnung des Consums und bei dem Mango] jeder Vur- 
sichtsmnassregel bei Verkauf und Donutzung sich bald eine Reihe von 
Vergiftungen ereignete, die auch vom tozieologischen Standpuncete aus 
die Aufmerksamkeit der Aorzto auf die Carbolsäure lenkon musste. 
Die freilich schon bei ihrem Erscheinen (1568) von dem Ereignissen 
überholte Prophezeinng, welche wir in dem treflichen Handbuche der 
gerichtlichen Chemie von Dragendurff finden, dass „man kaum an- 
nehmen dürfe, es könne einmal durch Verschen eine Vergiftung mit 
dieser Substanz vorkommen, da der starke Geruch und Geschmack von 
einem unvorsichtigen Gebranche abschreckt" (p. 344), hat sich leider 


nicht bewahrheitet. Es liegen bis zum Schlusse des Jahres 1869 schon 
ein Dutzend constatirtor Intoxieationen mit Carbolsänre vor, wovon meh- 
roro Fälle betreffen, die durch einen Irrthum von Seiten der Vergif- 
teten, die sich entweder in dauernd oder momentan durch Ransch ver- 
ursachten getrübten psychischen Zustande oder in dem Irrthume befanden, 
es worde ihnen eine wirksame Mediein beigebracht, der sie an und 
fär sich wohl einen Wohlgeschmack nicht zutrauen mochten, veranlasst 
worden sind. Der Umstand, dass mehrers dieser Intoxieationsfälle, 
darunter einer, welcher im verflossenen Jahre in diesen Blättern ans- 
führlich mitgetheilt ist, in hiesigem Ernst-August-Hospitsl sich zutrug, 
unter ganz besonderen Umständen vorgekommen sind, veraninsste mich, 
einen meiner Schüler, Hrn. J. Ummethun aus Bramsche, auf die 
Carbolsäure als auf eine der experimentellen Forschung bedürftige Sub- 
stanz aufmerksam zu machen, die in manchen Beziehungen interessante 
Resultate verspreche, Es gab dies den Anstoss zu einer während der 
Monato August bis November 1869 in meiner Wohnung angestaliton 
grösseren Serie von Experimenten, deren Resultate der hiesigen Facultit 
als Inauguraldissertation vorgelegen hat und von denen ein kleinerer, 
auf das Creosot sich vorzugsweise beziehender Theil, gedruckt in der 
Dissertation des genannten Herrn (Experimentelle Beiträge zur Tozien- 
logie der Carbolsäure und den Creoaots, Göttingen 1870) vorliegt. Da 
indessen bei den von Hra. Dr. Ummethun angestellten Versuchen 
ausser den Ergebnissen, welche in dieser gedruckten Abtheilung der 
Arbeit sich finden, noch manche Punete von Wichtigkeit als eruirt 
oder constatirt sich herausgestellt haben, glaube ich eine ausführlichere 
Mittheilung, zu welcher der augenblicklich als freiwilliger Arzt beim 
deutschen Heere thätige Verfasser mich autorisirt hat, für indieirt halten 
zu missen. Ich absteahire dabei übrigens von der ausführlichen Wieder- 
gabe der einzelnen Versuche, da bereits früher, in neuester Zeit von 
Woldemar Hofmann (Beiträge zur Kenntnis der physiologischen 
Wirkung der Carbolsäure und des Cnmpfers. Inauguraldissertation. Dor- 
pet 1866) und von Isidor Neumann (Arch. für Dermatol. und Sy- 
pbilis, 1., 3, p. 224. Wochenbl. der k. k. Gesellsch. der Aerzte zu 
Wien. 1869. 30, 8. 328) mehrfach solche veröffentlicht sind und da 
auch der Raum nur die Mittheilang der Hauptversuche zulassen würde, 
Wir werden allerdisgs genölhigt sein, da, wo wir uns, wie diess biswailen 
der Fall ist, im Widerspruche mit den früheren Experimentatoren be- 
finden, die Experimente in Detail wiederzugeben. Die Aufgabe, welche 
Hr. Dr. Ummethun sich gestellt hatte, zerfel in folgende Hanpt- 
sbtheilungen: 1) eine Darstellung der Vergiftung der Carbolsäure beim 
Menschen auf Grundlage der bisherigen Erfahrungen, welche ich so 
glücklich war, demselben zum grössten Theile im Originale verschaffen 
zu können; 2) eine auf eigene Versuche gestützte Darstellung der 
Activa der Carbolsäure an versehiedenen Thierelassen; 3) die Erfor- 
schung der Antidote der Carbolsäure; 4) Vergleichung der Wirkung 
des Buchenholzereosots mit derjenigen der Carbolsäure vom toxicolo- 
gischen Gesichtspunete aus, Demgemüss zerfüllt auch die Arbeit selbst 
in vier Abschnitte, die wir auch bei unserer Mittkeilung, jedoch in 
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madieinisch-chirurgischen Presse befasst, die sich berufen fühlt, ohne 
irgend welche nähere Kenntniss der Verhältoisse die Sanitätseinrich- 
tungen unserer Armes zu schmähen, um doch in Etwas ihren fran- 
zösischen Sympathien Ausdruck zu geben. Möge sich dieselbe doch 
lieber mal folgenden Bericht eines Behweizer Blattes, des „Bundes“, 
ansehen und, da sie gewiss schr gerechter Gesinnung ist, auch ihn 
ihren ungarischen Lesorn nicht vorenthalten: „Ganz anders (als auf 
deutscher Seite) sind unsere nach Frankreich gexogenen Avrzte 
dran. Nicht nur hat man dieselben ron Anbegimn an ganz ihres Ofä- 
eiereharacters beraubt, indem man dieselben den Säbel ablegen liens 
und ihnen zu verstehen gab, sie möchten auch die verhasste blaue 
Upiform ausziehen, sondern man theilte sie als ganz reguläre Am- 
bulancen dem Armeecorpe Doway zu, mit welchem sie seit 14 Tagen 
alle Märsche und Birounks mitzumachen hatten, ohne einen Verwun- 
deten zu schen, und welchem sie vermuthlich auch auf die Kampf- 
plätze von Sedan folgen mussten. Unsere Aerzte wurden also da 
nieht zur Aushlilfe, is Resorve gebraucht, sondern sie versahen den 
Dienst eines eigentlichen incorporirten Sanitätseorpe, natürlich mit allen 
den Gefahren, welchen im Verlauf der Gefechte auch die Ambulancen 
atngesetzt ind (die Pronssen schiessen wenigstens nicht absichtlich anf 
sie!!! War das wirklich so gemeint, als man diese Aerzte nach 
Frankreich ziehen liess, und wie konnten schweizerische Militärärzte 
in Paris sich s0 ohne Weiteres ihres Officiercharacters entkleiden und 
sich dennoch in die active Armee stecken lassen, Sicher wird die 
sittliche Entrüstung der Redaction der Ungarischen med.-chirurg, Presse 
hierüber ungemein gross sein, da sich dieselbe »0 sehr ereiferte über 
Propositionen, die man englischen Aerzten, abe sie sich bei unserer 
Armee einfanden, stellte. 

Mittler Weile ist bei unserer Armee mancher erwünschte Zuzug 





vom Auslands eingetroffen, namentlich an englischen und amerikanischen 
Aerzten. Sehr werthvoll waren die Sendungen des deutschen Hülfs- 
vereins in London, unter Anderım auch durch eine grosse Zahl sehr 
practisch hergerichteter Zelte. Auch der Vsberbringung derselben 
hatten sich Aerzte augeschlossen, wie schen in voriger Nummer ge- 
meldet, der letzten Dr. Hermann Weber, der auch in der Leitung 
des Hülfsvereins eins hervorragende Rolle spielt. Eine sehr bestimmte 
Regelung ist mittler Weile auch in Bezug auf den Transport der Ver- 
wundeten nach rückwärts eingelreten. Wo derselbe irgend welche Be- 
denken hat, lüsst man die Verrundeten in ihrer ersten Zulluchtsstätte, 
wo jetet Einrichtung und Verpflegung sehr gut sind. So liegen noch 
viele Verwundete von den Tagen 14.—18. August in Pont A Mousson, 
Mara la Tour ete, Aus loiztgennnutem Ort habe ich in den letzten 
Tagen wieder von einem schwer verwundeten Neffen Dericht, der 
sich im höchsten Grade zufrieden Aussert und voll des Ruhmes 
der behandelnden Aerzte, speciell des Bonner Professors Doutre- 
lepont, ist. Wie man in sanitäts-militärischer Hinsicht so Man- 
ches von den Amerikanern gelernt hat, denkt man auch bereits an 
Verwertbung und Ausnutzung der gemachten Beobachtungen. Dahin 
gehört, dass die hiesigo königl. Lazareihalrection unseren renommirten 
Statistiker Dr. 8. Neumann gewonnen hat, am die Resultate statistisch 
zusammenzustellen. Derselbe hat unter dem Beirath der hier beschäf- 
tigten Professoren der Chirurgie Esmarch, König, Rose einen be- 
stimmten Plan nach dieser Richtung entworfen. Alle übrigen, in 
hiesigen Lazarethen beschäftigten Aerzie sind aufgefordert, das Unter- 
nehmen zu fördern. Es kann das der militärischen Hospitathygiene 
nur zu dauerndem Vortheil gereichen. Das zur Disposition stehende 
Msterisl wächst in Berlin sehr bedeutend. Am 9. September waren 
in der Stadt, in Charlottenburg und Lichterfelde bereits 2450 Ver- 
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etwas veränderter Reihenfolge, beizubehalten für zweckmässig er 
achten. 

Ich muss bemerken, dass ich auch in der neueren Zeit, nament- 
lich in Veranlassung einer weiter unten zu ermähnenden neuesten 
französischen Arbeit, noch einige Experimente angestellt habe, deren 
Resultate ich mitzubenutzen mir veratattete. Auch habe ich die Ver- 
giftungsgeschichten, welche Hrn. Dr. Ummethun bei der Abfassung 
seiner Arbeit noch nicht vorlagen, bei der Aufstellung des Kranken- 
bildes für den Menschen benutzt. Dass ich letztere, obschon sie 
nicht anf eigener Erfahrung, sondern eben nur auf dem Studium der 
Beobachtungen Anderer beruhen, hier den Lesern d. BI. vorführe, wird 
schon dadurch entschuldigt, dass Symptomatologie, Leichenbefund u. #. w. 
bis jetzt in keinem Handbuche der Giftlehre #0 aufgenommen sind, 
wie sie sich beim exncten Stadium der Vergiftungsgeschichten hersus- 
stellen, und weil, wie weiter unten sich erürtert findet, gewisse Diffe- 
rensen des Krarkheitsbildes bei ‘Thieren und Menschen ein besonderen 
Interesse gewähren. Das die physiologische Wirkung der Carbulsäure 
betreffende Materis!, das ans unseren Thierversuchen sich ergab, 
ich zu «einem besonderen Abschnitts rereinigt. 

(Fortseisung folgt.) 


Das Wurstgift. 


Von 
Dr. Müller in Minden, 
(Foriselzung aus No.37.] 


Stellen wir nach dieser Abschweifung schliesslich noch ein Mal 
die unterscheidenden Merkmale der Trichinose und der Allantinsis über- 
sichtlich zusammen: 


Allantiasis, 

Am ersten Tage, meistens 12 
bis 24 Stunden nach dem Genusss 
der Wurst treten die Indigestions- 
eracheinungen anf. 

Die sogenannten sucundären Wir- 
kungseymptome der Intozication 
entwickeln nich schon vom zweiten 
bis dritten Tage an. 


Trichinosis, 
Frühestens nach 45 Stunden, 
gewöhnlich aber später treten In- 
digestionserscheinungen anf. 


Je nach der Menge der impor- 
tirten Triebinen können die Indi- 
gestionserscheinungen ganz fehlen 
oder erst später eintreten. Die 
eigentlichen Krankheitseymptome 
(Digestionszustände) entwickeln sich 
erst nach 614 Tagen, 


Es herrscht hier nicht selten in 
den ersten Tagen der Krankheit 
Verstopfung, die dunn in Wochen 
und Monate lang andauernde Diar- 
rhoe übergeht. 


Es herrscht hier sehr häufig in 
den ersten Tagen der Krankheit 
Diärrhoe, die dann in Wochen und 
Monste lang andauernde Ver- 
stopfung übergeht. 


Trichinosis. 

Bisweilen hat die Krankheit 
gleich mit Durchfall angefangen. 

Am siebenten, bisweilen erst am 
zehnten Tage der Krankheit ent- 
steht Ölematüse Anschwellung der 
Augenlider, später des Gesichts, 

Niemals Lähmung der oberen 
Augenlider. 

Häußg Conjunctivalcatarrh mit 
Böthung und Inhltrstion der Binde- 
baut. Chemosis. 

Die Bocretion der Thrünen ist 
nicht gehement, 

das Auge daher nicht trocken. 

Die Lichtempfindlichkeit ist ge- 
steigert, 

In manchen, aber nicht in allen 
Fällen ist die Pupille utwas er- 
weitert und reagirt träge. 

Schmershaftigkeit der Augen bei 
den verschiedenen Bewegungen, 
namentlich bei der Bewegung nach 
oben. 

Keine Lähmung der Augenmus- 
kel, aber nicht selten trichinüse 
Entzindung derselben und daher 
Schwerbeweglichkeit derselben. 

Doppeltschen sehr selten. 

In allen Fällen Fieber. 

Der Puls macht 70 bis 130 
Schläge in der Minute, 

Die Herzaction ist vermehrt. 
Der Herzschlag ist krüftig. 


Abendliche Puls und Tempe- 
ratursteigerung. 

Die Temperatur steigt oft auf 
38—41°C, 

Die Respiration ist meistens in 

Sehr heftiger Durst. 


Schlaf höchst unrubig, Schlaf- 
losigkeit herrscht vor. 

Die Muskeln des Nackens, des 
Bückena und der Gliedinaassen 
schwellen an, werden cantrchuk-» 
artig bart, Dei der Berlihrung und 
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Allantiasis. 
Bisweilen hat die Krankheit 
gleich mit Verstopfung angefangen. 
Kein Augenlidodem, kein Oedem 
des Gesichts. 


Lähmung der oberen Augenlider 
in allen schwereren Fällen. 

Niemals Conjunetivaleatarrh oder 
Chemosin. 


Die Secretion und Exeretion der 
Thränen ist gehemmt, 

das Auge daher trocken. 

Keine besondere Empfindlichkeit 
gegen Licht. 

Fast in alien Füllen ist die Pu- 
pille stark erweitert, reagirt sehr 
häufig gar nicht. 

Keine Schmerzhaftigkeit der 
Augen bei Bewegungen. Bewegung 
meist nur nach unten möglich oder 
gar nicht möglich. 

Lähmung der vom Oeulomotorius 
vorsorgten Augenmuskeln, biswei- 
len aämmtlicher Augenmuskeln. 
Niemals Entründung derselben. 

Doppeltschen sehr häufig. 

Aecuserst selten Fieber. 

Der Puls ist herabgosunken auf 
60—40 Schläge. 

Die Herzaction ist herabgesetzt, 
Merzschlag kaum oder gar nicht 
fühlbar. 

Keine Puls- oder Temperätur- 
steigerung. 

Die Temperatur int gefallen. 


beiden Krankheiten gesteigert. 
Durst mässig, bisweilen gar nicht 
vorhanden. 
Der Schlaf ist meistens mhig. 


Keine Anschwellung, wohl aber- 
Abmngerung der Muskeln, Sie sindk 
weder bei der Berührung, noch bei 
der Bewegung empfindlich. 


a 


wandete untergebracht, darunter Schwerverwündete 346 Preussen, 122 
Franzosen, Leichtverwundete 993 Preussen, 242 Franzosen, Kesonvales- 
senten und innerlich Kranke 720 Preussen, I1 Franzosen. An Ofti- 
eieren gab es von jeder der beiden Armeen je 26. Für die Zukunft 
werden leicht verwundets Franzosen in Berlin nicht mohr untergebracht, 
sondern weiter befördert werden. Etwas manlerlicher übrigens beneh- 
men sich die Franzosen nachgorade, während in der ersten Zeit sie in 
der abentewerlichsten Weise ihr Müthchen zu kühlen suchten. Hier 
einige Proben. Ein jüngerer College verband einen an den Fingern 
versundeten Turcos und zog dabei die erste Phalanz heraus, biutend 
und mit Sehnen- und Muskeltheilchen besetzt. Er legte dieselbe neben 
sich, als sie der Nachbar Turcos ergriff und schnell verschlang. Die 
Kerle hatten gemerkt, dass die Aerzte sich derartige Theile mitnehmen, 
das wollte dieser meinem jungen Freunde nicht gönnen, der mir die 
Sache selbat erzählt hat. Weniger harmlos als diese eigenthümliche 
Gesehmacksverirrung war das folgende Stickehen. Diejenigen verwun- 
deten Franzosen, die zum Baden commandirt waren, hatten sich ver- 
schwören, nach und nach die Rühren mit der Charpio von ihren Wun- 
den zu verstopfen und führten das #0 lange aus, bis in einem unter 
dem. Baderaum gelegenen Zimmer durch Piatsen einer Böhre eins 
grosse Üeberschwemmung entstand. Heraus kam die Sache, aber die 
zu Strafenden waren schwer zu ermitteln, vermuthlich waren es Alle, 
wogegen ein Zunve in geeigneter Art den Rächer fand, Er hatte in 
schmählichster Weise den grossen, schünen Corridor besudelt und wollte 
lächeind abziehen, als ein Ulanenunternffieier patronillirend herbeikam 
und den Ertappten nun gauz unbarınhersig zerblüute. Veberall die 
Ulenen! 

Wie ich oben bereits gewagt habe, sollen leicht verwundete Fran- 
zosen in Berlin nicht mehr untergebracht werden und Schwerverwun- 





dete sucht man, wie es ihre Transportfähigkeit gestattet, ans den La— 
zarcthen, die den verschiedenen Hülfsvereinen angebören, in bestimmtes 
Lazarethcasernen zu verlegen. Zu dem Befehl, von der früheren gänz— 
lichen Gleichstellung der deutschen und franzäsischen Verwundeten ab— 
zusehen, dazu haben verschiedene Vorkommnisse auf dem Kriegsschan— 
platze, sowie die Behandlung deutscher Verwundeter, die in französischen 
Hände gefallen, den Anlass gegeben, wobei natürlich zu bemerken, 
dass den Franzosen jede erforderliche Pflege, ärztliche Aufsicht ete_ 
voll zu Theil wird, nur nicht der growe J,uxun, die besondere Theil 
nahme, weiche die Privatpflege zu gewähren nicht müde wird. Wie 
es um die Parität der Behandlung der Yırwundeten iu Frankreich ge 
standen hat (Genfer Convention!!!), dafür möge unter Anderm folgen — 
des Beispiel Zeugniss ablegen. Ein junger Theologe aus Holstein, dem- 
von Erlangen aus sich der Felldiseonie angeschlossen hatte, fand einen 
Tag nach der blutigen Schlacht bei Wörth in einem Hanse 72 Ver-__ 
wundete. Asrztliche Hülfe war noch nicht dagewesen. Erst am Dienstame 
also den dritten Tag nach der Schlacht, fanden sich französische Arzt 
ein, die sich aber, bis auf einen, nur um die Franzosen bekümmerter, _ 
Am 10. August fand derselbo junge Masn in einem anderen Hauna, 
9 Verwundete auf, Um die 6 Deutschen davon hatten sich seit Anlage 
des ersten Verbandes die französischen Aerzte nicht gekümmert, “äh 
rend sie die 3 Franzosen tüglich regelrecht verbunden hatten. Durc 
das Erscheinen deutscher Aorzte aus Karlsruhe, später des Profagg., 
Billroth, haben sich daun freilich die Veerhältnisee bald umgestalter 
{Fortsetzung folgt.) zw 
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Trichinosis. 
der Bewagung sind sio sehr einpfind- 
lich. 
Nur Rückeulage mit leicht flec- 
tirten Extremitliten ist erträglich. 


344 


Allantiasis, 


‚Jede lage ist erträglich. 


Die lallende Sprache, (das Unvermögen, die Zunge hervorzustrecken, 
das beschwerliche Schlucken und dar Verschlucken ist die Folge 


der Entzündung, Schwellung und 
Contraction der Muskeln, 

In Fulge dieses Zustandes der 
Massoteren kann Mundklemme ein- 
treten. 

Fast immer profuse Schweisse. 


Die Haut daher immer feucht. 

Es entwickeln sich verschiedene 
Ausschlagsformen, die dem Ery- 
them, der Urticaris, der Ruberla 
ähnlich sind. Häünfig Miliaria. 

Die Diurese ist nufallend ver- 
mindert. In 24 Stunden kaum 
2 Mal, jedes Mal etwa 4 Unzen. 
Erst epäter wird die Diurese ver- 
mehrt. 


Nur bisweilen Dyanrie, Harn- 
drang. 
Bewusstsein frei.  Bisweilen 


leichte Delirien. 

Hänfg Compliestion mit Lungen- 
entzündung, Bronchialcatarrh, Pleu- 
ritis, 

Die Ausdehnung des Brusikorbes, 
sowie das kräftige Zusammensinken 
desselben, ebenso die Bauchpresse 
sind durch den entzündlichen Zu- 
stand der Muskeln gehemmt. 


ler Lähmung der betreffenden Mus- 
keln. 

Mundklemme tritt hier niemals 
ein, ler Unvermögen, den Mund 
zu schliessen, 

Schweisse werden in der ganzen 
Krankheit nie beobachtet. 

Die Haut daher immer trocken. 

Exuntheme werden hier nie be- 
obachtet. 


Die Diurese auffallend vormehrt. 


Sehr häufig Dysurie, Strangnrie, 
Tsehurie, 

Bewusstsein frei. 
lirien. 

Keine derartige Complieation. 


Niemals De- 


Die Ausdehnung des Brustkorbes, 
die Bauchpress eind gehemmt 
durch die Lähmung der betreffen- 
den Muskeln. 


Habitus des Kranken: 


Die Kranken liegen bewegungs- 
los auf dem Rücken mit gebogenen 
Armen und leicht Aectirten, ge- 
schwollenen Beinen. Das Gesicht, 
namentlich die Augonlider sind ge- 
schwollen. 

Die Armo und Beine können 
nicht ohne Schmerzen gestreckt, 
der Mund nicht weit geüffnet 
werden. 

Die Kranken klagen nnd schreien 
vor Schmerzen in Armen, Beinen 
und im BKücken, 


Die Kranken sitzen, gehen oder 
liegen, wie es ihnen gefüllt. Nur 
in sehr achlimmen Fällen aind nie 
bettlägerig. Jede Lage ist mög- 
lich. Gesicht und Augenlider nicht 
geschwollen, 

Arme und Beine künnen ohbne 
jeden Schmerz gestreckt, der Mund 
kann weit geöffnet werden. 


Keine Schmerzen, weder in den 
Extremitäton, noch im Rücken. 


Die Abmagerung ist stark. Das 
Gesicht ist eingefallen, erdiahl, das 
Auge stier, Das gelühmte obere 
Augenlid bedeckt den Augapfel zur 
Hälfte und giebt dadurch der Phy- 
siognomie den Ausdruck der Schlaf- 
trunkenheit. 


Die microscopische Untersuchung ergiebt; 


Triehinen in den Muskeln. 


In der 
Schnell eintretende Fänlniss. 


Keine anfallende Muskelstarre, 


Das subeutane Zellgewebe und 
selbst die Muskeln im hohen Grade 
serie inälteirt, In denselben ausser 
den Trichinen zahlreiche Fettzellon. 

im Darm Trichinen. 


Keine Triehinen in den Muskeln. 


Leiche: 


Merkwürdig langsam eintretende 
Fänlniss. 

Auffallende allgemeine Mnskel- 
starre. 

Das anbentane Zellgewebe nor- 
mal. Keine Trichinen. Keine Ver- 
ödung der Muskelfasern. 


Im Darm keine Trichinen. 


(Schluas folgt.) 


Eclampsia et Amaurosis uraemica im Gefolge acuter 
(wahrscheinlich searlatinöser) Nephritis. 
Von 
Dr. Goos in Elmshorn. 


Am 29. März d. J., Frühmorgens, wurds ich zu einem in der 
vorhergehenden Nacht plötzlich erkrankten Kinde mit dem Bemerken 
gerufen, dass dasselbe zu ersticken drohe, 

Ich fand, als ich nach einer Stunde {die Kranke ist in einem be- 
nachbarten Dorfe zu Hause) bei derselben ankam, nun folgenden Zu- 
stand; Die Kranke, ein Slühriges, wohl entwickeltes Mädchen, war 
bettlägerig, fieberte mässig, hatte einen gerötheten, heissen Kopf, belegte 
Zunge and worde durch häufig eintretends Uebelkeit und heftigen Kopf» 
schmerz gequält. Stuhlgang bis dahin regelmässig. Urin leider fort- 
geschlittet- Von Erstickungszufüllen keine Spur. 

Meine Fragen nach ihrem Befinden wurden von der kleinen 
Kranken durchaus entsprechend beantwortet, nur wollte es mir scheinen, 
als ob die Antworten nicht »o rasch und präcise erfolgten, als man 
das von einem Kinde des Alters wohl hätte erwarten dürfen. 

Die recht intelligenten Eltern wussten mir auf meine weiteren 
Nachfragen nichts Wesentliches mitzutheilen, ausser, dass ihre Tochter 
vor etwa 9 Tagen eine Anschweilung des oberen seitlichen Halses 
acgnirirt habe, die sie für Schafskopf (Parotitis epidemica) gehalten 
und durch Hausmittel beseitigt hätten. Das Befinden ihrer Tochter 
sei dabei ungetrübt geblieben, auch sei dieselbe an dem der Erkrankung 


ı voraufgehenden Tage durchaus gesund gewesen. Um so mehr sei der 


Vater überrascht gewesen, als seine neben ihm schlafende Tochter in 
der folgenden Nacht von Anfällen heimgesucht sel, die er als Er- 
stiekungszufälle gedeutet habe, da ihr Schaum vor den Mund getreten 
und «das Athmen sehr erschwert worden sei. Von einem Exanthem 
wollten weder Eltern noch Kind etwas bemerkt haben. Hydropische 
Anschwellungen waren nicht zu entdecken, eins Untersuchung des 
Urios, wegen Mangels desselben, nicht zu ermöglichen, Die Unter- 
suchung der Fauces ergab Rzsidoeu einer Angina. 

Da sich die Krampfzufälle nicht wieierhoulten, obschon ich mich 
eins Stunde dort aufhielt, der übrige Befund mancherlei Deutung zu- 
liess, no kam ich bei diesem ersten Besuche mit meiner Disgnone nicht 
reeht ins Reine. Ziemlich wahrscheinlich war mir nur, dass es sich 
bei der vor 8 Tagen ncquirirten Halsanschwellaung um eine Angina 
gehandelt habe, da die Parotitis, die allerdings vor einiger Zeit ge- 
herrscht, seit Langem nicht mehr von mir beobachtet war (weon ich 
mich recht erinnere, so war wenigstens ein Vierteljahr darüber ver- 
Aossen)}, dagegen begann sich jetzt Scharlach, wenn auch noch verein- 
zeit, zu zeigen. 

Ich beschränkte mich deshalb auf die Verordnung von etwas Salz- 
säurc und beauftragte die Eltern, mir, sobald die Kranke ihren Urin 
lassen könne, sofort eine Probe davon zu schicken, 

Schon Mittags I Uhr wurde mein Besuch wiederum verlangt umd 
dabei erwähnt, dass sich kurz nach meinem Fortgange am Morgen die 
hefligsten Krampfznfülle eingestellt und bis jetzt mit nur kurzen Inter- 
vallen angehalten hätten. 

Als ich gegen 2 Uhr bei der Kranken anlangte, war oben nach 
einem intensiven Anfall: eine Pause eingetreten. Sie lag recht matt 
und angegrißen da, war aber im Stande, meine Fragen sachgemäss zu 
beantworten. Während ich noch mit meinem Examen beschäftigt war, 
trnt sehon ein neuer Anfall ein, der, mit Contractionen der Extremi- 
täten und Gesichtsmusculatur beginneml, rasch in Öpisthotonns über- 
ging und etwa 5 Minuten anbielt. Nas Bewusstsein war während des- 
selben vollständig aufgehoben, die Pupillen erweitert und starr, die 
Hersthätigkeit sehr beschlemigt-. Da die Kranke bei den vorher 
gehenden Anfällen sich in die Zunge gebisson, wurde ihr ein Stück- 
chen Holz zwischen die Zahnreihen gebracht. 

Nachdem der Anfall nachgelassen und ihre Besinnung wieder- 
gekehrt, klagte sie mir über heftige Kopfschmerzen und Uebelkeit: Das 
Erbrochene bestand zur Hauptsache aus schleimiger Masse (Speichel), 
daneben hatte sie Stuhlzwang mit zeitweiliger Entleerung diarrhoischer 
Exoremente. Ihren Urin hatte sie während der Anfälle ins Bett ge- 
lassen. 

Während ich mich nun mit der Kranken unterhielt und auf meine 
Fragen zwar langsame, aber richtige Antwort erhielt, war es mir sehr 
auffällig, dass ihre Augen wie einen Gegenstand vergeblich suchend 
hin und her rollten, bald auch mit einem eigenthümlich leeren Aus- 
druck in die Ferne stärrten. Auf meine Frage, ob sie nicht sehen 
könne, antwortete sis verneinend. Ich prüfte nun durch Vorhalten 
einer Uhr ihr Schvermögen, bemerkte aber sogleich an dem blüden 
Anadruck der Augen, nachdem sie sich durch Hin- und Herwenden 
des Kopfes, sowie dureh Suchen mit den Augen offenbar Mühe gegeben, 
dieselbe zu entdecken, dass ihre vorherige Aussage wahrheitsgetreu ge- 
wesen sei. Um jeden Zweifel auszuschliessen, hielt ich ihr noch 
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Gegenstände vor, die sie täglich selbat in die Hand zu nehmen gewohnt 
war, musste mich aber anch hier davon überzeugen, dass ale absohat 
blind aei. Selbst grosse Gegenstände, Personen, dns durch ein ihrem 
Bette germle gegonüter befindliches Fenster einfallende Sonnenlicht 
blieben auf ihr Sehvermögen ohne Eindruck. Obschon sie nicht kingte, 
30 merkte man ihrem Gesjchtsausdruck, sowie ihren recht unbeholfenen 
Bewegungen ganz wohl an, wie unbohnglich das nächtige Daankel ihr 
war, welches s0 plötzlich über sie hereingehrochen war. Ich verord- 
nete sine Fisblase auf den Kopf und zum Getränk reichlich Selters- 
wasser, da ich auch ohme die Untersuchung des Urins an der urämischen 
Natur des Leidens kaum noch zweifeln konnte, 

Die am darauf folgenden Morgen angestellte Untersuchung des sehr 
trüben Urins bestätigte meine Vermuthung. Der Kiweissgehalt desselben 
war ein s0 enormer, dass nach dem Kochen dns Roagenzgiischen wie 
mit einer Gallerte gefüllt zu sein schien. 

Am selben Morgen noch sah ieh die kleine Kranke und erfuhr, 
dass «lie eclumptischen Anfälle gegen den Abend an Heftigkeit nach- 
gelassen, auch die Pausen zwischen denselben grösner geworden seien. 
Sie sei in der Nacht, wenn auch ohne Schinf, recht ruhig gewesen 
und habe am Morgen ihre Schfühigkeit wieder erlangt (vielleicht schun 
in der Nucht, doch liess sich diess nieht mit Sicherheit eonstatiren). 

Der erste Blick nus den Augen des Kindes bestätigte mir diese 
erfreuliche Wahrnehmung, die ich durch mancherlei Versuche eontrolirte, 

Die Uebelkeit verlor sich im Laufe des Tages, ebenso wich der 
Kopfschmerz einer noch für einige Tage anhaltenden Eingenommenbeit 
des Kopfes, «0 dass sie bald der Eisblase überdrüssig wurde. Als Re- 
siduen ihrer Schstörung fanden sich am zweiten und dritten Tage 
Visionen, #ie aab x. B. ihren Lehrer mit den Schulkindern an ihrem 
Hause vorübergehen u. «a. w. Diese verloren sich dann und machten 
den Erscheinungen fenriger Linien Platz, die zio auch Nachts zuweilen 
erblickte. Auch diese Störung schwand in einigen Tagen. 

Während das Eiweiss täglich abnahm, mehrte sich die Menge des 
Urins. Bei kräftiger Nahrung und Eisengebrauch hoben +ich ihre Kräfte 
rasch, so dass sie nach gut 8 Tagen das Bett verlassen konnte, 

Anasarea fand sich zu keiner Zeit, Ihr Iefinden blieb von da 
ab ungetrübt, wovon ich mich öfter durch den Augenschein zu über- 
zeugen Gelegenheit hatte. PS 


Ueber Behandlung der Schusswunden mit Operations- 


vermeidung. 
Sendschreiben an operirende Armeen und deren Aerzte 
von 


Dr. Gerh. v. Breuning in Wien. 
(Schluss aus No. 47.) 


Und num, um von ıen dnreiiachossenen Fingern zu sprochen, 
von ıenen mir sieben vorgekommen, theils im Garnisons-, theils im 
Margarethener Bpitale, #0 hemerke jch vorerst, dass einem der Zeige- 
finger auf halbe (Jnertiofs abgeschossen ward.’ Obgleich durch unsere 
stindliche Abspülungsbehandlung nach zehn Tagen bereits merklich 
gebessert, drang dieser ungarische Soldint dennoch uuf Entfernung des 
Fingers, weil er keinen verkrümmten Finger behalten wollte ete.; — 
einzige Operationsvornahme im Murgarethener Spitale mit Entfernang 
eines Körpertheiles. Die anderen sechs — durch die Spitzkugel ge- 
troffenen — Finger waren merkwürliger Weise derart verletzt, dass 
selbe in einern oder dem anderen lingergliede mitten durchgeschossen, 
beiderseits die Weichtheile aber noch zusammenhängend geblieben waren. 
Der Schusscanal bei jedem s‚erselben in beiden Spitälern begann unter 
der mehrerwähnten Behandlung sich zu reinigen, und keinerlei Ampa- 
tationsanzeige war geboten. Demungeschtet bestritt einer der mir bei- 
gegebenen Aerzte Tag für Tag die Möglichkeit der Heitbarkeit ohne 
Amputstion, und liess sich von seiner Operationsbegierde verleiten, in 
meiner Abwesenheit unter Beiziehung eines von ibm hierzu gebetenen 
Arztes die Amputution des durchscehossenen Mittelfingers an einem 
sächsischen Soldaten (anf meiner Abtheilung im Garnisonsspitale) vor- 
zunehmen. Dieser Vorgang reifte in mir den Entschluss, dem auch 
die Ausführung allsogleich folgte, sämmtliche erhebliche Verwundete, 
bei denen Amputationsgelüste fürder erwachen michten (und deren 
waren mehrere vorhanden), in dns Margarethener Spital za übersiedeln, 
und Alle heilten — ohne Sondirung und unter Uebung der stündlichen 
Wasserabspiilungen ohne das mindeste Hinderniss, 

In gleich stetig vorschreitender Weise heilten alle au dem Achsel- 
gelenke durchschossenen Sollaten, deren sechs in das Margarethener 
Spital gekommen waren; «dartnter ein OÜberjüger mit tief hinab zer- 
plittertem und gebrochenem Oberarmknochen, der einen unzu- 
passonden Schienenverband, abgesehen von den stündlichen Wasser- 
abspülungen, erforderlich mnehte; feruer ein bei Auflösung eines anderen 


Spitales uns lberbrachter Soldat, welcher einen Schuss von vorne nach 
hioten hinaus durch die lioko Schulterhähe erlitten hatte. Die 
Richtung des Schusses schien wirklich derart, dass man, leichtgläubig, 
muthmasssen konnte, es wäre der Schuss durch den Kopf des Ober- 
armknochens gegangen, und in der That, man hatte in jenem Spitale 
einen tiefon Einschnitt durch und lüngs des Deltamuskels bis anf den 
Oberarmkopf derart gemacht, um sofort letzteren zu reseriren; doch, 
siche da, glücklicher Weise eben noch zu rechter Zeit gewährte man, 
dass der Oberarmkopf vollkommen unversehrt geblieben, und — man 
konnte doch nuch von der weiteren Ausführung dor Operation absehen ; 
aber der Kranke hatte die Operationsangst ete. und die nene über- 
flüssige Verwundang zu bestehen gehabt. Der Mann heilte ganz ein- 
fach — ohne Sondirung und unter stündlicher Wegspülung und Aus- 
drücken des Eiters mit vollkommenom Gebrauch (des Armes; ferner 
drei, nach Verlauf zweier Monate nach der Affaire in Mumenau, wo 
sic durch die Achselhöhe geschossen worden waren, aus Presburg 
nsch dem Margarethener Spital gebrachte Suldaten, welche viel von 
täglichen mehrmaligen Sondirungen zu erzählen wussten und weite 
Eitersenkungen über und unter das Schulterblatt darstellten. Nach 
gemachten Gegenöffnungen an der untersten Grenze dieser Senkungen 
heilten diese binnen sechs Wochen unter stündlichem Ausdrücken und 
Abspillen des bei ihrer Ankunft missfarbigen, bald geaundenden Eiters, 

Einem Soldaten wurde in Folge erlittener Schussverletzung in der 
Bitte des Rückens, welche bis an die Dornfortsätze grenzte, nach 
einiger Zeit seines Margarethener Spitalennfenthaltes wegen achmer- 
zender Geschwulst daselbst und darin fühlbarem harten Körper mittelst 
eines Längenschnittes ein drei Zoll langes Projectilstück (Füllungsinhalt 
eines groben Üeschosses) entfernt, worauf Heilung erfolgte, 

Ebenso ergab rich die Nothwendigkeit, ein kleines Geschossstlick 
aus der Nachbarschaft des linken Kniegelenkes bei einem Artillerie- 
führer anszuschneiden, wobei sich wieler einmal die bekannte Erfah- 
rung bestätigte, dass Verletzungen der Sehnengebilde an diesem heiklen 
Gelenke von kaum zu ahnender Empfindlichkeit sind; denn zu dreien 
Malen erfolgten bei diesem Manne derart weit und tief greifende 
erysipolatise Entzündangen mit weit aufwärts unter den Hantdecken 
des Oberscheukels und weit binnb unterhalb jenen des Unterschenkeis 
sich erstreckenden Eiterbildangen, so dass ungeachtet schleunig ge- 
machter Gegenöffnungen, antiphlogistischer Behandlaug und Erpulsiv- 
verbände alle Mal das Leben arg auf dem Spiele stand, um so gefähr- 
deter, als drei Wochen nach der Vermundong (24. Juli) überdies ur- 
plötzlich eine heftige linksseitige Lungenentzündung sich hinzugesellte, 
bis endlich dennoch Heilung zu Stande gebracht worden war. Rei 
dieson wie bei mehreren Verwundoten wurde auch mit merkbarem 
Vortheile die von manchen Aorsten vorgeschlagene Uebung geplogen, 
bei sich darstelleuder Verschlimmernnug des Befindens den Kranken aus 
seinem bisherigen Zimmer in ein anderes, nuch einer anderen Him- 
melsgegend sehendos ühberzulegen. 

Ich übergehe, abgesehen von den vorgekommenen Flintenschuss- 
wunden lediglich dureh Weichtheile, welche durchwegs einfach unter 
den Abspülungen mittelst Wassers ete. heilten, alle jene leichteren 
Koochenverietzungen, sowie die selbst schweren der Gesichts- 
knochen: als zwei Fälle von durehschossener und gebrochener Kinn- 
lade, einen Fall von durchschossenem und zersplittertem Nasen- 
knochen mit hinweggeschossenem linken Auge, einen Preilschuss una 
oberen Augerhöhlenrande mit Erlahmung des Schvermögens, das 
sich allgemach wieder erholte, und einon Fall ron quer durchschossener- 
Handwurzel, in Folge dessen die gesunde Hand und alle Finger- 
lange Zeit hiedurch massenhaft aufgeschwollen und fast brandig wurden, 
und Manchem wohl zur Ampntation im Vorderarine Anzeige gegeberm 
hätten, — als: durchgehends Fälle, welche insgesammt ohne beson. 
dere Schwierigkeit — bei Vermeidung des Sondirens und unter stünd— 
lichen Wasserabspillungen — zur Heilung gelangten; wende mich abe- 
ala hervorzuhebend lehrreichen Fällen zu sechs Verwnndeten, wen 
der Werth salcher Behandlung augenfällig Überzeugend zu Tagen 
treten ınuss; 

Das Margarethener Spital hatte durch Recumvaleseirung bereit. 
offene Betten, den öffentlichen Spitälern war Leerung wünschenswert, 
mir wsr os darum zu thon, schwere Verwundungsfälle für das Mar 
garethener Spital zu erhalten; so machte ich mich denn auf die Rune _ 
schaun in andere Spitäler {es war boroits sochs Wochen mach day, 
Kriegsereignissen). Nachdem ich in mehreren Spitülern, wie Eingarı ge. 
erwähnt, die Antwort erhalten: „dass die schwer Verletzten gröntan,_ 
theils amputirt und auch schen zu zwei Drittel derselben oa 2 Sr 
seien,* fand ich in den zur Verhütung des Hospitalbranden richtet on ., 
Gartenzelten eines Spitales sechs derlei Brandige: 

Zwei Italiener; den einen mit durehschossener linker Mittelh m „ 
und weit ausgedehnten Eiterbohlgängen, den anderen mit derchschon 
nem linken KEllbogengelenke, beide Iwehgradigst brandig 
zündet und hochgeschwollen; die mir Beide in bereits stunpfsiunmg 
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Entmuthigung erklärten: dass sie kommenden Tages zur Amputation 
bestimmt seien; dann 

einen Mährer, dessen Deltamuskel durchschossen und weithin 
brandig war; 

einen Böhmen mit weitaus brandig entalindetem durchschossenem 
Oberschenkel; und 

einen Ungar, dessen Schienbein in Folge eines Pferdehufschlages 
gesplittert gewesen und nunmehr ausgedehnten Brand wies; — Alle 
heftig fiebernd. 

Auf meine an sie gerichtete Anfrage: ob sis mir in mein Spital 
folgen wollten, wo ich sie zu retten hoffte, antworteten sämmtliche 
vertrauenslos in ungntschiedener Weise; auf meine Anfrage bei dem 
Chefarzte erhielt ich zur Antwort: „dass es wobl unnütze Belästigung 
wäre, diese bereite dem Tode verfallenen letztgenaunten vier Individuen 
soch zu überführen, die ersteren zwei — als Üperstionsfälle — aber 
keinenfalls abgegeben werden würden.“ Theils meinen eindringlichen 
Bitten um die ersteren vier, theils der Vermittelung eines mir be- 
freundeten Über-Stabsoffieiers und Über-Stabsarzten aber gelang es, 
schliesslich sämmtliche suchs zu gewinnen. Sie wurden in das Mar- 
garethener Spital überbracht, sofort in ein besondores Zimmer mit 
doppelter Reihe von Fenstern gelegt, jede unmittelbare Verbiedung 
mit den anderen Kranken des Hanses gemieden, die ürztliche Visite 
bei ihnen sogar allemal erst nach beendetem Besuche bei den übrigen 
gemacht, die Fenster, je nach dem Sonnenschein und der Windes- 
riehtung auf dieser oder jener Seite geöffnet, Chlorläsung mittelst 
Leinenläppeben angewendet, durch Cautschukröhren tropfende Wasser- 
überrieselung von oberhalb der brandigen Grenzen, unter Schieflagerung 
der verwundeten Körpertheile, bewerkstelligt und stündlich, unter weit- 
lichem Ausdrücken der massenhaften ‚Jauche, die Wasserabspritzungen 
Nachts wie Tags vorgenommen. Es war, abgeschen von allen anderen 
humanitären Rücksichten, Ehrensache und Gegenstand erhöhten medi- 
einischen Interesses, diese sechs Unglücklichen zu retten, und — es 
gelang, binnen acht Tagen Here der brandigen Abstossung zu werden, 
die sich bei dem an der Hand Verwündeten zwar in mehrfachen 
Sehnenverlust einiger der zur Unkenntlichkeit angeschwollenen ver- 
dickten Finger, bei dem am Überschenkel Verwundeten derart tief- 
greifend zeigte, dass einzelne der Schenkelmuskeln wie anatomisch 
präparirt vereinzelt in der Mitte herab- und auseinanderhingen, bei dem 
Schienbeinrerletzten aber ein thalergrosses necrotlsches Stück vom 
Schienbeine sich lostrennte m. &.w. Ihe nach mehreren Tagen bereits 
erheiterten Gosichtsxöge aller Sechs bewiesen den Fortschritt der kör- 
perlichen und geistigen Stimmung, wie diess Hr. Prof. v. Schreff, 
Ober-Stabsarzt Dr. Sigl u. a, m. bezeugen künnen. Alle sechs wur- 
den geheilt; bemerkenswertber Weise der am Deltamuskel brandig Ge 
wescne wegen trüger Granulationsbildung am spätesten. 

Wenn ich nun auch noch ferueres und aus der Privatpraxis bei 
Öffeieren Fälle anführen könnte, wo die Kugel nur bis in den 
Koochen eingedrungen, daria aber, ohne einen Ausgang sich durch- 
brechen gekonnt zu haben, stecken geblieben, und ich mich, wo keine 
eben unliebsame Erscheinung durch den Bestand der Kugel aufgetreten, 
nicht veranlasst gesehen habe, durch überfüusigr schmerzende Sundirungs- 
und operative Versuche und Einschnitte die Kugel um jeden Preis 
hervorbolen zu wollen, was dann später zuweilen ganz leicht gelang, 
ohne gleich beim Begiun der Cur durch Schneiden, Stochern und 
Zerren noch weiters kiinstliche Verwundungen hinzuzufügen, und 
schliesslich conservirende Heilung erzielte; so beweist dies», dass man 
bei weitem schonungsvoller die Heilkunst ausüben kann, 
als es vielfach geschieht. 

Wie sehr schonend man aber betrefis der angereigt erscheinenden 
Operationen verfahren kann zu lebenslänglichem Heile der ohnedies 
bekingensworthen Verwundeten, beweisst ausser vielen anderen einfach 
folgende, durch mich vereitelte, bereits für die nächste Stunde an- 
beraumte Amputation einen Oberarmes: Der administrative Leiter 
eines hiesigen Wuhlthätigkeitsspitales, an welchem tüchtige Aerzte 
aufopfernd thätig waren, erzählte mir spät Abends des 27. August 
1866, dass morgen einem verwundeten Soldaten (Italiener) der linke 
Arm ampatirt werden wird, weil sich die zwei gebrochenen Enden 
des durchschossenen Oberarmknochens durchaus nicht vereinigen liessen 
und zunehmender Eiterduss ete, aufreibend auf die Lebenskräfte des 
Vorwundeten bereits einzuwirken anfingen. Diess wollte mir — auf 
diese Mittheilung bin — nicht einleuchten, und ich bat jenen Herrn, 
mir zu "gestatten, morgen noch vor Ausführung der Operation Ein- 
sicht nehmen zu dürfen, entschied mich aber aplter dafür, diess nicht 
selbst zu thun, sondern, um 4er Suche mehr Gewicht zu verleihen, 
dafiir den greisen lIofrath v. Wattmann zu gewinnen. Es galt rasch 
handelo zwischen 6 und 9 Uhr Morgens am 28. August, denn für 
9'/, Uhr war die Operation festgesetzt, die Instramente bereits bereit- 
liegend, wie ich mich selbst überzeugte, v. Wattmann, angesichts 
der Aerzte, untersuchte durch die Schusscanäle mit dem kleinen Finger, 


brachte durch geschickt vermittelte Beugung der Gliedmaassen die zwei 
zersprengten, bisher einauder unerreichlaren Oberarmknochensticke 
einander nahe und gegenüberstehend, und — die Uperation ward ver- 
tagt; — der Kranke heilte vollkommen. 

An den vorstehenden Fall des geretteten Armes reiht sich noch 
unwillkürlich folgendes beklagensworthe Ereigniss: In das Margarethener 
Spitnl gelangte aus einem anderen bei dessen Auflösung ein junger 
Schdat (absolrirter Apotheker, auch Calligrapli), welcher einen Schuss 
dureh den rechten Oberarm erlitten hatte. Mit dem Wasserglas- 
verbande für den unumgänglich hinreichenden Eiternusfluss wohl allen 
anschliessend und überlange verbunden, hatte man, ungeachtet der Mann 
uns erzählte, dass er mit der Hand des verbundenen Armes selbst ein 
volles Glas Wasser frei aufzuheben im Stande gewesen, in jenem 
Spitale endgiltig dafürgehalten, dor profusen Eiterbildung wegen den 
Oberarm amputiren zu müssen, und — der Arme, seiner Zukunft be- 
raubt, sah nunmehr täglich, wie im Margarethener Spitale unsere weit 
schwerer Verwundeten und ärger Horabgekommenen mit Erhaltung 
ihrer Gliedmanssen geheilt wurden. 

Noch viele Beispiele und Bemerkungen könnte ich anführen; 
doch ich schliesse, um nicht eintönig dasselbe immer wieder zu wieder- 
holen, mit folgenden Schlussfolgerungen: 

dass das mehr als höchstens einmalige Sondiren, weil nile Mal 
wieder reizeud, besondera wenn es stochernd und alle Mal von mehreren 
ärztlichen Individuen vorgenommen wird, heilangsstörend und heilungs- 
vereitelnd wirkt; ” 

dass die Kaltwasserüberschläge alle Mal der individuellen, 
jeweilig wechselnden Öertlichkeitstemperatur genau entsprechend anzu- 
wenden seien, dieselben dagegen durch zu starre Kälte oder bei zu 
seltener Wechselung durch Krwärmung schaden, da die Temperatar 
ja — und diess weiss der minder gebildete Kranke nicht zu beur- 
theilen — je nach der verschiedenartig wechselnden vermohrteren oder 
geringeren Wärmeentwickelung modifeirt werden muss, widrigenfalls 
Nervenhypererethismus oder Entzindungs- und Kiterungssteigerung 
erfolgen; 

dass der Charpieverband der Schusswunden fant durchwegs 
vermieden werden kann, da er ohnediess zumeist leidige Veranlassung 
sa Eiterverschluss giebt, und stündlich zu wechselnde Leinenläpp- 
chen, in Wasser, Chlor- oder Höllensteinlösung getaucht, hinlänglich 
schützend und Besseres bemirken; 

dass ausreichende, luftzugfreie, Lüftung wesentlich, für aich 
allein aber, bei Ausseruchtlassung obiger Bedingungen, ungenligend sich 
erweine; — Beweis gentig der nicht seltene Fortbestand brandigen Zer- 
fullons trotz Verlegung in Gartenzelte, die freilich oft auch überbelegt 
worden; 

dass anfänglich auf strenge Diät, dann auf gute Kost und 
zumal Nachts wie Tags auf uuermüdeto liebevolle Wartung 
ebenso viel ankommt, als anf die entsprechende ärztliche Be- 
handlung. — In letzterer Hinsicht habe ich nie und nirgendwo derart 
unvergleichlich aufmerkenme Pilege bei #teler Heiterkeit beobachtet, 
geschweige erfahren, als von den grauen Schwestern im Margarethener 
Spitale in Wien (Hartmannsgasee No. 7). 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Ueber Selerose des Gehirns und Rückenmarks. 
Yon 
Carl Hirsch, pract. Arzte. 
(Schluss sus No. 37.) 


Zum Schlusse möge noch eine Uebersicht über die Häufigkeit der 
einzelnen Symptome bei Belerose des Gehirns und Rückenmarks folgen, 
wie ich sie durch einen Vergleich der beiden oben mitgstheilten Fälle 
mit einer Reihe anderer hierber passender Fälle gewonnen habe. In der 
mir zugängliehen Literatar habe ich theils im Original, theils nur in 
Auszügen folgende 17 Yälle gefunden: 3 von Cruveilbier {No. 4, 
10 und 11 bei Valentiner, Deutsche Klinik 1856), 2 von Vaien- 
tiner, je einen von Melicher, Kniesling, Dumvilie, Teschen- 
macher, Pool, Duplay, van Camp, Frericha, Hirsch, Leyden, 
Zenker uml Leo. Bei Il von den im Ganzen 19 Fällen fand sich 
eine mehr oder weniger grosse Anzahl selerotischer Heerde in den ver- 
schiedensten Theilon der Centralorgane, am seltensten im Kleinhirn; in 
den 8 anderen wurden ausser im Bückonmark nur ein oder doch nur 
wenig Heorde, Iwnptsüchlieb im Pens und in dor Medulla oblongata, 
dann in &ner der Grosshirnhemisphären, in der Protub. cerebr., den 
Oliven und einem Kleinhimachenkel gefunden. 
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Von den 19 Patienten waren 12 männlichen, 7 weiblichen Ge- 
schlechts, Das Alter beim Beginse der Erkrankung ist in 2 Fällen 
1 Jahr, liegt dann in 6 Fällen zwischen 10 und 20 Jahren, in 5 
Fällen zwischen 20 und 30, in 5 Fällen zwischen 30 und 40 und 
betrügt nur in dem von Teschenmacher mitgetheilten Falle mehr 
als 60 Jahre, In 15 Füllen finder sich eine genauere Angabe über 
die Dauer der Krankheit. Dieselbe liegt in 14 Fällen zwischen 1" 
und 10 Jahren, in einem Falle (Hirsch) beträgt sie 39 Jahre. 

In Betreff dor Actiologie der Krankheit lassen sich bisher keine 
bestimmte Angaben machen, Angeführt finden sich in einzelnen Fällen 
tenumatische Verletzungen des Kopfes, theilweise viele Jahre vor Be- 
giom der Erkrankung, Erkältungen, zu reichlicher Geschlechtsgenuss, 
selbst ein heftiger Schreck (van Camp). Dass in einzeinen Fällen 
die Erblichkeit eine Holle apielt, scheint aus den Fällen von Frerichs, 
Leo und Zenker herrorzugehen. 

Der Begion der Erkrankung ist in 11 Fällen ein allmäliger, der 
Verlauf ein stetig und ziemlich gleichmüssig, ohne besonders auffallende 
Remissionen oder Exacerbationen fortschreitender. Jahrelange Inter- 
missionen finden sich in dem Fall von Hirsch, anfangs kurze Bo- 
missionen, dann aber ein mebr stetiges Fortschreiten in dem von van 
Camp, eine mit dem Ausbleiben oder Eintreten der Menstruation zu- 
sammenfallunde Zu- resp. Abnahme der Erscheinungen in dem 2. Fall 
von Valentiner, eine einmalige völlige Intermission, der dann stetig 
wachsende Verschlimmerung folgte, beobachtete Leyden. In 4 Fällen 
endlich finden sich neben einer allmäligen stetigen Zunahme der Er- 
scheinungen heftige mehrmalige Exacerbationen und zwar 1 Mal mo- 
mentane vollständige Lähmungen (Dumville), 1 Mal Verschlimmerungen 
neben heftigen, mit Bewusstlosigkeit verbundenen cardialgischen An- 
fällen (Zenker), 2 Mal unter apoplectiformen Anfällen (Leo’s und 
anser ?2. Fall). 

Die ersten Symptome der Erkrankang waren in 10 Fällen Rei- 
zungserscheinungen der verschiedensten Art, in 6 Füllen motorische 
Lähmungsorscheinungen und in 3 Fällen fanden sich von Anfang an beide 
Arten von Symptomen. In der Mehrzahl der Fälle stellte nich in den 
letzten Wochen vor dem Tode ein mehr oder weniger hohes Fieber, 
theils ein sontinnieliches, theil« ein unregelmässig intermittirendes ein, 
verbunden mit schneller Zunabme der Krankheitserscheinungen, Vorfall 
der Krüfte, Collapsus, In einzelnen Fällen war diess Fieber allein oder 
theilweise abhängig von eomplicirenden Krankheiten und zwar mehrere 
Male von Bronchitis, dann von Pleuritis, Pericarditis, Dysenterie, Ery- 
sipel, Docubitus, in anderen Fällen war physienlisch kein Grund des 
Fiebers nachweisbar. Der Tod erfolgte entweder in Folge jener com- 
plieirenden Krankheiten oder durch das cerebrale Leiden direet, nach 
Valentiner dann meistens in Folge von Vaguslähmung, bedingt durch 
centrale Vernichtung dieses Nerven in der Medulla oblongata. 

Der Ernährungszustand während der Dauer der Krankheit ist in 
7 Fällen ein guter, in einigen aogar die Fettentwickelung entschieden 
abnorm stark, 4 Mal ist allgemeine Abmagernug und Marasmus an- 
gegeben, doch meistens erat in den letzten Monaten der Krankheit 
mehr hervortretend, 1 Mai durch anhaltendes Fieber bedingt {van 
Camp), in den anderen Fällen fehlen nähere Angaben über den Zu- 
stasul der Ernährung. Der Appetit ist in den meisten Fällen während 
des ganzen Verlaufs der Krankheit mit Ausnahme der letzten 
Wochen gut. 

Die geistigen Fähigkeiten sind 1 Mal bei einem Kinde (Uru- 
veilhier) abnorm stark entwickelt, sie sind nermal in 11 Füllen, ab- 
gesehen von den unten noch zu erwähnenden geringen Reizungserschei- 
nungen, deprimirter Gemüthsstimmung und vorübergehendar Bewusat- 
losigkeit. Bie sind geschwächt in 4 Fällen, vollständig oder fast 
vollständig erloschen in 3 Fällen. Geringe Reizungserscheinungen, 
hauptsächlich Schwindelgefühl, zuweilen Schlaflosigkeit oder unruhiger 
Sehlaf, sodann eins krankhafıs Reflexerrogbarkeit gegen psychische Ein- 
Büsse, wie sie zich durch Lachen, Weinen, Erröthken, Zittern beim 
Anreden Äussert, findet sich in den meisten Fällen vor und neben der 
Abnahme der geistigen Fahigkeiten und & Mal bei sonst intactem Ver- 


mit sanrem Aufstossen. Abnahme der Function der Binnesmervon findet 
sich gewöhnlich erst in der 2. Hälfıe der Krankheitsdauer. In allen 
7 hierher gehörigen Fällen findet sich Amblyopie, 1 Mai nach einem 
Jahr sich wieder verlierend, I Mal nur auf dem linken Auge. Da 
neben findet sich in einem Fall (Melicher) Verlust des Geruchs, in 
einem (unser 2.) Verlust des Gehürs auf dem linken Ohr und des Ge- 
schmacks auf der linken Zungenbälfte, 

Störungen der Sensibilität sind in 14 Fällen notirt, darunter in 
6 Füllen nur Reizungserscheinungen, in den anderen Fällen gehen dem 
Verlust der Sensibilität fast immer Reizungserscheinungen zum Theil 
Jahre Inng voraus. Unter den Reirungserscheinungen finden sich die 
Kopfschmerzen weitaus am häufigsten und haben im Hinterkopf, im 
der Stirn und in den Schläfen ihren Hauptsitz. In einigen Fällen ist 
noch angegeben, dass der Kopf stots, auch wenn die eigentlichen 
Schmerzen fehlen, wüst und eingenommen sei. Rücken. und Kreuz- 
schmerzen finden sich in 4 Fällen, Schmerzen im Epigustrium 3 Mal, 
heftige Magenkrampfanfälle mit Verlust des Bowusstseins 1 Mal 
(Zeuker), Klagen über Herrklopfen 2 Mal, neuralgische Affeetionen 
des DBulbus oculi 1 Mal (Hirsch), grosse Schmerzhaftigkeit der Aus- 
trittspunete der Trigeminusäste, wie auch anderer Stellen am Kopf und 
im Gesicht gegen Druck | Mal (unser 2. Fall}, das Gefühl eines um 
den Leib gelegten Reifes I Mal (Leo), dns Gefühl von Drack über Stirn 
und Augen I Mal (unser ?, Fall), Excentrische Schmerzen finden sich 
in 9 Fällen, am häufigsten über ganze mehr older weniger gelähmte 
Extremitäten ausgebreitet, I Mal in den Knien und Ellbogen (Dum- 
ville), 1 Mal in den Handtellern und Fussschlen (van Camp). Das 
Gefühl von Ameisenkriechen, von Eingsschlafensein in verschiedenen 
Theilen findet sich 5 Mal angegeben, darunter | Mal Gefühl von Taub- 
heit in der ganzen livoken Mundhälfte (unser 2. Fall). Die Hantsensi- 
bilieät ist gewühnlich in den gelühmten Theilen oder in einem Theil 
derselben verringert, in einigen Fällen, namentlich in den unteren Ex- 
tremitäten ganz aufgehoben. 

Ueber die Reflerthätigkeit ist nor in 5 Fällen etwas bomerkt. 
In 3 Fällen ist sie verstärkt, in einem bis zu Ende hin normal und 
in dem 5. zuletzt abgeschwächt, schliesslich ganz aufgehoben, 2 Mal 
findet sich Balivation, mehrmals Erbrochen notirt. 

Motorische Störungen sind in allen Füllen vorhanden und zwar stets 
Lähmungserscheinungen, in vielen Füllen vorher oder daneben auch moto- 
rische Reizungserscheinungen. Allgemeine Convnlsionen sind in 4 Fällen 
angegeben, darınter 3 Mal bei Kindern, convnlsivische Zuekangen in ein- 
zelnen Extremitäten in 3 Fällen, in einem Falle Zuekungen der Gesichts- 
muakeln, in einem der Gesichts-, Hals- und Nackenmuskeln. In dem von 
Leo mitgetheilten Fall findest sich ein peinigender tetanischer Zustand 
der Kniegelenke. Die motorischen Lähmungserscheinungen beginnen irn 
weitaus den meisten Fällen allmälig und gehören zu den ersten 
Symptomen, oder sie folgen den verschiedenen Reirungserscheinungen, 
die so hänfig das Krankheitsbild eröffnen, sehr bald nach. Ein plötz- 
liebes Auftreten einer momentanen vollstündigen, aber wieder ver- 
schwindenden Lähmung findet sich mehrmals io dem von Damville 
mitgetheilten Falle. Innerhalb einiger Tage entstand eine linkweitige 
Parse in dem ersten von Yalentiner angeführten, ein apuplectiformer 
Aufall mit balbseitiger Lähmung eröffoete die motorischen Störungen 
in Leo's und unserem 2, Falle. In diesen beiden letzten Fällen 
folgten noch ein, resp. mohrers ähnliche Anfälle, nsch welchen die 
Lähmungserscheinungen immer wieder theilweise, nber nieht bis zu dem. 
vor dem betreffenden Anfalie vorhandenen Grunde abnahmen. Der von 
van Camp mitgetbeilte Fall zeichnet sich dadurch aus, dan im spii- 
teren Verlaufe die Glieder des erkrankten Knaben cataleptisch wurden. 
In den übrigen 14 Fällen begannen die Lühmungserscheinungen all- 
mälig, und zwar nahmen sie 13 Mal von beiden oder einer unteren 
und nur I Mal (Teschenmacher) von den oberen Extremitäten ihrem 
Ausgang. Die ersten Zeichen der beginnenden Lähmung waren Schwächen 
der betrefienden Extremitäten und in vielen Fällen ein starkes, bei 
jeder Bewegung und bei geringen psychischen Alterationen, namentlich“ 
beim Anreden auftretenden, sehr aufallendes Zittern, am dentlichsterg 


halten dereriben verzeichnet. Eine deprimirte Gemüthsstimmung, mür- 
riaches oder veränderliches Wesen ist in 56 Füllen vorhanden, meist 
erst gegen Ende der Krankheit. In 3 Fällen finden sich Anfälle von 
Bewusstlosigkeit, in einem von diesen tritt wührend eines solchen An- 
fulles der Tod ein (Leyden), in einem (Zonker) geht das Bewusst- 
sein bei hoftigen Magenkrämpfen verloren und in dem 2, von uns 
mitgethellten Falle findet sich 2 Mal während apoplestischer Anfälle 
Verlust des Bewusstseins. Ausserdem ist das Bewusstsein noch in meh- 
reren Fällen kurze Zeit vor dem Todn erloschen. 

Störungen in der Function der Sinnesnerven sind in 8 Fällen an- 
gegeben, Reirungsorscheinungen finden sich zur 2 Mal, nämlich Öhren- 


an den oberen Extremitäten. Die Reihenfolge, in welcher die einzeinery 
Extremitäten von der Lähmung ergriffen wurden, war durchweg einem 
unregelmässige, weder mit Hemi- noch Paraplegie übereinstimmend. _ 

In der Rogel wurde zuerst eine untere Extremität ergriffen, dann dic. 
andere untere, oder die entsprechende obere, zuletzt die andere oba.- 
Exiromität. Die Lähmung war in den meisten Fällen in der einen 
Körperhälfte stirker, ala in der anderen, sehr solten blieb sie auf a; 
Extremitäten einer Kürperhälfte (Kniesling) oder auf beide unte, - 
Extremitäten beschräukt (Frerichs). In einigen Fällen waren schli., a 
lich alle Extremitäten vollständig oder fast vollständig gelähmt, een 
wöhnlich aber überwog die Lähmung der unteren Extremitäten, —- 


sausen und Angenflimmern, 1 Mal neben anderen Reizungserscheinungen | dann meist nach und nach zu einer sehr ausgesprochenen Contra “o 
das Krankheitsbild eröffnend (unser 2. Fall), Ausserdem findet sich | führte Zu diesen Lühmungserscheinungen im Bereich der Muscula, | mr 
im weiteren Verlauf in diesem Falle ein unangenehm saurer Geschmack | der Extremitäten, die in allen Fällen vorhanden waren, kamen A "ar 
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noch im Verlauf der Krankheit Lähmungserscheinungen im Bereich an- | 
derer willkürlicher und unwillkürlicher Muskeln hinzu, und zwar Sti- 
rangen der Articulation, Verlangsamung, Undeutlichwerden der Sprache, 
veründerter Klang der Stimme bis zu vollständiger Aphonie, auf Läh- 
mung der Musculator der Zunge und des Kehlkopfs beruhend in 
14 Fällen, Störungen der Deglutition bis za vollstünliger Dysphagie 
in 7 Füllen; Lähmung der Sphineteren ist in 9 Fällen notirt, Lähmung 
«iner Gesichtshälfte 3 Mal, beider I Mal, Erweiterung einer oder heider 
Pnpillen 4 Mel, Lähmung einzelner äusserer Augenmoskein 4 Mal, 
starkon Wäckeln des Kopfes 5 Mal, Schlöttern des Unterkiefers beim 
Kauen nnd Aufhören der Ereetionsfähigkeit des Gliedes je I Mal. End- 
lich ist noch zu bemerken, dnsa der Stuhlgang in den meisten Fällen 
retardirt war und oft künstliche Beförderung nöthig wurde. 


Kleine Mittheilungen. 


Ueber Cancer intrathoraeicus. Dr. Risdon Hennet giebt 
in seinen Vortrügen interessante Mittheilungen über klinische (e- 
schichte des Cancer intrathoracieus, welche bisher allerılings 
unvollständig war. Er fusst diesolben auf 39 Beobachtungen, woven er 
16 selbst gemscht, wübrend die übrigen in den Transactions of the 
pathologicat Society verzeichnet sind. In 14 Fällen war die linke, in 
9 die rechte Lunge davon befallen, der Rest daron traf auf beide oder 
war auf das Modinstieum begrenzt. 20 Kranke waren männlichen, 
19 daron weiblichen Geschlechts; der älteste war 72, der jüngste 
11 Jahre alt; 4 standen zwischen 20 und 30, 8 zwischen 30 und 40, 
3 zwischen 40 und 50 und 11 zwischen &0 und 60 Jahren. Die 
Achnlichkeit mit Tuberculose auf der einen, mit Bronchial-Irritation 
auf der andern ist sehr gross und die Diagnose möchte zuweilen un- 
möglich sein. Primärer Cancer ist am häufigsten Encephalokl, selten 
Seirrhus. Der intrathoracische Kreise kann aufbrechen und kleine Vo- 
mica zur Folge haben. Eigentliche Eiterang ist selten; weniger sind 
es Gewebszerstörung und Gangrän. Diffandirre Ansätze können lie- 
schränkung erleiden und im Centrum sich zusammenziehen, wobei sie 
einem obsolescirenden Tuherkel gleichkommen. In manchen Fällen von 
kleinen, io den Lungen zerstrenten Krebsmassen nehmen diese eine 
mehr oder weniger grosse Analogie mit zerstreaten Lungentuberkein 
an — und derarlige kleine Einlagerungen gewahrt man nicht selten 
in anderer Complexirung. Dieser Miliarkrebs ist zuweilen in kleinen 
Körnchen in alle Gewebe des Körpers zerstreut nnd derch deutliche 
Fiebersymptome characterisirt, wie man es bei allgemeiner acuter Tu- 
bereulose beobachtet. Ein Beieg hierzu ist der Fall eines l4jährigen 
Mädchens, von Dr. Bennet beobachtet, und ein weiterer, von Hilton 
Fagge in den pathol, Transact, erzählt. Der Tuberkel oontraatirt in 
den meisten Rücksichten vielmehr vom Cancer, als dass er Affinität 
damit darbietet, indem Emtwickelung uod Wachsthum beider günzlich 
differiren. Coexistenz von Cancer und von Tuberkel sind äusserst selten. 
Dr. Quain führt im 3. Vol. der pathol. Transact. einen Fall vor. Die 
Bronchialröhren, wonn auch oft im cancerösen Processe implieirt, sind 
selten, wenn je, der Originalsite som Uebel, dagegen ist es wahr 
scheinlich, dass, wie in dem von Dr. Moxou vorgebrachten Falle, die 
Brunchien der Canal sind, durch den Cancerkeime nach eutfornten 
Theilen der Lunge übertragen werden, In einem Falie van Bronchinl- 
krebs, worüber Dr. Peacock berichtet, wurden übröss Feizen ausge- | 
hustet, welche sich bei näherer Untersuchung als cancerös herausstellten. 
Bei allen Formen der Krankheit besteht die Expeetoration in einem 
schaumigen Schleime, zuweilen muco-purulenten Materien, zuweilun mit 
Blut tingirt. Die giehtbeerfarbige Expeotorntien, die man so schädlich 
glaubt, ist sohr selten, gewöhnlich dagegen Hämorrhagie der bekannten 
Art, und Hämoptise mag wohl das erste Symptom der Krankheit sein. 
(The Laoeet, No. XVI,, April 1570, 5. 568.) In einer zweiten Var- 
lesung bringt er vor, dass Tod in Folge von Biutaturz selten jet, in- 
wiefern letzterer mit Lungeneaneer in Verbindung steht. Dr. Church 
erwähnt einen derartigen Fall, wo gegen 4 Pinten Blat verloren wur- 
den, war jedoch geneigt, dieses einer amurismatischen Compliestion 
beisumessen, Exeavationen sind gewöhnlich bei Lungenkrebs Gangrän 
zuzuschreiben, öfter jedoch dem Durchbruche von encephalomatösen 
Massen, und die Zeichen ähneln jenen der Phthisis. Bei Mediastinal- 
zeschwülsten ist während des Lebens die Verschiedenheit in den Er- 
scheinungen grüsser, auch bei denen, welche sie in den Lungen und 
in den Inhaltatheilen des Thorax bervorbringen. In letzterer Beziehung 
verdunkeln gleichzeitig bestehende Plonra-Effusionen oder Bronchial- 
Versehliessungen die Diagnose. Ullersperger. 











Literaturblatt. 


Ph. Carl Hartmann, Professor an der k. k. Universität zu Wien, 
Glückseligkeltslehre für das physische Leben des Menschen, 
ein ‚iätetischer Führer durch das Leben; günzlich umgesarbeitet 
und vermehrt von Moritz Schreber, Dr. med., prect. Arzt 
und Dr. der orikopäd. und heilgyimnast. Anstalt zu Leipeig. 
Achte Außage. Leipzig. Verlag von Carl Geibel. 1868. 
Pp. 357. 8. 

Hartmann, der seiner Zeit als medieinischer Schriftsteller viel 
geleistet hat, ist boreits seit 30 Jahren todt. Die erste Auflage erschien 
1803; seitdem hat das Buch 8 Auflagen erlebt, sich alsı immer in 
einem guten Ruf erhalten, Es nun auch den inodernen Anforderangen 
angepasst zu haben, ist des neuen Herausgebers Verdienst, der sich 
aber sonst in der Anlage und in der Bearbeitung, ja selbst in der 
Ausdrucksweise ganz an Hartmann gehalten, Was man dem Buche 
vor Allem nachrühmen muss, ist der leichte und gefällige Styl, der 
es zu einer angenehmen Lertüre macht, Lobunswerth ist ferner, dass 
die geistige und ethische Seite des Menschen nicht minder berück- 
sichtigt ist wie die körperliche, und dass überall die edle Tendenz 
hervorleuchtet, den Munschen zur Natur zurückzuführen. In der aus- 
führlichen Erörterung der Zimmergymnastik erkennt man die Zuthat 
des Herausgebers, der ein bekannter Orthopäde war, der aber damit die 
»chon vorhandene Ungleichartigkeit in der Behandlung des Studfen, 
rasp. in den einzelnen Capiteln seinerseits ebenfalls vermehrt hat. m. 


Julins Bruck jun., Dr. med. ei chir., pract. Zahnarzt in Breslau, 
Die augeborenen und erworbenen Defecte des Ge- 
sichts, der Kiefer, des harten und weichen Gaumens 
auf künstlich plastischem Wege geschlossen und für 
Aerzte, Chirurgen und Zahnärzte dargestellt. Mit 12 
photolithographischen Tafeln. Breslau 1870. Kurn’s Verlag. 

An dem in Form und Inhalt lobenswerthen Ruch haben wir nur 
das Eine auszusetzen, dass es flir das gewöhnliche ärztliche Publieum 
viel zu theuer ist, Der eigentliche Lehrstoff ist nicht gross uml nur 
die Abbildungen geben dem Buche «in ungemein splendides Anschen. 
Der Titel busagt schon, was die Abhandlung bringt, eine werthvolle 
Unsuistik von künstlichen Ersatzen, die der Autor bei seiner der 
chirargischen Klinik zu Breslau gemwidmeten achtjährigen technischen 
Thätigkeit gefertigt hat. Er ist dabei nicht blos mit Benutzung aller 
der Fortschritte und Vortheile verführen, welche die moderne Zahu- 
heilkunde in ihrer vollendetsten Form, als plastische Chirurgie, ja s0- 
gar als ein Theil der Kriegsheilkunde hesitst, Fortschritte, die wir der 
gesteigerten Industrie unserer Zeit tn den grossartigen militärischen 
Conflieten der letzten Jahre verdanken, Hr. Bruck hat anch mit wissen- 
sehuftlichem Eifer eine Methode in seine artistischen Demübungen rn 
bringen versucht, wwdureh er sich als einen mit dem gesammten Um- 
fung der heutigen Mediein vertrauten Jinger dieser Wissenschaft kund 
giebt, Denen, die sich specisll mit diesen conservativen und orsamen- 
talen Bestrebungen der Chirurgie zu befassen haben, wird das Buch 
eine brauchbare Leetüre sein. n. 


Notizen. 
Berlin, Ich habe weiter an Verlusten zu verzeichnen, dass des 


Generalarzt Dr. v. Lauer Sohn nnehträglich seinen Wunden erlegen ist, 
dass ein Sohn des Nr. Parow in Berlin bei Würth fiel, des Ober- 


; stabsarzt Dr. Kops Sohn auf dem nämlichen Schlachtfelde bei Metz, auf 


dem der Vater tinermüdlich thätig in seinem Berufe war, Des Geh. 
Ratlı Dr. Quincke Sohn erlag den Tag nach der Schlacht einer bei 
Beaumont erhaltenen Verwundung, — Als Upfer aus der Classe der 
Aerzte selbst sind mir bis jetzt bekannt geworden, todt: DDr, Busse 
und Vogelsang, schwer verwundet: Dr. Versen, leicht verwundet: 
Dr. Schultze vom I. Hannoverschen Dragoner-Regiment Nu. 9. 


Personalien. 
Ehrenbezeugungen, Dem Amtsphysicus, Medieinalrath Dr. 
Gissmann in Fritzlar ist der Character als Geheimer Sauitätsrath 
und dem prectischen Arzt Dr. Hohnbaum-Hornschuch in Putbus 
und dem praetischen Arzt Dr. Frauz Vocke in Berlin der Character 
als Sanitätsrath verliehen worden. 





Meine Wasserheilanstalt ist auch während des Winters von 
Kranken besucht und biersu vollständig eingerichtet. — Hydrotberaple im 
woitestun Sinne, — Electrotherapie sic. — Telegraph im Orte. — Er- 
mässigte (Winter-) Preise, 

Bad Liebenstein (Eisenbahustation Immeiborn). 

Sanitätsratb Dr. Martiay. 
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Die Harvey’sche Rede. 
Gehalten im Königl. Collegium der Aerzte in London am 24. Juni 18970 
von 


William Gull, M. D., J. B. 5. ete, etc. 

Herr Präsident und Collegen! „Einmal im Jahre soll eine feier- 
liche Rede gehalten werden zum Gedüchtniss des Wohlthäters des Col- 
logiums und zur Ermenterung seiner Mitglieder, die Geheimnisse der 
Natur anf dem Wege des Experiments zu erforschen.“ Dies war 
Harvey's ausdrücklicher Wunsch, für dessen Erfüllung er in gehöriger 
Weist gesorgt hat. Diess Ist die Urssche unserer heutigen Zusammen- 
kunft nach mehr ala zweihundert Jahren. Wenn ich es nicht für eine 
Pficht gehalten hätte, der Aufforderung unseres Prüsidenten, diese Rede 
zu halten, nachzukommen, so würde ich gern den Auftrag abgelehnt 
haben, da ich die damit verbundene Verantwortlichkeit schr tief fühle. 
Hätte ich aber diess gethan, #0 würde ich mir grösseren Tadel zugerögen 
haben, als durch Mangel an Erfolg in einem, wenn auch schwachen Ver- 
suche, die Pflicht zu erfüllen. Das Zurückschreeken vor dieser Auf- 


gabs würde auf Mangel au Bereitwilligkeit gedeutet haben, mein Bestes | 


zu thum, und auf eine scheinbare Nichtachtung der Bestimmung von 
Harvey, dessen unsterblicher Name nicht nur unserem Lande Jie 
grösste Ehre, sondern auch noch besonders diesem Colleginm eine 
pimmer erläschende Auszeichnung verleiht, 

Wir sind heute nieht versammelt, um Harvey Ehre anzuthun, 
oder um den Glanz seiner Entdeckungen von Nenem zu rühmen, oder 


— Personslien. — Feuilsion: Me niederlüsdischen medioinischen Schulen. Von Dr. R. Finekanstein in Bresisu. (Fortsetzong.| 





Weise am dieser Stelle geschehen, dass es zugleich unnütz und an- 
manssend sein würde, diess noch einmal zu thun. Meine Pilicht liegt 
vielmehr darin, dass ich, #0 weit es in meiner Kraft liegt, suche das 
Vorhaben auszuführen, weiches Harvey zur Stiftung dieser Rede vor- 
anlasst hat, indem ich Sie zur Erwägung unserer Stellung als Foracher der 
Mediein auffordere, und Bie in dem beharrlichen Streben ermuthige, 
die Geheimnisse der Natur zu ergründen. 

Die Wissenschaft der Medicin, welche «lie Wissenschaft rom Men- 
schen ist (in Krankheit umd Gesundheit), muss das Centrum des mensch- 
lichen Wissens einnehmen; — Physik und Metaphysik bilden die Pole 
seiner Existenz, während die socialen Wissenschaften seine Geschichte 
umfassen. Aber es mag gefragt werden, ob wir sicher sind, dass der 
Mensch überhaupt ein Gegenstand wissenschaftlichen Studiums ist oder 
nicht; ob die (Geheimnisse seiner Urganisation passende Gegenstände 
der Untersuchung sind; und ob en also dem Harvey'schen Redner 
zukommt, Ihren Geist zur Erforschung dieser Geheimnisse in ihrer 
weitenten Ausdehnung anzuregen. Der bierin ausgesprochene Zweifel 
rührt nicht von mir her, denn ich bekonne, dass es mir sehr suffallendk 
erscheint, wie irgend Jemand heutigen Tages bebnupten kaun, das 
„Anz Leben eine Macht ist, welche durchaus verschieden ist von dem 
Materie und ihren gewöhnlichen Kräften, und mit ihnen in keiner lor— 
relation steht,‘ und dass es deshalb, darf ich hiezufigen, kein eigent— 
licher Gegenstand der Wissenschaft ist. Und doch kommt diese Be 


; hauptung, wenn auch nicht der Schluss, von einem unserer Collugen „ 
um die wissenschaftliche Methode, unter deren Anwendung er sie | 


weicher wohl zu unserer Achtung berechtigt ist, mud sie nölhigt michn 


machte, zu rechtfertigen. Es ist diess wiederholt und in so pinssender | deshalb, einen Blick auf unsere gegenwärtige Stellung zu werfen. 





Feuilleton. 


Die niederländischen medieinischen Schulen. 
Yon 
Dr. R. Finckenstein, 
Privaidocrut an der königl. Universint zu Breslau. 
(Foriselzung ats No.37.} 

Als tüchtigen Epidemislogen nenne ich Balduin Konsseus wegen 
seines Tractats über den Scorbut; er hält ihn für dieselbe Krankheit, 
die Hippokrates als ueyalol ondveg, Plinius ala Stomacnce, 
Galen als Scalotyrbu beschrieben hat, Dans die Kranklieit den Alten 
nicht unbekannt war, ist gewiss, obwohl sie keine #0 langen Beereisen 
gemacht hatten, wie sie nach der Entdeckung von Amerika gemacht 
wurden. Bchon Sennert bat bewiesen, dass die Milzkraukheit des 
Hippokrates und der Oscedo des Marcellus der Scorbut gewesen 
ist, Was die hippokratische Stelle, den Zusammenhang des Scorbut 
mit Ailzleiden andentend, betrifft, so lautet sie, quibus lienes magui, 
ils gingivae vitiantur et os gravcolet. Am einer anderen Stelle, de 
internis affectibus, ist noch ein anderes Milzleiden erwähnt, das mit 
Auftreibung des Leibes, Stahlverstopfung, Blüsge oder Dunkelheit der 
Haut, pustulösen Geschwüren am Schienbein, üblem Geruch ans dem 
Munde und Ausfallen der Zähne einhergeht. Lange in seinen Epist. 
medic. glaubt, dass das dieselbe Krankheit ist, die Hippekrates als 
Volvulus hasmatites beschrieben hat; die Nachrieht, welche Plinius 
von einer scorbutischen Stomatitis bei dem Heere des (ermanicas, der 
über den Rhein gegangen war, giebt, ist hinlinglich bekannt. Es ist 
dieselbe Krankheit, die nach Strabo im Heere des Aelius Gallus, das 
auf Angnstus’ Befehl nach Arabien rückte, ausgebrochen ist, Die 
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Nachricht, die Marcellus giebt, lässt deshalb auf Seorbut schliessen = 
weil er eine Art Salnt als Heilmittel dngegen empfiehlt. Im 16. Jahrh _ 
waren Bceorbutepidemien auch sul dem Lande schr bündig mad diem 
Krankheit wurde auch Morbus saxopiens genannt, weil sie in Nieder — 
sachsen sich schr häufig ereiguste. Ronsseus, der zwei bedeutend um 
Epidemien 1556 und 1562 beobachtete, theilt den Scorbut in einemem 
epidemischen und einen endemischen ein; als lotzterer ist er in Hollanemg 
zu Hanse; er schreibt ihn «der feuchten Witterung unı dem schlechtem, 
Trinkwasser zu. Er behandelte ihn mit dem Aderlas, um, wie om 
sagte, die Milz zu erleichtern; sonst lobt er Fenchel, Beeenbungm 
Absinth, Cochlearia und stahlhaltige Wässer aus den Ardennen. 

Der Seorbut ist auch von einem anderen Niederländer, Joh. Ech & 
beschrieben worden, der ihn in Köln stark grassiren sah; auch mm 
schreibt die Krunkheit dem Genuss schlechter Nahrungsmitiel urn 
schlechtem Trinkwasser zu und behauptet, dass sie schon dom Ale me 
Trallas, dem Paul von Aegina und dem Avicena bekannt gun _ 
wosen, Als Hauptmerkmale giebt er die Afoction des Zahnfleische.em 
Flecken auf der Haut und Anschwellung der Beine nn, das Worum 
liege in einer Ansammlung melancholischer Süfte in der Vena Portiu m 
und in einem Feller des Zusammenhbangs des Blutes, Von de 
Ronsseus ist noch zu erwähnen, dass er Epist. Medic. geschriebu a 
dann über Frauen. und Kinderkrankheiten und eine Materin medien 5 
Hesamstern. Ronssens war geboren in Gent, hatte unter Drivä m 
in Löwen stwlirt, war dann eine Zeitlang Leibarzt des Kurfürsten vÄnt 
Hannover und starb in Gouda, Noch zwei andere berühmte TOP Fein 
miologen Jean Weyer, Wiorus auch Piscinarius genannt ur En 
RKembert Dodoens haben uns Nachrichten über den Scorbat intan 
lassen. Wierus bestreitet die Ansicht des Ronssens, dass die Alt. ug 
die Krankheit gekannt. Er giebt eine ausführliche Therapie enelo.n 
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Es ist noch nicht dreissig Jahre her, seit ernstlich die Frage auf- 
geworfen wurde, ob wicht ein lebendiger Organismus, vermöge seiner 
Lebenskraft, einige der Elemente bilden könne, aus denen er zusammen- 
gesetzt ist. Ein Organismus wurde als cin schüpferisches Agens be- 
trachtet, welcher die Materialien seiner höheren Structuren bilden und 
umwandeln könne. Niemand würde es heutigen Tages wagen, auch 
nur auf eine Umwandlung der organischen Elemente hinzudeuten. Es 
scheint mir Übrigens doch, dass wir in Wirklichkeit uns uwoch nicht 
ganz von solchen Iieen befreit haben, und dass es immer noch an 
einer vollen und festen Lieberceugung fehlt, dass die his jetet much 
geheimnissvollen Erscheinungen des Leiens in Correlation stehen mit 
den niedrigen Naturkräften. Während die Fortschritte der Chemie die 
Frage in Bezug auf die Elemente der Materie beantworteten, beschäf- 
tigte sich die Physik gründlich mit den Verhältnissen der Kraft. Dies 
Verhältnisse, welche ro lange den logischen Scharfsinn beschäftigt und 
in Verlegenheit gesetzt hatten, blieben immer noch verhältnissinissig 
unergründet. Ursache und Wirkung waren dem Logiker nur wochsel- 
lose Aufeinanderfolgen, über die er keine Rechenschaft geben konnte, 
Dem Plıysikor wurden sio jetzt wesentliche Tortsetzungen; die Wirkung 
wurde für ihn Ursache in einer neuen Form; Unterdrückung und 
Wiederanftreten traten an die Stelle biosser physischer Aufeinanderfolge. 
Der Stein, den die Logik bot, wurde zu Brad in der Hawdi der Wissen- 
schaft. Fin unbegrenster Ausblick eröffnete sich auf einmal vor dem 
Geiste, und statt der isolirten wand von einander unabhängigen Er- 
seheinungen wurden die wesentlichen Beziehungen aller physischen 
Kräfte zu einnnder mehr oder weniger klar erkennbar, »0 dass es wahr- 
sebeinlich wurde, dam, wie eine mochanische Ursache In ihrer ein- 
fachsten Form sich zu ihrer Wirkung nur durch Unterdrückung, oder 
wie die höheren Formen von Wärme, Licht, Electricität und Magne- 
tismus sich in gleicher Weise unter günstigen materiellen Verhältnissen 
durch einfache Unterdrlickung entwickeln könnten, so miüchten die 
organischen Processe in ihrer ganzen Ausdehnung mit den niedrigeren 
Kräften in Correlation stehen. Es wurde ferner wahrscheinlich, dass, 
wie der lebendige Körper arine materiellen Elemente weder bildet noch 
umwandelt, er ebeuso wenig das schüpfende Centrum eines immateriellen 
und unabhängig in ihm wirkenden organischen Gesetzes se. Wenn 
über jeden Zweifel gestellt int, dnss in Bezag auf scine Materialien 
ein lebender Körper nicht mehr enthält ala er empfangen hat, dass, 
wio anfallend und geheimnissroll seine Organe und ihre Funclionen 
immer sein mögen, sein Gewebe doch ans Substanzen hasteht, mit 
welchen wir in einfacheren Verhältnissen bekannt sind, kann nicht 
dasselbe auch von den Kräften behauptet werden, die er kund giebt. 

Um mit der niedrigsten Reihe lebender Organismen xu beginnen, 
so wird man nicht zögern, zuzageben, dass das Pflanzenreich nur in 
höherer Form ein Ausdruck der Borenrerhältnisse ist, welche sellıst durch 
die einfachste Erfahrung als flir das Pilanzenloben durchaus nothwendig 
erwiesen werden. Und diese Finriumung wird ohne Rückhalt gemacht 
werden, obgleich die unzähligen Einzelheiten, welche rie in sich 


schliesst, noch zu erforschen sind, So ist die Erfüllung des Allmäch- 
tigen Werde — „Es lasse die Erde aufgehen Gras und Kraut, das 
sich besame, und fruchtbare Bäume, da «in jeglicher nach seiner Art 
Frucht trage“ — micht die beiingungsiose Wirkung eines absoluten 
Willens, sondern die Ausführung dieses Willens durch Mittel, die der 
Forschung der Wissenschaft biossgelegt aind. 


Um von der nielrigeren Reihe zu der höheren überzugehen, so 
wird es in gleicher Weiss zugegeben werden, Jans das Thierreich in 
allen Punsten durch das Panzenreich unterhalten wird, 

Dass die Kräfte, welche sich in den thierischen Functionen kund 
geben, dieselben sind, die vorher in den Pflanzen durch Assimilation 
aufgespeichert worden waren, ist zu einem Lehrsatz der Physiologie 
geworden, und so weit also ist die Wirkungsweise das Lebenszesetzes 
klar; aber wenn wir zur Bettachtung der innigeren Bexiehungen über- 
gehen, #0 mehren sich die Schwierigkeiten, und doch sind wahrschein- 
lich in ihrem Wesen die Schwierigkeiten nicht grüsser als solche, 
welche durch Geduld und Gelehrigkeit von denjenigen überwunden 
worden sind, welche es meins Pflicht ist, bei dieser Gelogenheit zu 
erwälsmen. 


Man mag vielleicht einwerfen, dass die Annalıme viner Correlation 
der einfacheren Kräfte mit ihren höheren Formen eine Art von Petitio 
privcipii in sich verbirgt; dass es nüthig ist, für die Umwandlung der 
ersteren in die letzteren ınaterielle Bedingungen von einer gewissen 
Beschaffenheit zu fordern, und dass wir für organische Umwandlung 
mit einem lebenden Körper oder seinem Keime bagimnen miissen; dass 
die Prahlerei des P’hysiologen dieselbs ist, wie die des Archimeies. 
Wann er ein ou or@ brauchte, #0 verlangen sie Keime, oder Eier, 
und einen lebendigen Körper, Aber es ist klar, dass ein solcher Ein- 
wurf kein Gewicht hat zu Gunsten einer Lebenskraft, die nicht mate- 
riell ist, derm es ist zar Fülle bewiesen, dass, was immer die nüthigen 
Bedingungen sein mögen, diese keine Kraft erzeugen, sondern nur die 
Form derselben verändern. 


Die Vertreter der Hypothese einer speciollen Lebenskraft, unab- 
hängig von den gewöhnlichen Natorkräften und ohne wesentliche Be- 
zjebung zu ihnen, nehmen schon durch den Ausdruck der Hypothese 
an, dass lebende Dinge ausserhalb der gewöhnlichen Grenzen der 
Wissenschaft liegen, und sie verurtbeilen uns zu fortwährender geistiger 
Unthätigkeit und Unwissenheit gerade in der Richtung des Wimens, 
in welcher ‘vor allen Anderen der Mensch interessirt ist; wnd sie 
scheinen dem Erbreehte zu entsagen, von welchen ein gelehrter Phy- 
siologe als dem höchsten Erbtheile gesprochen hat, we er sagt: Der 
Mensch ist nieht allein das wuanderbarstse Geschöpf, welches (iott ge- 
schaffen hat, durch die Vollkommenheit seiner Organisation, sondern 
am meisten dadurch, dasn er ihn mit einem Geiste begabt hat, sich 
solbst zu verstehen. „Wenn diese Höhe erreicht ist, dann, und erst 
daun, wird der Mensch «in vollkommenes Denkmal der Weisheit und 
Macht seines Schöpfers werden, ein geschaffenes Wesen, welches seine 
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an und empfiehlt ansser leichten Abführmitteln die antiscorbutischen 
Pflanzen Cochlearia, Sissinbrium, Nasturtium und Beecabunga und alaun- 
haltige Gurgelwässer. Unter dem Namen Varena oder de Loopende 
Waren beschreibt er eine besondere schmerzhafte Form des Seorbute, 
die in einer der Gicht ähnlichen Auftreilsung der Gelenke besteht. 
Wierus war ein geborener Brabanter aus Grave an der Maass, stu- 
dirte ie Paris und Orleans, ging dann nach Afrika, wo er jene be- 
trügerischo Mediein der Zuuberer und Wunderdoctoren kennen lernte, 
die er in seinen Commentarien de prasstigiis daemomım gegeisselt hat. 
Es ist hekannt, dass er einer der unerschrockensten (jegner des mittel- 
sltorlichen Aberglanbens sewesen ist, von dem er viel durch den Unter- 
richt des Cornelius Agrippa in sich aufgenommen hatte, der ibm 
die Stenographie des Trithemius, des bekannten Alchemisten und 
Mexenmeisters beibrachte. Unvergesslich bleibt, was Wierus zur 
Ausrottung der Hexenprocesse beigetragen und sein Werk, De vone- 
fein et ngis, ein ehrwürdiges Denkmal seiner Gesinnung, 0 wie seiner 
meodicinischen, philosophischen und juristischen Kenntnisse. An dem 
Hofe zu Cleve, wohin er als J,eibarzt gerufen worden war, welchen 
Posten er 30 Jahre bekleidete, entlarrte er eine Betrlgerin, die ohne 
Speise und Trank zu leben vorgegeben hatte. Anch auf das gräss- 
liche Schicksal der Geisteskranken hat er verbessernd eingewirkt, die 
damals noch mit Hunger und Prügeln behandelt wurden. Sein Buch 
de irse morbo philosophice, meilice, theologiee enranda ist Iosenswerth. 
Oft findet man es mit dem de daemommm pracstigiis et incantationibus 
susammengedruckt, sonst besteht das Intztore aus 8 Büchern, die Bascl 
1566 herausgekommen sind. Die Geschichte von der oben erwähnten 
Betrügerin int in einnr besonderen Abhandlung de commentitiis jejuniis 
erzählt. In dem Werke Medicarım observationum rarlorum liber unus, 
vielfach aufgelegt, ist nicht blos der Scorbat, sondern auch die Inter- 
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mittens quartana, die Angina pestilentialin, die Pleuritis und die Peri- 
pneumonie, die Therapie des Hydrops und die der Meatuum naturalium 
eluusoram abgehandelt, Eine besondere epidemfologische Alkandlung 
lautet de twasi opidersica anni 1580 cam traetatn de morbis incogvitis, 
Frankfurt 1593. Die über den Scorbut erschien Frankfurt 1611 unter 
dem Titel De varensis morbo endemico Westphalorum permolesto, soll 
aber, wie man sagt, eine Lebersetzung eines deutschen luches seines 
Vaters sein; auch über die Lyeanthropie hat Wier Beobachtungen an- 
gestellt. Wier »tand in grossem Ansehen und wurde von Carl V. 
und den folgenden Kaisern Ferdinand, Marimitinn und Radolph zu 
Rathe gezogen. 

Rembert Dodoens, Rembertus Dodonaeus, erwähnt den 
Seorbut in seiner berühmten Historia plantarım und macht dabei die 
treffende Bemerkung, dass der Scorimt nicht blos von der veränderten 
Loft und ven einer Verschlechterung des Blutes durch das Wasser ollor 
durch die Lobensmittel, sondern anch durch niederdrückende Gemüthe- 
affecte, wie namentlich Lebensüberdruss und langen Kummer entstehen 
könne. Eine andere interessante Nachricht von ihm ist die, dass die 
von ihm 1556 in Brabant beobachtete Soorbutepidemioe dem Import 
prenssischen Getreides zuzuschreiben sei; wahrscheinlich beruht (dns 
auf einer Verwechslung mit Rhaphanic. Dodoanz war geboren zu 
Melins in Belgien und stammt aus einer vorehmen Familie und hiess 
eigentlich Dodoens ron Garichen und Joerekem; er int einer der 
ausgezeichnetsten Aerzte aller Zeiten, hatte viele Universitäten Deutsch- 
lands, Frankreichk und Italiens besucht, war Leibarzt bei Maximilian 
und Rudelph IL, wo er mit Krato vom Kraftheim in Unannehm- 
lichkeiten geristh, Um seine durch die damaligen Unruhen gefährdeten 
Güter nicht zu verlieren ging or nach Belgien zurück nnd starb als 
Professor in Leyden 67 Jahr alt im Jahre 1555. Seine Werke sind 
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Existenz kennt und fähig ist, sie zu erklären. ) Eine Hypothese, 
wie die eines speciellen Lobensprineips, welche s0 viel verlangt, welche 
die Nachforschung sogleich versperrt und den Fortschritt unmöglich 
mscht, indem sie die Stufen wegnimmt, anf welchen der Forscher 
emporsteigen könnte, sollte wenigstens die rallkommenste Bekräftigung 
unseres Geistes haben, Dies jedoch scheint nicht der Fall zu sein; 
denn, sagt einer unserer schärfsten Denker ®), einem überlegenden 
Geiste würde gerade der Umstand, das Kräfte, die dem Leben eigen- 
thümlich sind, Cohäsiom, Klastieität u. 2. w. it sich einschliessen, dass 
lebende Materie diess physienlischen Eigenschaften darbietet, zeigen, 
dass ale in Wahrheit von derssiben Natur sind, und dass beide Classen 
nor Grade und verschiedene Werthe einer und derselben Tendenz sind; 
denn die Irtrtoren sind nicht den ersteren unterworfen, wie ein Hebel 
oder ein Spazierstock den Muskeln; je intensiver das Leben ist, desto 
weniger erscheint zum Beispiel Blastieität als Elastieität, Durch 
eine Reihe von Stafen senkt sie sich hinab zu ihrer nächsten An- 
näherung an ihre physiealische Form, von der Zusammenziehung 
und Ausdehnung des reizbaren Muskels bis zur physicalischen Härte 
des gefühllosen Nagels. Die niedrigeren Kräfte werden assimilirt 
nieht blos gebraucht, und Assimilation setzt «lie Gleichartigkeit des 
assimilirten Gegenstandes voraus; sonst wäre es ein Wunder, weil os 
das hinzukommende und gleiche Wunder der Vernichteng einschliessen 
wirde. Kurz alle die Uomäglichkeiten, welche die scharfsionigsten 
Theologen in der Transsnbstanehation erkannt haben, lassen sich totidem 
verbis et ayllabis gugen die Ider der Assimilarion „anführen, wenn die 
Gegenstände und Agentien wirklich verschiedenartig wären. Wenon 
man deshalb micht annehmen will, dass ein Ding Eigenschaften dar- 
bieten kann, die ihm nicht angehören, so schliesst die blosse Ein- 
räumung, dass die lebende Materie physiealische Eigenschaften dar- 
bietet, die weitere Einräumung ein, dass diese phyriealischen oder 
todten Eigenschaften an sich im Wesen vitale sind. 

Der nnüberschreitbare Schlund zwischen dem lebendigen und dem 
Todten, welchen diese Hypothese von einer Lebenskraft annimmt und 
dann zu überbrücken sucht, scheint nur ein menschliches Gespinust zu 
sein, das aus der mechanischen Art und Weise hervorgeht, in der 
ellein der Mensch das Materielle betrachtet; aber, sagt Newton, „die 
Hauptarbeit der Nuturforschung ist, aus Erscheinungen Schlüsse zu 
ziehen, ohne Hypothesen zu erdichten, und Ursachen von Wirkungen 
abzuleiten, bis wir zu der ersten Ursache kommen, die ahne Zweifel 
nieht mechanisch ist" {.Opties*, p. 344, 1715). Die Wissenschaft 
wird wahrscheinlich niemals Rechenschaft geben können über die ersten 
Keime jebender Dinge, schon deshalb, weil die ursprünglichen Ver- 
hältnisse der Welt sich wicht fir musere Untersuchung wiederholen 
künnen; aber es ist nicht unwahrscheinlich, dass unsere Auffassung 
von Keimen und Eiern ebenso fehlerhaft, wie die der älteren Physio- 

! Draper, „Human physiotogy", 1856, u. 35. 


2; Goleridgr, ‚ Hinis 1owerds Ihe forınalloın ol 4 more comprehensive Iheuty 
of lite.“ Edited by Seth Walson, Mb. I&i8, 


logen es war in Bezug auf die Erzeugung von elementaren Substanzen 
durch lebende Körper, oder die bis vor Kurzem geltende und von Man- 
chen noch jetzt festgohaltene über Lebenskräfte, als ob sie nicht irdischer 
Natur wären, Dass lebende Dinge zuweilen Theile ihrer Masse ab- 
stossen, welche durch eine bestimmte Reihe von physischen Beziehungen 
wie die Mutter werden, von der sie entsprungen sind, ist allgemein 
bekannt; aber ob diese Massen, Keime und Eier, wie sie jetzt gerade 
genannt werden, »9 beschrünkt und specifisch sind, wie wir sie bis 
jetzt beobachtet haben, ist die (Qnestio verata des Tages. 

Dass das Gleiche Gleiches erzeugen sollte, liesse sich schon 
» priori aus der Gleichheit der Bedingungen schliessen. Die Neobach- 
tung lehrt aber auch, dass bei Verschiedenheit der Bedingungen 
Gleiches nicht nothwendig stets Gleiches erzeugt; und diese Abweichung 
geschieht sowohl in der aufsteigenden Richtung gegen eino höhere 
Organisation, als in der absteigenden gegen eine Erlüschung derselben, 
und in verschiedenen Richtungen gegen mannigfache Reihen von urga- 
nischer Form. 

Das Dogma; „Omne virum ex oro,'" für dessen Wahrheit Har- 
vey so gerechter Weise kümpfte gegen die füntastischen Ansichten 
seiner Zeit, kann vielleicht jetzt nicht in seiner ganzen Integricät anf- 
recht wrhalten werden, Ob, um einen Ausdruck jener Tage zu ge- 
brauchen, lebande Wasen je automatisch — d. h. de novo — ent- 
»teben können, durch Fäulniss oder in anderer Weine, ist, wie die 
Frage von der Beschränkung oder Allgemeinheit der Keimkraft, noch 
ein Gegenstand, Über den die Meinnngen getheile sind: un! da es 
meine Pflicht ist, bei dieser Gelegenheit Sie zu erinahnen, die Natur 
auf dem Wege des Erperiments zu erforschen, so muss ich Sie ersuchen, 
nicht voreilig negative Schlüsse anzunehmen, welche Grenzen setzen, 
wo in Wirklielkeit keine bestehen. Dessenungenchtet ınuss man zu- 
geben, dass die Natur nur unter der genaueaten nnd grössten Be- 
schrünkung wirkt, Wenn die Organisation automatisch ist, #0 ist sie 
es in einem tieferen und höheren und weiteren Sinne, als der Geist 
dea Menschen as bis jeizt erfaset hat; es ist ein Vorgang, tiber dessen 
Anfang wir weder Kenntniss noch Begrif haben, und ensen gegen- 
wärtige Thatsachen immer grissere und grössere Aurprüche an den 
Verstand machen müssen, um zu ergründen; es ist ein Prozess, wel- 
cher ia seiner letzten Eintwickelung ein geistiges und moralisches Ge- 
seiz bedingt — die ganze unbegrenzte Mannigfaltigkeit, die wir um 
uns herum sehen, die ganze wunderbare Welt, die wir im Innern fühlen. 

Die Zeit geht vorüber, in der der menschliche Geist sich befrie- 
digt fühlen kann, in den Fesseln zu bleiben, die er sich selbst nnge- 
legt hat, in der or an seinen eigeuon P’hantasiegebildon häugen kann, 
al» ob seine ganze Existenz von ihnen abhänge „Der Mensch weise 
nur, was er vun dem (Gange der Natur beobachtet hat," ist der be=- 
kannte Ausspruch der Wissenschaft, welcher die Grenze unseres Wis- 
sens zeigt und den Weg, auf dem es zu finden at, 

Aber bier, wie in jedem Suchen nach Wahrheit, gehen wir 
zwischen Scylia und Charybilis. Einerseits mügen wir uns wuhl diesen 


sehr eahlreich; es befinden sich darunter eine Ausgabe den Paul von j 


Aegina, eine Einleitung in die Astronomie und Geographie, eine grosse 
Zahl botauischer Werke, das berülmteste davon ist die Historia stirpium 
oder das Cruydt-boeck, vielmul aufgelegt, französisch, holländiseh und 
deutsch; es sind darin die indianischen Gewächse nach Carl Clusios 
beschrieben und auch ihre meldicinische Anwendung angegeben; ferner 
existiren Abbildungen der Gewlchse von ihm, warin die Namen der 
Pflanzen griechisch, lateinisch, französisch, hollümdisch und deutsch an- 
zegeben sind. Auch die Giftpflanzen hat er beschrieben. In der 
Historia frogum wird anch das Bier abgehandelt; in der Historia vitis 
vinigue sind hibchst merkwürdige Angaben ans der Botanik und Mediein, 
darunter Beobachtungen, die für die pathologische Anatomie von Interesse 
aind. Ferner hat er über einige merkwürdige Tiere geschrieben. 
Lind hat viel von ihm profitirt, Rein medicisischen Inhalts sind die 
Consilia medica und die Prazis mediea; wir haben von ihn; eine sehr gute 
Beschreibung der Pest und sehr werthvolle Nachrichten Über eine Kpidemie 
von tvphöser und biliüser Pneumonie, in der er im Gegensatz zu Wier, 
der der Krankheit den entzündlichen Character ableuguete, stark zur 
Ader liess, Zu den Pestbeschreibern gehört auch Gabriel Agala 
aus Antwerpen, practieirte in Brüssel; er hat die Post in Versen be- 
sungen und anch Epigrammats modica an den Cardinal Granville ge- 
richtet, Belgien hnt viel von der Pest gelitten und in den ‚Jahren 
1574, 1575, 1576 nud 1577 ist Autwerpen stark von ihr heimgesucht 
worden; oft sind aber auch bösartige Wechselfieber, namentlich Semi- 
tertinnao da gewesen, die einen typhösen Anstrich hatten. — Eine 
gute Beschreibung der Pest ist von Lazarus Marquis; 1636 er- 
schien sein Valcomen Traktät von der Pest, handelt auch von den infieirten 
Häusern, Möbeln und Kleidern und von der Verhütung der Ansteckung 
bei den ılie Kranken besuchenden Beichtvätern und Aerzten; ausser der 


Pest beschreibt er auch den englischen Schweiss, die Augenentzündung, 
pestilontielle Plenritis und die Angina, gugen letztere empfiehlt er die 
Tracheotomie. Marquis war Professor am Hospital zu Antwerpen; imm 
diesem Amte führte ihm sein Solm Wilhelm, dessen Name beut noch 
in einer Inschrift des Hauses praugt, ein sehr gelohrter Mans, der eines 
Desss pestifuga und eine Aloe morbifuga, d. I, über die präservativemn 
Fübigkeiten der Alos geschrieben; er erklärte sich gegen den damals 
gebräuchlichen Missbrauch, Arserik ala Prüserrativ gegen die Pest auf” 
der Brust zu tragen, — Ein vorzügliches Buch über die Pest schriele 
auch Thomas van den Berghe aus Dixmude, nämlich die Pestim 
Brugana (Brügge) des ‚Jahres 1666: er unterscheidet sehr genau dies 
Pest von den pestitentialischen Fiebern; die Pest grassirte damals anche 
in Brilssol und Mans; die Irüsseler beschrieb Lowia Overdatz; Kor 
verhäl van de Pente en häre Genäsmidieln, dienstigh voor alle Armen 
Menschen; cr war Leibarzt des Gouverneurs der Niederlande Castet 
Rodrigo, und wie die meisten Jer hier genannten Aerzte Anhänger dem 
Paracelsus. — Ein sehr tilchtiger Arzt war der 1091 in Wien ver— 
storbene Paul de Sorbait ans dem Hennegan, der bekanntlich diem 
grosse Pest von Wien 1679 beschrieben; deshalb gehört er eigentlichn 
nicht hierher; dafür aber Jacob Gherin, der die Pest von Gorcunm 
1586 beschrieben hat und mehr noch Auselt von Boodt aus Brügge, 
Leibarzt Rudolph II, der ein Buch geschrieben Int über die Zabereitum, 
von Tincturen, Essenzen und Arcana, die man nus Edelsteinen mach & 
darınter sind viele Mittel gegen die Pest; das Kauen von Tabık aloe 
Präsorvativ war schon früher empfohlen worden, auch eine Fürs hag 
er herausgegeben; es existirt auch von einem Mönche Johann van. 
der Linden, der 37 Jahre in einem Antwerpner Hospitale praeg;_ 
eirte, eine Beschreibung der Pest, 1634 herausgekommen; eine dan 
besten Beschreibungen aber ist die von dem gelehrten bolgischen Ara 
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leichten Bystamen nicht zuneigen, die ‘den Verstand durch Erklärungen 
befriedigen, welche die Einbildungskraft voraussetzt; noch mügen wir 
andererseits Systemen von unreifer Wissenschaft beistimmen, die, wäh- 
rend sie uns vorwärts zu bringen scheinen, uns jedoch nur in die 
engsten Kreise des Wissens zurück wälzen. Der Geist ist nicht mechs- 
nisch, das Leben ist nicht Chomie, Anatomie ist nicht Physiologie, 
und ich denke, wie der Dichter sagt, dass wir nicht ganz und gar 
magnetische Blendwerke sind. Jedoch, wie schon an einem anderen 
Orte gesagt wurde, der Mediein Stndirendo würde gern das Feld des 
Wissens, in welchem er arbeitet, aufgeben zur Vertheilung zwischen 
diejenigen, die es in den verwandten Wissenschaften, der Physik und 
Chemie, beanspruchen, wenn deren Ansprüche als gültig bewiesen wor- 
den könnten. Aber wie sehr wir auch unseren Mitarbeitern zu dem 
Werke, das sie vollbracht haben, Glück wünschen mögen, können wir 
doch nicht zageben, dass ihre Forachungen bie letzt sich auch nur den 
Grenzen des organischen Reiches genähert haben. 
(Fortsetzung folgt.) 


Toxicologische Studien tiber Carbolsäure und Kreosot, 
Yon 
Dr. Tb. Uusemana in Göllingen. 
{Fortseizung aus No. 38.) 
1. Toxische Action der Üarbolsäure beim Menschen. ") 

s) Einwirkung auf die äussere Haut. Dia ätzende Wirkung 
der nicht verdünnten Carbolsäure bei Application auf die menschliche 
ÖÜberhant ist bereits von Runge (Am. Phys. Chem. XXXIL, 310) 
constatirt und dahin beschrieben, dass zuerst ein Gefühl von Brennen, 
dann eine weisse und erbabene Färbung der Stelle eintritt, die bald 
roth und glänzend werde und in einigen Tagen abschuppe. Die weisse 
Färbung soil unch Runge nicht entstehen, wenn die betupfte Stelle 
nicht mit Wasser benetst wird. 

Am genaussten hat Lemaire (a. a. 0.) die Wirkung bei sich 
und bei einigen Freonden verfolgt und beschrieben. Ihm zufulge «nt- 
steht bei Applieation einer dünnen Schicht Süure ein Gefühl von 
Brennen von etwa 1 Stunde Dauer; die Öberhaut erscheint gerunzelt 
und es bildet sich in der ganzen Ausdehnung der Säureapplication ein 
weisser Fleck, der nach und nach verschwindet und an dessen Stelle 
Röthe, mit Empfindliebkeit und Hitze’ verbunden, tritt, die 20 Tage 
persistiren kann. Beim Entfernen eines Theils der Epidermis sickert 
kein Serum hervor. Allmälig stbsst sich die Epidermis ab, und nach 
vollendeter Exfoliation bleibt noch Jäugere Zeit ein mehr oder minder 


" in der vorigen Nummer ist zogen die wohl richtigere Schreibarl des Urn, 
Yra Croosoi atalt Kroosot gedruckt, such halte Vf. in dem Chats von Runge 
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»bsichtlich Karbolssurs geschrieben, weil es die Schreibari dieses Schrifi- 1 


sıelters Ist. ü, 


dunkler, brauner Fleck zurück, der bei Lemaire sogar noch nach 
2 Jahren sichtbar war. 

W. Hofmann (a. a. O,) schildert die Einwirkung ganz ähnlich 
wie Lemäire, nur die Fristen, innerhalb deren sich die einzeinen 
Plnsen vollendun, kürzer angebend; die Dauer der Kötbung auf 1 Woche, 
die des braunen Fleckes auf 3—4 Tage beschränkend. 

Nach dem von Ummethun an sich angesteliten Versuche, wobei 
die Säure in der Gegend des Handgelenks applieirt wurde, rind die 
Beobachtungen Lemaire's auch in Hinsicht der Zeitangsbe richtig, 
indem die fragliche Hautröthung über 14 Tage danerte und auch die 
braune Hautstelle vor Abstossung und Bildung der neuen Epidermis 
länger als 3—4 Tage bestand. 

Dass durch längeres Verweilen gröserer Quantititen Carbolsänre 
auf der äusseren Haut intensivere Verützungen entstehen können, liegt 
suf der Hand. Lemaire beschreibt diese intensivere Wirkung so, 
dass ein teockener Schorf entsteht, nach <dessen ohne Suppuration 
erfulgtem Abfallen nur sehr geringe Mengen exandativer Flüssigkeit zu 
Tage troten und dass die Restitutio in Integrum durch allmälige Exfo- 
liation erdolg. Die Phängmene sind also im Grunde dieselben, wie 
sie bei den obigen Versuchen resultirten. Lamaire ist selbat von 
einer sulchen Verätzung am Öberschenkel durch das Losgehen eines 
mit einer 10 pCt. Alcohol haltenden Carbolsiure gefüllten Fiacons in 
welches einen Schorf von 7—8 Cm. Um- 
fang producirte, übrigens den Autor nicht an seinen gewohnten De- 
schüftigungen hinderte und nach Jahresfriat noch etwas Röthe, aber 
keine Spur von Narbenbildung hinterliess. Hiernach ist offenbar die 
Verätzung durch Carbulsiure nicht besonders au flirchten, da sich die 
Wirkung ja die Tiefe nur schr wenig weit bis zum Corpus papillare 
erstreckt und wegen der mangelnden Biterung eine Entstellung durch 
Narben nicht in Aussicht steht. Es [isst sich vielleicht nicht iu Abrede 
stellen, dass unter Umständen, namentlich in Folge des Betroffenseins he- 
stimmuter Locslitäten oder starker Empfindlichkeit, Arbeitsunfähigkeit anf 
kürzere Zeit rusultiren kaun, wie z. B. Boboenf in seinem gegen Le- 
maire gerichteton Mdmoire sur l’acide phänique etc. (laris 1865) au- 
führt, dass er in Folge von Carbolsäure, die ihm auf den Fuss g0- 
schüttet soi, gerwungen worden, das Beit acht Tage zu hüten. Ein 
Fabrikiirector Mallet soll nach Boboenf darch Ausschlitten von Car- 
bolsäure anf den Vorderurm den Arm wegen Verbreunung ısehrere 
Wochen in der Binde geteugen haben. Inwieweit diese und einige 
andere Angaben Bobosuf's über bise Folgen der Anwendung von 
Carbolsdere als Aetzmittel in seiner offenbar etwas animosen Btruitschrift 
gegen die Carbolsiure und für das carbulsnure Natron auf Authenticität 
Ansprach haben, ist nicht wohl zu entscheiden. Verdachtagründe da- 
gegen liegen darin, dsss Boboeuf auch Facta für eine Ätzende oder 
verbrennende Wirkung diluirter Carbolsäure citirt, bei denen ofenbare 
Uubertreibungen vorliegen "). 

9 Sulche Uebertreibungen oder Enistellungen, die fast an inoderme Siegatiele- 
gramıne seiner Lendalawis erinnere, hegahı der französische Autor such In 


Cornelius Gomma, geb. 1535, gest. 1577 in Löwen, Gemma war 
Professor der Mediein und ausgezeichneter Plülosoph, Rhetor und Dichter; 
auch hart er interessante Krankheitsbeobachtusgen hinterlassen. 

Den englischen Schweise, der im Jahre 1528 Belgien stark heim- 
suchte, namentlich Antwerpen, noch in diesem Jahrhunderte wurden 
Processionen zum Amlanken daran abgehalten, beschrieb sehr gut 
Jacobus Castriens, obwohl blos in einer kurzen Skizze von ihm 
an die Aerzte zu (ont gerichtet, Sie macht die Einleitung zu dem 
Huche Scriptores de sudore anglico, der von Gruner gesammelten uod 
von Haeser heransgegebenen Colleetion von Schrifistellern über den 
englischen Schweis«, In diesem Huche vermisse ich den Namen des 
Joachim Roelants, der De nuvo morbo sudoris, quem anglicam 
vorant, anno 1529 grassantis, geschrieben hat; es ist derselbe Arzt, 
au den Vesal, sein Freund, die bekannte Epistel über die China ge- 
richtet hat. Des Roelants Beschreibung vom englischen Schweiss soll 
mit das beste sein, was wir darliber haben und sehr beherzigenswerth 
ist seine Bomerkung, dass die Krankheit meist junge und kräftige 
Leute befallen hat, die sich in guten Verbältnissen befanden und gut 
zu leben verstanden, und dass das hervorstechendste Symptom derselben 
die schreckliche Todesangst gewesen ist. Für mich it es keinem 
Zweifel unterworfen, dass der Morbus enrdiecas der Alten, der in dem 
luxeriesen Rom zur Kaiserzeit grasirte, eine aufallende Ashnlichkeit 
mit dem englischen Schweiss hat, der aus der Zeit des Falataff's stammt, 
wo das old merry England noch ganz anders gesoffen hat, wie heut. 
Auf diese Annlogie hat schon Hecker In seiner Monographie über den 
englischen Schweiss aufmerksam gemacht; ich möchte aber hier hinzu- 
fügen, dass aller Wahrscheinlichkeit nach noch eine besondere Verwandt- 
schaft dos englischen Schweinses zu dem damals auch anf dem Lands so 
hie apidemisirenden Bcorbut bestand. Die holländischen Klistenstriche 


end namentlich Friessiand sind der Krankheit stark ansgesstzt gewesen; 
der oben erwähnte Brueaeus sagt, dass als allen Anwohnern des 
germanischen Oceans, also auch den Batavern familiär gewesen, Eben 
so aber auch hat der englische Schweiss stark in dem Niederlanden 
grassirt, nur (dass er vielleicht in Flandern und Brabant mörderischer 
aufgetreten iet, als in Holland, wens möglicherweise dem Umstande zu- 
zuschreiben ist, dass die Holländer nüchterner gelebt haben, als die 
südlichen Flamländer. Zur Zeit, wo das Herzogthum Burgund bestand, 
muss e+ sehr luxuride in Belgien zugegangen sein und es wird nicht 
blos Wein viel getrunken worden sein, sondern auch Bier; Gambrinas 
ist ja Horrscher von Flandern nnd Brabant, Neben der Völlerei muss 
aber noch ein Witterungsinsment bei beiden Krankheiten im Spiele ge- 
wesen sein, worn der damals noch viel nebligere und feuchtere Himmel 
beigetragen haben mag; der englische Schweiss hat von England aus 
zwei Wege nach dem Uontinent genommen; auf der einen Tour ist er 
bis in's Herz Dontschlands gedrungen und hat namentlich Sachsen stark 
mitgenommen, auf der anderen ist er über Amsterdam nach Belgien 
gegangen, hat aber die belgische Grenze gegen Frankreich nicht über- 
schritten. In Amsterdam brach er plötzlich, wie Tyengius sagt, per 
serem guendam nebulusum ans und verschwand ebenso plötzlich wieder, 
nachdem er meist junge und rüstige Individuen befallen hatte, an 100 
“glich; doch scheint er da nicht sehr verhesreud aufgetreten zu sein, 
während andere belgische Schriftsteller von grossen Verlusten reden. 
In Autwerpeo, wo die Krankheit bei ihrer erstmaligen Invasion noch 
früher gewesen ist, als in Holland, sollen 1518 in wenigen Tagen 
4500 Menschen daran gestorben sein, 
(Fortseisung folgt.) 


>>> 
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Was die Einwirkung wässriger Bulutionen der Garbolsäure 
aulangt, »o bemerkt Runge, dass soia Carbolwasser (3,26 pCt. Lösung) 
ganz ohne Einwirkung auf die äussere Haut sei. Lemaire giebt an, 
dass Lösungen von i pro Mille die Haut schwach runzlig mache, wüh- 
rend durch coneentrirte Bolution (5 pCt.) leichtes Brennen, pergament- 
artige Beschaffenheit und Ablösung der Epidermis in kleinen Stlicken 
bedingt werde. Hofmann sagt: Die wässrigen Lösungen rufen auf 
der Haut ver eine geringe Röthung hervor; ist Jucken vorhanden, so 
wird dasselbe bedeutend vermindert. Nach unseren Erfahrungen be- 
dingen congentrirte Solntionen, wenn sie mit empfindlicheren Haut- 
stellen zusammenkommen, allerdiugs ein leichtes Brennen, «es erfolgt 
aber nur bei lüngerem Contact eine übrigens auch nur kurze Zeit an- 
haltende Röthung. Intensiver wird dieselbe, wenn mau die Verdunstung 
hindert, und es kan hier auch zu einem papulösen Exrantbem kommen, 
das mit starkem Brennen sich ankündigt und in atwa 8 Tagen schwin- 
det. Ba ist uns deshalb die lirzühlung von Boboeuf über das Er- 
kranken eines Mannes durch einmalige. Application von wüssriger Car- 
bolsiurelösung, die ihn 5 Wochen ans Bett gefesselt haben soll, in 
hohem Grade verdächtig. 

Ueber Lösungen oder Mischungen von Curbolsüure mit 
anderen Substanzen und deren Verhalten zur Haut sind von Le- 
maire mannigfäche Versuche gemacht, Alcobol, zu gleichen Theilen 
zugemengt, soll die Wirkung der Säure mildern, weniger starkus Brennen, 
dagegen gleiche Hautröthung bedingen und nur sehr schwache braune 
Flecken von viel kürzerer Dauer. Glycerin und fette Oele, ebenso 
Aether, der bei seiner Verdüchtigung viel Carbolsäure mit sich nimmt, 
soll die hantröüthende Wirkung fast ganz nufbeben; Mischung mit 
gleichen Theilen Fett nur leichte Röthung bedingen, Essigsäure die 
Action verstärken. Wir sind in der Lage gewesen, die Mischungen 
mit fasten Oelen und Ölycerin in ihren Beziehungen zur Haut zu 
prüfen und sind dabei nieht zu gleichem Ergebnisse wie Lemaire 
gelangt. Sie wirken vielleicht etwas schwächer als die wässrige eun- 
eentrirte Lösung, aber es tritt nach beiden ein hautrüthender Kifeet zn 
Tage und nach dem Oel haben wir anch das pnpulöse Exanthem, 
dessen wir oben gedachten, anfıreten schen. Es ist «deshalb die che- 
mische Verbindeng der Carbolsäure mit den genannten Stoffen, welche 
Lemnire süupponirt, wohl nicht statthaft und der Grund der etwus 
miideren Wirksamkeit wohl in dem besseren Schutze der Epidermis 
gegen das Eindringen der Säure zu suchen, Die „Vircosität“ als Er- 
klärungsgrund verwirit Lemaire, weil eine Mischung gleicher Theile 
Ihenylsäors und Zuckersyrup weit heftiger als die gleiche (Juuntität 
der Slurs gewirkt und starke Anschwelluug und Hautröchung bedingt 
habe. Debrigens rodet Boboenf von einem dureh Einreibung von 
Huile d’'olive pheniquee auf der Brust äusserst heftig und lange krank 
gewordenen Kinde! 

b) Einwirkung auf die sichtbaren Schleimhäute. Dass 
die Carbolsüure in gleicher Weise ützend auf Schleimhäute wie auf die 
äussere Haut wirkt, leuchter ein. Lemaire und Hofmann bezeichnen 
als hauptsächlichste Phänomens heftiges Brennen, das jedoch nicht #0 
lange anhalten soll wie auf der Hant, Verhärtung umd milchweisse 
Färbung des Epichels (Schosfbildung), das rasch zum normalen Iratıs 
zurückkehre. Von seinem Carbolwasser fand Runge, einen Tropfen 
in (las Auge gebracht, sehr heftigen, 2—3 Stunden anhaltenden und 


vendes Gefühl im Munde neben süsslichem Geschmack und Keatzen im 
Halse hebt Hofmann hervor. — Auf der Scheidenschleimhant be- 
digen concentrirtere Solutionen nach Fiorani (Ann. univers, di medi- 
eina, 1869, Aprile, p. 67} heitiges Brennen, werden aber ertragen, 
wenn man zuerst 1 pÜt. Lösung bemutzt. 

€) Kigentliche toxische Action der Carbolsäure Wir 
unterscheiden hier am besten die sehr leichten, durch Ueberschreiten 
der medicinalen Vosis verdüunter Carbolsäure von den schwareren, 
durch unrerdünnte Säure bedingten Iotoxieationen, 

Ueber die toxische Action verbältnisemässig kleiner 
Gaben der Carbolsäure beim Menschen sind besönders in der letzten 
Zeit, wo die ionerliche Anwendung der Carbolsäure mehr Eingang g0- 
funden hat, verschiedene Beubachtungen publicirt, aus denen übrigens 
hervorgeht, dass die Dosis, nach welcher bei interner Appliention 
sogenannte physiologische Wirkungen sich documentiren, sehr schwankt 


Bezug auf die Gefahren der externen Apphcallon der Carbolsiure, Dieselbe 
»oll bei der ersten Beriilung ineri sem um deshalb nicht frlin genug tort- 
geschalhl ler nentrnlisirt werden können, Wasser soll ie nieht forinehmen, 
Es ist mir on genug ber Monipulation mul der fraghenen Substanz vorgekom- 
men, dass sch durch emptisillichen Brennen auf die Henetzong der Finger 
oder Hunde mil reiner Carbelsiiure aufmerksam wurde; in allen diesen Fal- 
lon hat das Ahwaschen der Stellen hingereicht, um jede Spur der Verstaung 
au vertilgen. Dass durch Hineinaringen eines Trüpfenens contentirer Gar- 
boisaure in das Auge oder an das unlore Angenlidl beißoboeuf Iroiz sofor« 





tigen Abwaschens else 1 Monat anhaltende, die Hülle von Desmarres um | 


ferdernde Augenenirindung enisiand, wollen wir ibm schon eher glauben. 


! 


und von verschiedenen äusseren Verhältnissen beeinflusst wird, Unter 
diesen kann, da beim internen Gebrauche nur die reine Carbolskure 
angewendet wird, Veroureinigung mit fremden Stoffen nicht in Frage 
kommen; wohl aber die Form der Darreichung, das Verhalten des 
Magens, die Individualität des Patienten überbaupt. Besonders sind 
diese Verhältnisse von Is. Neumann {n. a. 0,) und von Henry W. 
Fuller (Brit, med. Journ., Pebr. 20. 1569, p. 160) gewürdigt. Neu- 
manı giebt an, dass nach Tiach grosse Dosen vertragen werden {ähn- 
lich, wie das ja auch bei Kaninchen mit gefüllten Magen der Fall ist, 
wie wir uns bei unseren eignen Versuchen überzeugten), das beun- 
rubigends Erscheinungen bei kleinen Kindern nach schon 0,12—0,2 
Grm. reiner Säure entstehen können, was auch bei zarten Frauen der 
Fall sein soll, während einzelne männliche Individuen pro die 3—4 Grm. 
in Pillenform uod bisweilen auch 2,5 Grm. in Lösung gut ertragen. 
Bei anderen Männern rufen freilich schon geringere Dosen Erscheinungen 
bervur und in den von Neumann mitgetbeilten Krankengeschichtan finden 
sich Falle, wo die Tagesgabe von 0,8—1,0 Grm in Pillenform unıl 
(bei einem 38jährigen zarten Individuum) sellst 0,6 Gem. in Solution 
constant unangenehme Nebenerscheinungen hervorriefen. Nach Fuller 
sollen kräftige und an Alcohol gewühnte Männer bei allmülig steigender 
Dosis von 2 Tropfen beginnend es bis auf Gaben von 15 Tropfen 
3—4 Mal täglich bringen, Frauen selten hüher als bis auf 6—7 Tropfen. 
Im Gegensatze zu Fuller und in Uebereinstinmung mit Neumann 
giebt Jos. G. Pinkham (Boston med. und surg. Journ., Oct. 7, p. 161} 
an, das auch bei Mänuern Gaben vun 0,2 Grm., 3 Mal täglich gre- 
reicht, Phänomene leichter Intoxiession hervorrufen können, 

Analoge Beubachtungen sind übrigens auch schon früher von Le- 
maire mitgetheilt, woraus zugleich hervorgeht, dass auch die Appli- 
eation im Clystier zu leichterer Intoxieation führen kann. Derselbe 
giebt an, scibst 1 Litre Enu pheniqguse (1: 1000) eins Woche lang 
hindurch Morgens nüchtern und zum Frühstück genommen zu haben, 
ohne danach mehr als ein (refühl von Wärme im Magen zu verspüren. 
Bei 8jährigen Knaben sah or nach Clyatieren, welche 0,5 Grm. Carbol- 
säure enthielten, Intoxieationseraeheinungen; bei einem jährigen Müd- 
chen mit Diphtberitis mehrmals nach innerlicher Anwendung von 0,3 
Grm. in 200 Grm. Wasser gelüst, bei einem $jührigen Knaben nach 
0,2 in einem halben Giase Zuckerwasser genommen, Auch Erwachsene 
wurden bisweilen von 0,5 Grm. in 200 Grm. Wasser gelönt ntark aflı- 
eirt, während andere von anscheinend derselben Constitution ohne 
Weiteres diese Gabe ertragen. Bei einem an Elephantiasis Leidenden 
ist Lemaire bis 1,5 Grm. in Lösung 2 Mal täglich gestiegen, olb- 
gleich schon | Grm. leichte Erscheinungen bedingte; diese zeigten sich 
stets intensiver bei der [2 Stunden nach der Mahlzeit, also bei leerem 
Mugen genommenen, als bei der 4 Stunden nach dem Frühstlick inge- 
rirten Dosis. Dei einem anderen Hautkranken hat Lemaire dieselben 
Nebenerscheinangen constant unch 0,3 Grm, eintreten sehen, während 
in einem anderen Palle, wo die Carbolsäure 2 Monate hindurch in 
steigenden Gaben genommen wurde, schliesslich 4 Grm. pro die, suf 
4 Mal genommen, twlerirt wurden, ohne jegliche Nebenwirkung. 

Wie bei interner Appliention und der Anwendung im Clystier 
können leichtere Erscheinungen such bei Anwendung von Uarbolsäuro- 
lösungen auf die üussere exulcorirte Haut oder auf Wunden erfolgen z 


‚ doch sind sie hier viel_seltener und es scheint schon einer ziemlicher 
keine sichtbare Veränderung binterlnanenden Schmerz erregend. Bren- 


Menge des Giltes zu bedürfen; die Resorption ist eben wohl Me sehr 


‘ geringe. Das erste hierher gehörige Fartum gie@Lemaire an; er 


bsobaelitete nach Bepinseln des ganzen Körpers von drei Leprösen mie 
einer Lösung von Carbolsänre in Essig (Vinsigre pheniqude; 6: 100 
raschos Eintreten von Erscheinungen, «lin sie zum Zubettegehen nötkigten _ 
Es gehört unter die Categurie dieser leichten Intozieativnen oder bie 
doch den Vebergang zu den schwereren Vergiftungen der Fall vor, 
Lawson Tait (Mel. Times aud Gaz., Nov. 1559, p. 465), eines Gegr _ 
ners des l.iater'schen Verfshrens, der nach Appliention von Crbok _ 
saure auf eine grössere Wundfläche Symptome des Collapse eintreten, 
ah. Im Ganzen scheinen aber derartige Fälle zu den äussersten Belten _ 
heiten zu gehören, wenn nun Rücksicht auf die chörme Ansdehnuny... 
nimmt, welche das J,ister’scho Verfahren sich errungen hat, namer, x. 
lich in den letztverflussenen Jahren würden offenbar mehr veröfontlich, Pu 
sein, wenn sie häufiger zur Beobachtung gelangten. Ob vielleicht u. 
wisse, leichter difusible Lösungsmittel eine raschere und energisch og n 
Resorption zu Wege bringen können, ist bisher nicht eruirt; als ej 


boachtungswerthe 1 ‚sglee beweist, dass unter fewöhnlichenn 
Verhültuissen a ohıre Gefhriauf Wundlächen ap Pl. 
eirt werden kann, und «dass die R Mion eine geringe ist, wihrsche;, 2 
lich weil sie vermöge ihrer, Aftiıfiat zu den Eiweissstofen des Wuna- 


secrets sich selhat eine impermeabls Decke schafft, ist aber hervorzuhet, er 

dus Murmon (New York mel, Record, May 15. 1869) zum Verban 2. 
eines Krebsgeschwüres über 5 Pfund reine Carbolsüure verbrauch a 
ohne dass sich irgend welche Gesundheitsstörnagen "danach z 


ei 
Von leichteren Intosicatlonspkänomen bei Application auf er 
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Schleimhäute als die oben genannten muss noch erwähnt werden, ıdnss 
Murcet (The Practitioner I., 265) bei Inhalution verstiubter Carbel- 
sänrelösungen, dio or bei Phthisischen anwandte, nach Gebrauch einer 
zweigränigen Solution Schwindelzufille entstehen sah. Auch Fuller 
bat bei Verstäubung solcher Lösungen (5——10 Tropfen auf eine Unze 
Wasser), welche er mit günstigem Erfolge bei Tuberenlase, Laryngenl- 
phthisis, chranischem Bronchialeatarrh angewendet haben will, oft Uhn- 
machten beobachtet, will diese aber nicht auf Rechnung der Carbol- 
sure stellen, sondern auf eine bei Benutzung des Siegle'schen 
Dampfhydroconions entstehende Entziehung des Zutrittes atmosphärischer 
Luft, eine Erklärung, welche nur dann stiehhaltig sein würde, wenn 
dasselbe Phänomen auch der Einathmung indifferenter Substanzen in 
verstänubter Form vormittelat des gedachten Apparates folgte. Da die 
Beobachtung von Marcet aber geradezu die betreifenden Erscheinungen 
von der Dosis abhängig macht, da bei Anwendung geringerer Mengen 
sie nicht resultirten, »0 lüsst sich die Abhängigkeit von dem giftigen 
Agens wohl überhaupt nicht bestreiten. 

Worin bestehen nmn die Symptome dieser leichteren Intuziea- 
tionsform? Es muss bei der Erklärung derselben im Ange behalten 
werden, dass es sich nicht tm Carbolskure in Substanz, sondern um 
gellistes oder dach in eine Form (Pillen) gebrachte, dans die eaustische 
Wirkung des Medicaments sich nicht geltend machen kann, handelt. 
So erklärt es sich, dass anmer dem von Fuller nach Leberschreiten 
zuläsiiger Dosen seiner Solution beobachteten Brennen im Schlunde 
locale Erscheinungen durchgehends fehlen. Nur Lomaire beobachtete 
bei sich etwas Wärme im Epignstrium, ein wohl individuelles Symptom, 
dass sich daraus erklärt, dans der Prifer eingestandoermaassen an 
Gastralgie leidet. Auch das ron Lemaire angeführte gleich nnch 
der Ingestion ron 0,5 Grm. in Solution bei einzelnen Erwachsenen 
auftretende Erbrechen und Nausen ist wohl nicht als locnle Reizungs- 
erscheinung, sondern ala Folge des unangenehmen Geschmackes, der 
Einzelnen widriger sein mag, als Anderen, zu Imsiehen. Alle übrigen 
Beobachtungen, Lemanire's sowohl als der englischen und deutschen 
Antoren, beziehen sich auf nervöss Phänomene, die allerdings nicht 
überall dieselben sind, aber auf besondere Betheiligung der Himfnne- 
tionen hindenten, Bei zwei Kindern kam nach Lemaire grosse Auf- 
regumg vor, die in einem Falle zum Festhalten im Bette nbthigte 
(nach 0,2 umd 0,3 Grm.); bei anderen Stupor; bei den Erwachsenen sind 
Kopfweh, Botäubang und, jedoch nicht eonstant, Kriebein in Fingern 
und Zehen als Symptome von Lemnire nötirt, nach äusserer Apıpli- 
eation eine Art Trunkenheit. Bei Kindern hat Neumann Delirien 
nnd starke Irritabilität, bei Frauen Schwere ud Eingenommenheit des 
Kopfes, Schwäche der Beine, Zittern und starke Schweisssecretion, bei 
Männern Mattigkeit, Schwindel, Ringeschen, Ameisenkriechen und 
starken Schweiss, such Kopfschmerz als Folge zur aturker Carbolsiure- 
gaben comstatirt. Fuller hebt als Symptome 10--15—50 Minuten 
anhaltenden Schwindel, ein eigenthümliches, bald schen nach 2, hald 
erst nach 8 Minuten auftretender Gefühl im Kopfe, kalten Schweiss 
und schwachen Pofs hervor. In den übrigen Beobachtungen (Pink- 
ham, Marcet, Faller; ist von Schwindel med Ohnmacht die Rede; 
in dem Falle von Lawson Tait, den wir als den Uchergang zu den 
schwereren Intoxicationen machen] ansehen missen, sind plötzliches 
Sinken der Kräfte und der Eigenwärme, sowie Pulslosigkeit, welche 
die Anwendung existirender Mittel erforderlich machten, die Erschei- 
nungen. 


Meistens ist bei dieser leichteren Intoxicationsform keinerlei Me- 
diestion nöthig, und wenn sie auch nicht immer, wie Lemasire angiebt, 
in einer halben Stande schwinden mügen, #0 überdauern sie diese Zeit 
doch selten. 


Wenden wir ans onu zur Betrachtung der schwereren Intexi- 
eation mit Carbolsinre, so wird uns dns Material dazu mit Auschluss 
zweier deutscher und eines americanischen Falles ausschliesslich von 
englischen Autoren geliefort. Die Unsuistik fällt simmtlich in die 
Jahre 1567 bis 1869, und zwar vorzugsweise in die zwei letzten 
Jahre dieses Qmadriennimms, da sur 1 (deutscher) Fall 1667 veröffent- 
licht ist, von Michaelis (Wien. med. Presse VIIL., 33}, während aller- 
dings ein englischer, welchen der bekannte Toricologe A. 5. Taylor 
1868 in Gny’s Hospital Reports (III. serios, Vol. XIIL, p- 233) pu- 
blieirte, ebenfalls schon 1867 zur Beobachtung gelangte. Im Jahre 
1868 folgen «ann die Beobachtungen von Harrison (Lancet, July 25.), 
von E. J. Machin, drei Personen betreffend (Beit. medical Journ., 
March 7., p. 220), Sutton (ibid., Apr., p. 456) und der amerikanische 
Fall won Jos. G. Pinkham (Philadl. med. and surg. Report. XIX., 
25, 26, p. 469, 509, Dec.), sowie ein englischer anonymer, kurz im 
Pharmacentie. Journ., Jali, p. 43, mitgetheilter; im Jahre 156% cben- 
falls ein anonymer im Pharm. ‚Sourn., March, p. 548, ein weiterer von 
Edw, öwain {Laneet, March 20,, p. 305), der von Wicke in No. 19 
und 20 d, DI. beschriebene Fall aus dem Göttinger E.-A.-Hospital und 





eine von Barlow ({Lanest, Septbr. 15.. p. 404) beobachtete Intoxi- 
eation, 
AForiseizung folgt.) 


Das 


Von 
Dr. Müller in Minden, 


(Schluss sus No. 38.) 


Wurstgift 


10. Capitel. 
Therapie 

Der Arzt ist bei dieser Vergiftung wahl selten zu einer Zeit um 
Hülfe ersucht wurden, wo er vor dem Eintritte örtlicher oder eon- 
stitutiuneller Intoxicationserscheinungen hoffen durfte, durch energisches 
Eiuschreiten die verderbenbringendse Speise za entfernen. In solch 
glücklichen Fällen würde natürlich darch ein kräftiges Emeticum der 
Causslindication am vollständigsten entsprochen werden, 

In den meisten Füllen sind bereits die örtlichen sowohl, wie die 
eunstitutionellen Wirkungen des Giftes eingetreten, Auch hier muss 
man zunächst der Indieatio cansalis nachkommen durch Darreichung 
eines kräftigen limeticums, Dieses wird selbst da noch am Piatse 
sein, wo bereits von selbst Erbrechen stattgefunden hat, da in den 
meisten Füllen Kesiduen verderblicher Speisomassen zurückgeblieben sein 
werden. Es bleibt bekanntlich bei dem hier eintretenden Torpor des 
Magens und Darmecansls das Genussene oft Tage lang im Magen liegen. 
50 warden in der Leiche eines derch Wurst Vergifteten noch am 
6. Tage nach der Vergifung im Magen einige unverdante Stücke der 
Wurst aufgefunden. Darf man daher hoffen, von der giftigen Masse 
noch etwas im Magen vorzufinden, so unterlasse man es nicht, ein 
Brochmittel zu geben, Sollte ein hoher Grad von Dyaphagle das 
Hinunterschlucken der Arzmeimittel unmöglich machen, a0 künnte man 
zur Entforneng derselben der Magenpumpe sich bedienen oder in Er- 
mangelung dieser einer Ülystierspritze mit daran befestizter Schlund- 
sonde, Man kaon reichlich Flüssigkeiten trinken lassen, um das Gift 
recht vollständig darin aufzulösen. Nur dann würde das Vomitiv durch 
vin Lazans zu ersetzen sein, wenu bereits zu lange Zeit nach dem 
Genusse der Wurst verllossen. Schaden wird ein Brechmittel hier 
wohl niemals anstiften. Das Abführmittel ist aber um su angezeigter, 
da nach dem Durchfalle der ersten Tage sich regelmässig hartnickige 
Obstruction einzustellen pflegt. Die abführenden Salze, besonders aber 
das Ualomel würde bei der darnieder liegenden Gallenabsonderung hier 
vorzugsweise imlieirt sein. Aus gleichem Grunde ist der ölere Ge- 
brauch eröfsender, etwas reizender Ulystiere während der ganzen 
Dawer der Krankheit nöthig; wenigstens = Inngo, als die Obstrastion 
anhält, 

Da man hher die Natur des Giftes bis jetzt noch »o wenig weiss, 
s0 lässt sich untürlich auch kein Gegengift bereichnen. Alles, was 
bisher in dieser Eigenschaft angewandt worden ist, verdient nicht ein- 
mal den Namen eines (egengiften. 

Bei dem Drange, das Richtige und Helfende möglichst schnell 
aufsufinden, haben die tüchtigsten Aerzte die einander germie entgegen- 
gesetzte Mittel gebraneht und davon Wundenlinge zu schen guglaubt. 
Bo empfehlen die Einen ebenso warın die Säuren, wie die Anderen die 
Alealion, Ilier rlihmt man die Spiritwoss, dust die Adstringentia und 
anders wo wiederum die Narcotica, 

Gestehen wir einfach und ehrlich, ein Gegengift gegen Wurstgift 
kennen wir bis jetzt nicht. 

Van Hasselt meint, vielleicht verdiene die Aqua chlorina einiges 
Vertrauen, «la das Chlor duch möglicher Weise die fernere Kntwicke- 
lung des Wurstgiftes hemme und das boreits gebildete Gift zerstöre. 
Auch die Aqun iodata wiirde nach der Ansicht dieses Forselwers viel- 
leicht dienlich sein, wenn sich die nlcalvidische Natur des Giltes be- 
stätigen sollte. Hiorüber mus die Zukunft entscheiden. 

Hat man auf oben angegebene Weise das Gift so viel wie müg- 
lieh von der Appliontionsstelle entforot, so ist alsdann für die Erfüllung 
der Indieatio morbi (et symplomatum) Borge zu tragen. Sollten die 
entzündlichen Erscheinungen des Magens und des Darmrohres es nöthig 
erscheinen lassen, was im Ganzen wohl sehr selten der Fall sein dürfte, 
so würde zur Bekämpfung der Indainmation ein missig antiphlogistisches 
Verfahren einzuschlngen sein, Innerlich gebe man demuleirende, ein- 
hüllende Mittel, auf die Magengegend oder den Unterleib mache man 
erwsichende, nareotische Umschläge. Sulbst einige Blutegel würden 
unter Umständen am Pintze sein. Eine allgemeine Blutentzichung hin- 
gegen Jürfte unter allen Umstünden contraindieirt sein. Bei den in 
so mancher Bezichung weit aus einander gehenden therapeutischen An- 
sichten der Autoren über den vorliegenden Fall, stimmen duch Alle 
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überein in dem Anathema über den Aderlass, Und in der That finde 
ich denselben auch nor fünf Mal in der grossen Anzahl von Fällen 
(263) ausgeführt. In den meisten dieser Fälle aber konnte man die 
sofortige schülliche Wirkung dieses Eingriffes bestimmt nachweisen. 

Van Hasselt empfiehlt im Anfange der Krankheit besonders 
saure Getränke zu geben, namentlich mit Basig vermischt, Es sind 
überhaupt die Säuren vielfach empfohlen worden. Dabei ist jedoch 
nieht unbeachtet zu lassen, «lasa in sehr vielen Fällen zugleich mit der 
Wurst Säuren genossen wurden. Oft wurden die Wirte in Essig und 
Pfefer getaucht; oft wurden sie zugleich mit Sauerkraut genossen; sehr 
oft wurde nach demselben junger, saurer Wein oder saures Bier getrunken 
und dennoch erfolgte der Tod. Ja, es hat sogar don Anschein, als 
ob die schädliche Wirkung des Giftes gerade durch die Säure ent- 
wickelt und verstärkt worden sei. 30 fühlte in Kerner's 7. Falle 
der tödtlich Vergiftete erst dann Uebelkeit und den eigentlichen Beginn 
der Krankheit, nachdem or viel saures Bier getrunken hatte. 

Man gebe daher die Säuren lieber später, wenn dns Wurstgift be- 
reits aus den ersten Wegen entfernt ist. 

In dem zweiten oder nenroparalytischen Stadium muss die Be- 
handlung eine norvenerregende, kräftigende sein, Dieser Indieatiun 
entsprechen die Büchtigen Keizmitiel. Daher Ammoniak, Campher, 
Moschus. Auch das Oleum terebinthinum ist, besonders in der Form 
von Ciystieren, vielfach empfohlen worden. Sobernheim hält es dort, 
wo die nenroparalytische Affostion mehr und mehr zunimmt, von 
allen Mitteln aın meisten indieirt. Er räth os in emulsiver Form zu 
geben. 

Eins der wirksamsten Mittel für die gelüihmten Organe würde olıne 
Zweifel der eloetro-galvanische Reiz sein. Meines Wissens ist dieses 
Mittel erst ein Mal angewandt worden und zwar in sehr unvell- 
kommener Form (von Kernor). Namentlich für die Cireulations- und 
Kespirationsorgane, deren Punctionshemmung zuerst beseitigt werden 
anuns, wiirde es von allen Mitteln die schnellste Hülfe bringen. Viel. 
leicht wäre auch hier die Faradisation des Zwerchfells zu versuchen, 
wie sie Ziomasen und Miller bei Kohlendunstrergiftung, Friedberg 
bei Chloroformasphysie angewandt haben. 

Ausserdem würde sich empfehlen die gleichzeitige, öfter wieder- 
holte Anwendung von Binapismen anf den Unterleib; zur Anregung 
der sympathischen Nerven und gegen den Torpor des Magens und des 
Darmcannla die kalte Douche; auf die Magengegend die Einreibung von 
Oleom erotonis, 

Nach Yautus thaten Essigwaschungen der Extremitäten sehr gute 
Dienste. Derselbe Autor glaubt durch Basigüther, in die Nierengegend 
eingerieben, die Besserung des Gesichtes gefürdert zu haben (f). 

Jedenfalls sind Büder von gutem Einfluss, da durch sie die gentörte 
Hantsocretion am besten gefärdert wird, Kerner empfiehlt besonders 
Bäder mit Schwefelleber, Andere Inıe Laugenbider. 

Erwähnen wir in Kürze noch die spesifischen Mittel, welche von 
verschiedenen Autoren angeprieson werden, Bosch gab den Phosphor 
und den Arsenik mit einander abwechselnd in dem Glauben, dass 
ersterer bei der Mischungeveränderung das Biutes, letzterer bei der 
drohenden Paralyse im Ganglieu- und Capillarnervensysteme tredlich 
"irken werde. Paulus rlühmt die Belladonna. Die Constrictionen, 
die Trockenkeit und Hitze im Halse sollen unbestreitbar dem Oe- 
brauahe dieses Mittels weichen. Steinbuch emptichit «ie Terran ca- 
techu ohne zureichenden Grund, 

Die von Kerner empfohlene Schwefelleber preist auch Boden- 
müller und zwar in folgender Form: Hepat. sulph. 2,0— 8,0, Uremor. 
tart, 30,0, Infund. aq. funt. q. ». nt f. colnt. 120,0, Btümndlich I bis 
2 Esslüffel voll zu nehmen. In dem Falle von Deutsch wurde dieves 
Mittel durchaus nicht vortragen. 

Riecke glaubt einen Mann, der viele Tage lang dem Tode ver- 
fallen schien, hanptsächlich durch das wiederholte Anufstreichen von 
Extractum uueis vomicae spirit. auf die Vesicatorstelle gerettet zu 
haben. 

Wichtiger, als die eben angeführten Speciüen, die sich wohl sämmt- 
lich nicht bewährt haben, wird neben einer rationellen Behandlung die 
richtige Diäs sein. Diese muss eins einfache, blande, nicht reizend, 
aber vor allen Dingen nührend sein. Nur leicht Verdanliches darf dem 
Magen, wo die Verdauung no sehr damieder liegt, geboten werden. 
Daher wird frisch gemolkone Milch, von Weiss ganz besonders em- 
pfohlen, Buttermilch, Mandelmilch, leichter Aufguss von Kaffee mit 
Milch, rohe Kier, Fleischextract, daneben werden die Tonica und Ito- 
borantia (Uhinarinde ete.) gewiss wit gutem Erfolg gegeben werden. 

Gegen zurückbleibende Mydriasis ist früher das Stryehnin, in 
nenester Zeit die Calaberbohne {Niedner} mit Nutzen angewandt 
worden. 

Ihe Tranmsfasion mit gesundem Menschenblute, welche bei der 
Kohlenoxydgasvergiftung beim Menschen bereits angewandt worden ist, 
möchte sich hier in schweren Fällen um so mehr empfehlen, da grosse 


mutritive Störung hier vorliegt, den Biutkörperchen es am Sauerstoff 
fehlt und dieser darch ein gesundes arteriatisirtes ’) Blut am schnellsten 
und einfachsten dem Körper zugeführt wird, Ein normal zusammen- 
geseiztes Blut wird mehr und schneller, als irgend ein anderen Mittel, 
belebend und ernährend zugleich auf die Nerven und die Organe 
wirken. Selbstverständlich wird aber eine einmalige Anwendung der 
Transfusion nicht genügen. Bie eu auch hier, wie Friedberg, 
Eulenburg und Landois es in ähnlichen Fällen für nothwendig er- 
klärt haben, öfter wiederhoit werden, 


In forensisch- meilieinischer Hinsicht müchte über das Waurstgift 
wenig zu sagen sein. Husemann macht jedoch mit Recht darauf auf- 
merksum *"), dass bei Vergiftung mit Wurst eine absiehtliche Intoxieation 
mit anderen giftigen Substanzen, wobei die Wurst als Vehikel dient, 
ebenso gut vorkommen kann, wie wirkliche Wurstrergiftung. Eine 
genaus Untersuchung, auch chemische Analyse, dürfte daher in allon 
Fällen vun Wurstvergiftung nicht nur wünschenswerth, sondern durch- 
aus erforderlich sein, 

In sanltitspolizeilicher Beziehung werden Belehrungen über die Bo- 
schafenheit gifliger Würste und Warnungen vor Jum Gemuss derselben 
dem Poblieum auch ferner gemacht werden müssen, wenn man auch 
sus Erfahrung weiss, dass sie dem gemeinen Maon wenig nützen werden, 
der — wie wir gesehen — weder durch Geruch, noch Geschmack von 
dem Genusse solch widerlicher Speise sich abschrecken lässt Auch 
Pappenbeim °) hält polizeiliche Controls hier für völlig unnütz und 
meint: „Ich glanbe, dns man nichts Besseres thun kann, als die, 
ohnehin durch die ganz uneontrolirbare Zumengung faulen Fleisches 
ünappstitliche und oft durch Anwesenheit von Finnen und Trichinen 
schädliche Warstform dem Pablicum so viel als möglich zu verleiden 
and zu verekeln.‘ Wie ganz anders über diesen Punct Kaiser Leo, 
mit dem Zunamen „der Weise‘ gedacht, mag schliesslich dem Laser 
nicht vorenthalten bleiben. Derselle erliess, als in seinem Reiche die 
Blutwürste zahlreiche Liebhaber gefunden, ein Gebot, in welchem es 
heisst %: „Es int uns zu Ohren gekommen, dass man Blut in Ein- 
geweide, wie in Röcke einpackt und so als ein ganz gewöhnlichen 
Gericht dem Magen zuschickt, Ea kann Unsere K. Majestät nicht 
linger ausstehen und zugeben, dass die Ehre unseres Staates durch eine 
»o frevelhafte Erfindung blos aus Schlemmerei fresslustiger Menschen 
geschändet werde, Wor Blut zur Speise umschaft, der wird hart ge- 
guissolt, zum Zeichen «ler Ehrlosigkeit bis auf ılie Haut geschoren und 
anf cwig aus dem Vaterlande verbannt. Asch die Obrigkeit der Städte 
sind] wir nicht geneigt, frei ausgehen zu lassen, denn hätte sie ihr Amt 
wachsamer geführt, so wäre eine solche Unthat nie begangen worden. 
die sollen ihre Nachlässigkeit mit zehn Pfund Goldes büssen.“* 


Uleus ventrieuli rotundum: Perforation nach der 
Peritonealhöhle, in der Leber und in dem linken 
Pleurasack ”, 


Von 
Dr. F. Starcke, 
Assisienk der medirinischen Kimik zu Jana, 
Mina F.. 34 ‚Jahr, J,ehrerin aus Jena, hatte obgleich in kilmmer- 
lichen Verhältoissen lebend sich doch stets ziemlich wohl gefühlt, als 
sie im 24. ‚Jahr angeblich ganz plützlich mit heftigen Magenschmerzera 
und reichlichem Blutbrechen erkrankte, welche erstere sich seitdem ni® 
ganz verloren und in den letzten „Jahren sich su steigerten, dass num 
ganz leicht verdsuliche Nahrungsmittel genossen werden konnten. Dies 
Schmerzen traten bald nach dem Essen auf, wurden auf der liokern 
Seite gefühlt, Erbrechen meist zwei Stunden nach den Mahlzeiten _ 
Hlut Ihatte sich in dem Erbrochenen nicht wioder vorgefunden, woh 
aber reichliche Mengen im Herbst 1869 im Stohl, zugleich mit hoch — 
gradigem Collaps, von dem sich Patientin seitdem nis winder ganz er. 
holt hatte. — Letsiere kam am 3. Märs 1870 in Behandlung une 
war damals bei hochgradiger Blässe nowohl der Schleimhänte uls der 2- 
Hautdecken im Allgemeinen der Stand der Ernährung ziemlich gut = 
an Herz und Laugen niohta besonderes. Das Abdomen im Epigetrin en, 
u) Deübrinirtes, arlerialisirtes Mut zur Transfusion, Panum, Virchow's Au 
chir, NAT, pag 240, IH83, 

! Husemann,l.c,pag: 330. 

'; Pappenheim, Handbuch der Spnildispollzel I., pop. 588. 

‘ Kerner.i.e.pep 362. Auıbent, Imperat, l.eonis consalt. 34. — CovBtitune 
LFI, mp. Leon, in corp. jur. eivik, Ne ex songuine olbur confickster. = 


*) Zunulz zu dem Miitheitungen Uber Magen- und Duodenalgeschwüre in No, ze 
bis 49, 
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etwas aufgetrieben, letzterca in ganzer Ausdehnung, besonders aber an 
einer bestimmten Stelle unter dem linken Hypochundrium schmurzhaft. 
Leber und Milz normal. — Bei absoluter Milchdiät und kleinen Dosen 
von Ferr. sesquichl, sol. ünderte sich das Belioden rasch, das Erbrechen 
hörte ganz auf, ebenso die Magenschmerzen und nnch achtwächentlicher 
Behandlung, wihrend deren sich das Ausschen wesentlich gebessert, 
das Körpergewicht um 3 Pfd. zugenommen batte, verliers Patientin die 
Anstalt auf eigenen Wunsch Anfang Mai. Bin Mitte Juni Wohlbetinden, 
dann stellten sich und zwar angeblich ohne Diäsfehler Magenschmerzen, 
Aufstossen und Erbrechen wieder ein, blieben aber bis Emde uni 
mässigen Grades; dann steigerten sich die Schnierzun wiederum, strahlten 
nach dem Rücken, der Schulter und der linken Hand aus, io der Nacht 
vom 6. a. 7. Juli krampfartige Exacerbation, Cullaps, Erbrechen nuch 
Allem, Gesicht etwas verfallen, leicht cyanotisch, Abdomen stark aufge- 
triebon, besonders im Epigastrium, die unteren Partien weich, sellst 
bei tiefem Druck nicht schmerzhaft; dagegen fühls sich die ganze epi- 
gastrische Gegend etwas reaistenter au als normal, ist schr empfind- 
lich, besonders aber schmerzen zwei Stellen unter dem linken und 
rechten Hypecbrondrium sehr stark, Dinphragma ac der G. Rippe; 
Loberdämpfang in ganzer Ausdehnung zu perentiren; nicht die der 
Milz; Abdomen schallt überall tympanitisch- — Obgleich demnach 
die früher angegebenen physiealischen Symptome einer Perloratiun mit 
Luftaustritt foblten, =0 wurde doch, da ein kleiner Einriss aus dem 
ganzen Verlauf mindestens nicht unwahrscheinlich schien, die Therapie 
nach dieser Richtung angeordust; Patientin musste unausgesetrt mit 
einer Eisblass auf dem Kpigastrium liegen und die Emährung be- 
schränkte sich auf minimale Quantitäten (sheelöfelweise) kühler Milch 
und Fleischbrühe. 

Bei nur wenig erhöhter Temperatur (Abends 38,0— 38,4) blieb 
das Bofimien der Kranken in den nächsten Tagen gane gleich; noch 
2 Mal wiederholten sich die krampfartigen Schmerzen in der liuken 
Brusthälfte, kein lirbrechen, kein Aufstossen; zeitweise gehörtes me- 
tallisches Rasseln in dem Epigastrium liess sich uicht mit Gewissheit 
auf das Cavum peritimei beziehen. Am 11. Juli mehrmaliges Erbrechen; 
Schmerzen im Allgemeinen etwns geringer, dabei aber der Schall in 
der Lumbalgegend links leerer als rechts; das Erbrechen dauerte auch 
während der nächsten Tage an, Eiweimselystiere, — Nach kurser 
Besserung während einiger Tage entwickelte sich am 20, Juli Osdem 
in der Knöchelgogend des linken Beines, welches bald bis zur Mitte 
des Oberschenkeis sich verbreitete; über dem linken Leberlappen peri- 
tonitisches Reibegeräusch, «das Metallklingen war jetzt vorn verschwanden, 
wurde aber hinten neben der Wirbelsäule Jinks dann um wann in (ler 
Entfornung gehört. Gogen Ende des Monats nahm das Erbrochene 
einen fioulenten Geruch an; bei nur sehr »pärlicher Stuhlentlesrung 
steigerten sich die Schmerzen täglich und waren nur durch grosse Dosen 
Morphium vorübergehend zu beseitigen, Am 2, August Nachmittags 
ganz plätzlich das Gefühl einer inneren Zerreissung in der linken 
Brusthälfte mit Dyspnoe, Bei der Untersuchung fand sich jetzt eine 
verminderte Beweglichkeit dieroe Seite, Horsdämpfung nur etwa 
1 Qundratzoll gross, Spitzenatoss schwach, begleitet von einem lauten, 
metallisch klingenden Geräusch, Am Rücken links Dämpfung bis zum 
Scapulsrwiskel; später am Abend deutliche Auftreibung der linken 
Brust, welche am folgenden Morgen noch betrüchtlicher geworden war; 
Nerzdimpfung jetzt ganz verschwanden; ausgebreiteter Metallklang; Tod 
erfulgte unter zunehmender Dyspnne noch an Jemselben Tage. 

Sectionsbefand: ... Bei Eröffnung des Bauches zeigt sich das 
Netz längs der Mittellinie mit der unteren Fläche des Parietalperito- 
neum locker verwachsen; linke Hälfte des Col, transr. nach abwürts 
goknickt, »ein oberer Rand ebenfalls mit dem Perit. par. fest ver- 
wachsen. Bei dem Versuch, die Verwachsung zu lösen, ergiesst sich 
sofort Oas und übelriechende bräunliche Flüssigkeit an= der J.ösungastelle, 
Bei Eröffnung der linken Thoraxhälfte, dessen Intercostalräume stark vor- 
getrieben sind, entweicht Luft mit xischendem Geränsch. Diaphragıma 
rechts am 5., links am 7. Rippenknorpel stehend; in der linken Pleura- 
höhle eine mehrere Kilogramm betragende übelriechende Flüssigkeit. — 
Linke Lunge in gaurer Ausdehnung collabirt; Pleura diaphr. mit Lun- 
genpleura verwachsen. Bei der Lösung derselben zeigt sich «ine xjem- 
lich ausgedehnte, naheru kreisrunde Perforation im Diaphragma, eine 
kurze Strecke über den verlätheten Rand der linken Lunge hinaus- 
reichend; ihr entspricht eine länglichrande Uloeration der Costalpleura 
im 7. Intereostalraum. Herzbeutel nach rechts gedrängt. Pleura des 
Vorderlappens der linken Lunge mit gelbbraunem Fibrinboschlag vor- 
schen, die hintere Fläche iu Form eines Dreiecks der Costalpleura ad- 
härent: ein glinzender Embolus in dem zum hinteren Lappen führenden 
Arterienzweig; auch die Verzweigungen der Lungenarterie rechts zeigen 
einzelne braaprothe, zum Theil mit den Wänden verklebte Emboli. — 
Oberfläche beider Loberlappen mit dem Diaphragma lorker, der linke 
mit der vorderen Flüche des Magens zum Theil sehr fest verwachsen. 
Nach vorsiehtiger Lüsung zeigt sich in der vörderen Magenwand ein 


fast thalergrosses Loch mit scharfen Rändern, 3 Querfinger breit unter 
der Cardia liegend. Von hier aus erstreckt sich ein Fistelgang unter 
dem kleinen Leberlappen gegen die Mile, #0 duss letztere mit leicht 
braungelber, kothiger Flüssigkeit umgeben ist; ein zweiter Fistelgang 
verläaft vor dem Lig, hep. duad. nach unten und links und führt zw 
einer etwa groschengrussen Üefinung gerade in der Umbiegung des 
Quercolons, durch welche man in letzterer eindringen kann. Feste 
Verwachsung zwischen Colon transv, und vesie. fell, — Untere Fläche 
des linken Lappens der sunst ganz normalen Leber mit dicken bräun- 
lichen Fibringerinnseln bedeckt; einen ähnlichen Ueberzug zeigt die 
Milz, soweit sio nicht dem Disphragma anliegt; ihr Gewebe auf dem 
Durchschnitt 1'/, Ctn. tief schwarzbraun gefärbt.  Corpuse. Malp. 
kaum warnehmbar, — Au der kleinen Cnrvattir ılax Angens findet sich 
von hier aus auf die vordere und hintere Fläche übergreifend ein ellip- 
tisches, 5 Cim. langes, 3 Ctm, breites Geschwür mit platten Rändern, mit 
Ausnahme der unteren Fläche die Umgebung unterminirend, im oberen 
Rand in der Ausdehnung eines Thalors die Magen»ände porforirend, 
an «das Pancreas angewachsen. Schleimhaut convergirt strahlig gegen 
das Uleus, müssig geschwellt. An der hinteren Wand des Dsdenums, 
3 Ctm. unter dem Pylorus, eine Narbe. Dünndarın liegt im kleinen 
Becken; unter sich und mit dem Genitalapparat durch frische und alte 
peritonitische Adhäsionen verklebt. — Mit der Wand fest verwachsener 
Thrombus erstreckt sich aus der Vena erur, sin. bie in die Vena cava 
hinauf. Sonst nichte besonders Bemerkenswerthes. 

Der Verlauf des Falles int demnach ein riemlich klarer. Gegen 
Ausgang der ersten Hälfte des Jahres scheint das Geschwiür sich zum 
Heilen angeschickt zu haben, wenigstens bestanden damals gegen früher 
so gut wie keine Beschwerden; dann, wahrscheinlich begün-tigt durch 
den abermaligen Einfluss der früheren nlimentären Schädlichkeiten, wei- 
tere Vorgrösserung besonders auf der vorderen Wand, bis am 6, Juli 
die Perforation in die Peritonenlhühle erfolgte, deren Erscheinungen 
wegen der nur kleinen Menge des ausgetretenen Inhaltes verhältuiss- 
mässig nur geringe waren, Der deckelartig über der Oefunng liegende 
Leberlappen verhinderte durch seine theilweise Verwachsung einen reich- 
licheren Erguss, die ausgeflossenon Mengen knpselton sieh ab, doch 
kunate bei der Grösse des Substanzverlustes und den häufigen Brech- 
bewegungen nicht verhindert werden, dass allmälig mehr Flüssigkeit 
austrat, und diese suchte sich zwischen den Adhisionen einen Weg 
zum Theil nach der Milz, zum Theil vor dem Lig. hep. duod. hinweg 
nach dem Colon, doch war auch dieser Vorgang ein so langsamer, dass 
die Flüssigkeit immer durch nun entstehendes Bindegewebe abge- 
kapselt blieb. 

So war der Zustand der Kranken bis Mitte ‚Juli; fast achien er, 
als ob sie sich erholen wollte, die Schmerzen waren nur gering, der 
Appetit besserte sich; da erfolgte die zweite Perforation in das Colon 
transr., dieses, ebenso wie die Mile und ein Theil des Disphragma 
seit mehreren Wochen den Einwirkungen des mit Mageusaft reichlich 
gemischten Ergusses nusgeseist, borst, und os entstand so eine freie 
Communiestion zwischen Magen und Dickdarm. Bei der fortwährend 
hartnäckigen Verstopfung war der Druck im Colon höher als dert, es 
musste dieses also seinen Inhalt in den Magen entleeren, und en trat 
jest das bis ans Ende fortdauernde unstillbare Kothbrechen auf, — 
Nur wenige Tage später war nuch das derbere Diaphragma durchätzt, 
es entstand eine dritte Perforation, durch weiche jedoch wegen der 
ausgebreiteten Adlılsionen zwischen Lungen- und Costalpleura über dem 
Zwerchfell zunächst nur wenig Luft eintrat; bald wurde jedoch dieser 
Widerstand zum Theil überwunden, und so starb die Kranke 28 Tage 
nach der Durchbuhrung der Magenwände an dieser dritten, seltenen 
Complication. 

Abgesehen von dieser Verbindung zweier schen allein nieht häufig 
zu bevbachtenden Ereignisse ist aber auch der Verlauf selbst ein eigen- 
thümlicher; deum statt der gewöhnlichen Verlöthung des Magens mit 
dem betreffenden Organ und dann direct erfülgender Zerreissung, schen 
wir hier von dem fern liegenden Geschwör aus auf mannigfschen Um- 
wegen aich Jen Mageninhnle einen Weg bahnen und die Arrosion ganz 
intacter (Gebilde bewirken. Dann ist auch von Interesse die lange 
Dauer des Verlaufs, welche, wenn anch unterstützt durch die günstige 
Lage des linken Leberlappens, doch nur bei der beobachteten Therapie 
„absolute Kuhe und Beschränkung der Nahrungsmittel auf ein Minimum‘ 
möglich war und in letzterer Beziehung lehrt dieser Fall, wie weit man 
damit gehen kann, eins Erfahrung, die für die Behandlung der Magen- 
krankheiten und besonderr der Goschwüre nicht ohne Bedeutung iat. 
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Die einfachen Arzneimittel der Araber und ihre 


therapeutische Anwendung. 
Nach den Beobachtungen der arabischen Aerste Serapion, Averroes, 
Rhases und Avicenna aus den Quellen in kursgefassiem Aussuge 
mitgerheils 


von 
Dr. E. R. Pfaff, 


könlgl. söchsischem Bezirksarzte in Dresden. 


fFortseizung aus No 36.) 


Gossypiam herbaceum (kasam), ein kräfliges Carminatirum und 
Magenmittel, wurde bei Warmbeschwerden und Menstroalverhaltung 
angewendet. 

Locustae (Heuschrecken) benutzten die Araber äusserlich zur Ver- 
treibung der Warzen, innerlich gegen Strangurie und Wassersacht, 

Lyciom, ein atyptisches Mittel, welches äuserlich zur Beförderung 
des Hasrwuchses, zur Fürbung der Haare, anf Panaritium und Ge 
schwire, bei Augenentzündung und inzerlich gegen Blathusten, Dys- 
enterie, Ischias und Hämorrhoiden angewendet wurde. 

Terra armeniaca (thin armeni) diente als Verbandmittel bei Wun 
den, zum Mundwasser bei Scorbut und Aphten, und galt als vor- 
zügliches Mittel bei Bluthusten, Lungenvereiterung, chronischem Brust- 
catarrh, Darmgeschwüren und profusen Uterinblutangen. Das Mittel 
stand ausserdem in Ansehen als Prophylaeticum gegen die Pest und 
ansteckende Fieber, zu welchem Zwecke es mit Wein und Aqua Rosar. 
täglich eingenommen wurde. 

Styrax officinalia (lubna). Das Harz diente Äusserlich gegen Sca- 
bie, mit Oel zu Einreibungen bei Wadenkrampf, ia Räucherungen 
gegen Catarrh und ehronischen Schnupfen. Innerlich gab man dasselbe 
bei chronischem Brustestarrh, Halsentzündung, Heiserkeit, Strangurie 
und verschiedene Gebärmutterleiden, 

Plantago major (lissan el hamal), früher Lingua arietis genannt. 
Das Decoet der Wurzel diente als Miundwasser bei Zahnschmers, 
lockeren Zähnen und Mundgoschwiren. Der Saft wurde bei Augen- 
entzändung dem Augenwasser beigemischt, Der Samen bewährte sich 
bei Blothusten. Das Decoet der ganzen Pfanze verordneten die ara- 
bischen Aerzte innerlich bei Lebersnschoppung, Darmgeschwüren, Mast- 
dermblutungen, Bei Hämorrhoidalblutungen wurden davon auch Clyatiere 
angewendet, um der Blutung Einhalt zu thun. 

Arum (luf). Die Wurzel wurde mit Stereus vaceinum auf gich- 
tische Entzündung »pplieirt. Der Saft diente änsserlich zu Umschlägen 
auf kreisige Geschwüre. Das Decoct der Wurzel brauchten die Araber 
als Expeetorans bei Lungenkrankheiten, namentlich Asthma, sowie mit 
Wein als Aphrodisineum. Dreissig Früchte von Arum cerispum, mit 
Essig verrieben und eingenommen, bringen Abortus hervor. 

Liliom candidum {susan). Die Abkochung der Wurzel diente als 
Schönheitsmittel zur Vertreibung der Comedones, Lentigines und Run- 
zen des Gesichts; ferner zu Umschlägen auf Brandwunden, za Mand- 
wasser bei Zahnechmerzen und zu Ohrtropfen bei Ohrenzwang. Die 
zerriebenen Blätter und Samen verwendeten die Araber mit Wein zu 
Umschläges anf Erysipelas, mit Essig sul schmerzhafte Geschwüre und 
Wunden. Innerlich gab man das Deoset der Wurzel bei Asthma. 
Die Wurzel, mit Ol. rosarum gekocht, niltzte bei Gebürmutterkrank- 
heiten, bei l.eibschmerzen und wurde von deu Frauen als Abortirum 
gebraucht, Die Abkochung der Wurzel ron Lilien und der Samen 
ron Hyoseyamus, in Essig mit Weizenmehl versetzt, diente zu schmerz- 
stillonden Umsehlägen bei Hadenentzündung. 

Lactun sativa (chass), Der Milchsafı dieser Plunze wurde inner- 
lich gegen Schlaflosigkeit, Geistesrerrüttung, Morbus solstitialis und 
Icterus gehraucht. Durch den innerlichen Gebrauch des Samens be- 
seitigten die Araber Polintionen und krankhaft erregten Geschlechta- 
trieb, Aecuserlich diente der Milchsaft bei Hornhautentellndung und 
Erysipelns. 

Sonchus wleracons {chaas el himmar), Lactuca Asini. Man bereitete 
darsus ein Pfnster gegen Podagra und Tschins, Den Saft, mit Honig 
vermischt, brauchte man bei Aphten. Innerlich diente der Saft gegen 
Leber- und Milzkrankheiten, sowie als Abortivum. 

Myrtus. Das Desnet, der Saft and das Oel der Myrte stärkt die 
Haarworzeln, boseitigt das Ansfallen der Haare und fürbt das Haar 
dunkler. Das Decoct der Samen, zu Wasehungen benutzt, vermindert 
erschöpfende Schweisse und beseitigt den üblen Schweissgeruch der 
Achsolhöhle. Die Früchte wurden gegen Husten und Blutspucken 
imgarlich gebraucht. Das Decost der Früchte gab man hei Finor albas, 
Uterinschmerzen und Blasenbeschworden. Ansserdem wurde das Dococt 
der Blütter und Früchte als Verbandmittel auf Geschwüre aller Art, 
als Mundwasser bei leicht blutendem Zahnfleisch, zu Umschlägen anf 
den Kopf bei Kopfsehmerzen, zu Augenwässern bei Ophthalmien und 
zu allgemeinen Waschungen bei Hautkrankheiten, wie Flechten ete.; 
benutzt, 
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Moschus (misk) gaben die Araber innerlich gegen vermehrtes Ilerz- 
klopfen und Schwermuth, Zu Augenwässern gemischt, soll er die Seh- 
kraft vermebren. Mit Crocus diente er zu Umschlägen auf den Kopf 
bei Kopfschmerzen, 

Mastix von Pistacia Lentisens wurde den Zahnpulvern beigemischt. 
Das Deeoct der Blätter dieses Baumes benutzten die Aruber zu 
Waschungen bei Scabies und zu Umschlägen auf Knochenbrüche, 
Innerlich gab man das Decort der Wurzeln und der Rinde gegen 
Husten und Bintspucken und das Harz gegen Magenschwäche, Leber- 
anschoppung und Intestinnlgeschwüre. Das Decoet der Wurzeln diente 
such gegen Mastdarınblatungen, Dysenterie und Üterinschmerzen. 

Meum athamanticum (mu). Bürwurz, ist mit Unrecht obsolet ge- 
worden. Die Radix Mei diente in Abkochung gegen rheumatische Ge- 
lenkschmerzen, wobei es innerlich und äusserlich gebraucht wurde. 
Anhaltend eingenommen erregt dns Mittel leicht Kopfschmerz. Bei 
Blasenbeschwerden, Strangurie, Leibschmerzen, Menstruslstoeckung und 
H,sterie leistet das Deeoct vorzügliche Dienste, 

Mezereum. Das Decoet diente Äusserlich zu Waschungen bei Im- 
petigo, Lepra, Scabies, sowie zum Verband ebronischer Geschwüre, 
auch als Mundwasser gegen Zahnschmerz. Innerlich gab man das In- 
fusum zur Entiernung der Lumbriei und Ascariden, gegen Waasersucht, 
Strangurie und Melancholie, uber stets mit Vorsicht, denn nach den 
Erfahrongen der arabischen Aerzte wirken zwei Drachmen Mezereum 
tödlich, nachdem «las Mittel copiöse Ausleerungen hervorgerufen. 

Tenerium Marum wurde gegen Magenkrampf, VBysenterie, über- 
haupt Schwäche der Verdauungsthätigkeit angowendet, 

Marmacora, i. €. Origanum (marımachus), in Wein genommen, be- 
rauscht und diente als Stärkungsmittel bei geschwächter Magen- und 
Verdauungsthätigkeit. 

Origanım Dietannus (muechkithiramsschir} diente als Exrpeetorans 
bei Lungenkrankheiten, Es wirkt gowaltig auf die Uterinsphäre, bringt 
Abortus hervor, treibt den Urin und veranlasst Blutharen. 

Origanım Majorana (marzandschusch) wurde mit Wachs zu Pälustern 
gegen Kreuzschmerzen verarbeitet. Das Oel diente gegen Paralyse 
und Schlagfuss, Das Infusum gab man bei Hemieranie, Tlatulenz, 
Unterleibsstoekungen, IWarnvarhaltung, Leibschmerzen und Uterin- 
beschwerden. 

Mumia brauchte man äusserlich zu Püastern bei Verrenkung, 
Fractur, partielle Lähmung uad zu Einreibungen auf Contusionen. 
Innerlich verordnete man das Mittel gegen Hemicranie, Vertigo, Epi- 
lepsie, Lungenblutung, Halsentzündung (mit Ruoh de moris oder Decoct. 
lentieulae), gegen Singultws mit Decoct. sem. Apii, gegen Geschwüre 
in der Harnröhre und Blase mit Milch. 

Myrrha. Mit Oleaum myrtinum und Iadanum gemischt diente die 
Myrrhe als Stärkungsmittel für den Hasrwachs und zur Beseitigung 
des hässlichen Aussehens frischer Narben. Bei üblem Mundgeruch liess 
man kleine Stückchen Myrrhe kauen, Auch beseitigte man durchs 
Waschung der Achselhöhlen mit Myrrhe, in Wein gelünt, den üblerm 
Geruch derselben. Mit Honig und Cassia lignen vermischt braucht 
man die Myrrhe ferner zum Vertreiben der Warzen. Mit Wasser auf- 
gelist zu Umschlägen auf fanulige Geschwüre, Fracturen und Impetigo, 
als Mundwasser bei laxem Zahndeisch, mit Opium zu Ohrtropfen bei 
Ohrenzwang und eitrigem Ohrfuns, nla Augenwasser bei Horahaut- 
lecken und chrimischer Augonlidentzündung, zu Einspritzungen beä& 
Uterinschmerzen, Geschwüren am Oriielum uteri und Menstrualverhal- 
tung, zu Ülystieren bei Mantdarmgeschwüren und Ascnriden. Innerlich 
gab man die Myrrhe bei chronischem Nlusten, Astlıma, Emphysem,, 
Beitenstechen, Heiserkeit, (iasunsammlang im Magen, Nlatulenz unrk 
Magenerweichung, sowie als Abortivmittel bei noch nicht genügenet 
entwickelten, oft nar 10— 11 jährigen Franen, welche nach «en Erfah - 
rungen der arabischen Aerzte bei der Geburt einen ausgetragenen Kin 
des leicht zu Grunde gingen, Bekanntlich wurden bei den Araberm, 
wie noch jetzt bei vielen Orientalen, Kinder von I0— 11 Jahren im 
die Harems gebracht, geheirathet und zu geschlechtlichen Zwecken ga _ 
missbraucht, Selten trat schon in diesem Alter Schwangerschnft ein 
und wo dieselbe stattfand, zog die Geburt sehr of den Tod der Ge. 
bärenden nach sich. Die arabischen Aerzte wurden daher veranlases € 
in sulchen Fällen Abortivmittel zu verordnen: daher die in der ar _ 
bischen Materia medien so zahlreich aufgezeichneten Abortira. 

Euphorbin Lathyris, Die Abkochung der Blätter gnb man uni 
Gelenkschmerzen, Ischias und Podagra. Mit Hühnerbrühe gekocht kai 
Wassersucht, Colik und hartnäckiger Unterleibsstockung. Das Mean 
erregt Brechen und copiöse Darmentieerung, 


Musa paradisiaca (maw2). Die Früchte daron benutzten die A er 


ber bei Halsentzündung und Lungenkrankheit. Als Nahrungsmittel 
braucht sind sie schwer vordaulich, weshalb Ibn Sina Gewlirze n en} 
dem Genusse derselben empfiehlt. Sie wirken urintreibend und x-._ 2 
inehren die Spermabereitung. 

Mentha. Das zerriebene Kraut der Mentha piperita diente 
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Umschlügen bei Kopfschmerzen, der Saft als Ohrtropfen gegen Schwer- 
hörigkeit und Ohrenzwang und zu zertheilouden Umschlägen auf die 
Brüste abstillender Frauen. Das Infasum in vaginam eingespritzt ver- 
hindert die Impraognatio. Innerlich gab man das Infusum gegen Blut- 
brechen, Bluthusten, Ieterus, Magenschwäche, Bingultus und als Aphro- 
disiacam, 

Morus (tuth). 
unreifen adatringirend. 


Die reifen Maulbeeren wirken abführend und die 
Das Deewet der Maullser- und Weinblätter 
fürbt die Haare schwarz. Das Deeoet der Wurzel nützt ale Mund- 
wasser bei Zahnschmerz und Scorbut. Der Saft der unreifen Maul- 
beeren leistet gute Dienste zur Heilung chronischer, bösartiger Ge- 
schwüre. Die Rinde des Maullwerbaums galt als Antidoton gegen 
Hyoseyamasvergiftung- 

Juglans regia (dschawz). Die Abkochung der Blätter und der 
Rinde des Nussbaums nützt bei Blutungen aller Art. Der aus den 
Blättern ausgepresate Saft wurde Jauwarm in die Ohren getröpfelt bei 
eitrigem Ohrfinsse. 

Nux moschata, Der Genuss des Pulvers der Nux moschata stärkt 
den Magen, die Leber und die Verdauung, hält den Btuhlgang an und 
bessitigt Erbrechen, Leibschmerz und Harnverhaltang. 

Nux tamarissi wurde gegen Blutfiisse angewendet. 
gb man bei Milztumor, 

Lepidiam sativnm (hurf). Die gemeine Gartenkresse wurde in 
Abkochung Äusserlich gegen das Ausfnllen der Haare angewendet, zu 
Umschligen auf Furnnkel, zu Waschungen gegen Sealies nnd Impetigo 
gebraucht. Innerlich gab man das Mittel gegen Appetitlosigkeit, 
Asthma, Ischias, Wurmbeschwerden, Colik, Fiatulenz, sowie als Aphro- 
dieiacum und Abortivum. 

Nareissus. Die Wurzel, mit Honig verrieben, legte mau auf, um 
Splitter und Behiefer aus der Haut und dem Fleische zu ziehen und 
galt als Mittel gegen Kahlköpfigkeit. Sie wurde auch zu Umschlägen 
auf faulige Geschwüre gebraucht. Innerlich angewendet bringt die 
Wargel Brechen hervor, buseitigt Blasen- und Uterinschmerzen und 
erregt Abortus. Das Oel diente zu Einreibungen bei Gelenkschmerzen. 

Bieymbrium oder Nasturtium allvestre. Des Infusum diente zu 
Waschungen des Kopfes contra pedienlos, zu Umschlägen auf heisse 
Geschwülste. Das Decoct der Pflanze mit Essig und Rosenöl zu Um- 
schlägen auf «len Kopf bei Geinteszerrüttung. Innerlich gab man das 
Decocet mit Wein gegen Singultus, Leibschmerzen, Incontinentia nrinse, 
Steinbeschwerden und Ascariden. Es bringt Abortas hervor. 

Nymphaca. Die Wurzel brauchte man Ausserlich als Mittel gegen 
Kahlköpfigkeit. innerlich mit Syrapus papaveris gegen Pollutionen, 
krankhaft erregten Geschlechtstrieb, Intestinnlgeschwüre und Blasen- 
krampf., Die Samen, mit Milch verrieben, beaseitigten Fluor albus und 
der Syrup fand bei acuten Fiebern seine Anwendung. 

Zieyphus Lotus (nabak). Das Decoct diente äusserlich gegen das 
Ausfallen der Haare und zur Stärkung der Haarworzein. Die Blätter 
brauchte man zu Umschligen auf heisse Geschwülste, das Gummi in 
Lösung gegen Flechten und Pitgrissis. Innerlich gab man die Blätter 
in Pulverform oder im Decwet gegen Lungenschwindsucht und Asthma, 
Magenschwäche, habituelle Diserhoo und Blutflüsse aller Art. Dei 
Metrorrhngio und Fluor albas wurden auch Einspritzungen mit dem 
Decoot oder der Gummiliisung gemacht. 

Nigelln sativa {schuniz) diente äusserlich gegen Flechten, Warzen 
und bieiche Gesichtsfarbe; mit Essig zu Umsehlägen auf verhärtete 
Abscosse; als Schnupfpulvor gegen Coryza und Kopfschmerzen; inner- 
lich ala Decoet gegen Emphysema pulmonum, Wurmbeschwerden, Li- 
thiasis und Gallenfieber, 


Das Decoct 


N 


Opiem brauchten die Araber als schmarsstillendes Narcoticum | 


innerlich und Ausserlich; z. B. zu Umschlägen auf entzündete Drüsen; 
mit gekochtem Eidotter und Milch verrieben auf podagrische Ent- 
zündang. Innerlich verordnete man es gegen Schmerzen aller Art, 
chronischen Husten, Dysenterie, Darmgeschwüre und Magenkrampf. 


Der Missbrauch des Mittels zerrüttet die Verdauung, verniehtet die | 


geistigen Fähigkeiten und bringt Blödsinn hervor. 
(Fortsetzang folgt.) 





Miscellen. 
Ozonsauerstofl. 

In No. 36 der Berliner klinischen Wochenschrift veröffentlicht 
Dr. Lender eine kurze Notiz zur Behandlang grösserer Wunden und 
empfiehlt darin Ozonsauerstoff, der zu 10 Sgr. der Cubikfuss zu be- 
ziehen ist und dessen Einptumpung jedem Hoildiener, jeder barmherzigen 
Schwester überlassen werden kann. 


den Warten: „Ex erscheint daher kein Grund vorbanden zu sein, wer \ 


Herr Dr. Londer schliesst mit ı 


halb nicht in den Fällen von dem hier geschilderten Verfahren Go- 
brauch zu machen wäre. — Die Vorschlüge des Dr. Lender aind 
einfach deshalb nicht zu vorwerthon, weil Ozonsaueratoff eben 
nirgends bezogen werden kann. Mir selbat hat die Ozonfabrik, 
mit der Dr. Lender in Verbindung stelst, auf meine Bestellung eor- 
widert, dass Ozon nicht verschickt werden kann. Die Aerzte 
können es also auch nicht in allen Fällen anwenden. Damit nicht 
noch mehr Collegen derartig getäuscht worden, bitte ich um Veräffent- 
liehung dieser Zeilen. 


Görbursdorf, Dr, Brehmer. 


Kleine Mittheilungen. 


Masern. Das Resultat oines gennueren Berichts des Dr. Karg, 
Primararst im Waisenhause zu Wien (Wochenbl. d. k. k. Gesellsch. d. 
Aerzte in Wien, No, 37} über eine Masernepidemie, die vom 12. April bis 
Ende Mai 1569 unter den Zigliogen desselben herrschte, fasst sich im 
folgende Bütze zusammen: 

I) Das Maserngift ist eine organisirte Substanz, welche, 
in einen anderen Organismus aufgenommen, die Weiterverbreitung ver- 
mittelt. 

2) Es kann jedoch eine spontane Gonesis der Masorm nicht 
ganz ausgeschlossen werden. 

3) Thränen, Blut, Absonderungen der Respirations- 
organe, Hant- und Lungenausdünstung sind den bisher go- 
machten Erfahrungen zufolge Träger des Contagiams, 

4) Ohne Affestion der Schleimhaut der Lnftwege und des 
Sehgebildes giebt es keine Masern; 

5) daber auch die Complieationen und Nachkrankheiten 
meistens nur in diesen Urganen zu suchen sind. 

6) Die mit Masern auftretende Poeumonie hat gewöhnlich den 
Character viner lobulären Entzündung und nimmt fast allein von’ 
allen anderen Complicationen auf den Verlauf des Exanthems einen 
wesentlichen Einfluss. 

7) Die Gefahr bei Masern resultirt nicht durch das Eranthem, 
sondern durch die gleichzeitig auftretenden bedenklicheren Mit- 
krankheiten. 

B) En giebt Ausnahmsfülle, in denen Masern an einem Indi- 
viduum zwei Mal erscheinen. 

9) Das ganze Menschengeschlecht ist für Masern disponirt, 
ohne Unterschied des Alters, nur die Hussersten Grenzen scheinen Aus- 
nahmen machen zu wollen. 

10) Wenn auch der jugendliche Organismus für den Masernprocess 
besonders disponirt erscheint, #0 ist dieses jedoch nicht immer in 
jedem Momente, zu jeder Zeit, bei jeder Epidemie der Fall. 
Es können daher Kinder, welche während einer Epidemie nicht er- 
krankten, ungenchtet sie der Gefahr der Ansteckung ausgesetzt waren, 
erst in einer späteren Epidemie ergriffen warden. 

11) Ein flüchtiges Verweilen bei Masernkrunken ist 
selten hinreichend, um Amsteckungsstof® fruchtbringend aufzunehmen; 
dazu ist ein längeres Verweilen in dor Nähe der Masernkranken erfur- 
derlich. 

12) Der Sommer ist Musernepidomien minder günstig als die 
anderen ‚Juhreszeiten. 

13} Jeschneller Masernepidemien auf einander folgen, 
desto milder wird ihr Uharaster. 

14) Das Masernexanthem erfordert ausser Abhaltang von Schüd- 
liebkeiten keine besondere medicamentöse Anwendung; diese 
lotztero kann nur gegen Complieationen gerichtet sein. 

15) Die verzögerte Reconralescenz kommt auf Rechnung 
der Complieationen oder der Nachkrankheiten. 


Literaturblatt. 


Vorsehläge zur Reform des medieinischen Unterrichts 
in Wien. Gutta cavat lapidem (7). Wien. März 1869. 8, 
41 Seiten. 
Die „Deutache Klinik," die Vorkämpferin für Reformbestrebungen 
im Gebiete des medicinischen Unterrichts, öffnet gewiss auch gem ihre 
Spalten zur Bösprechung der Verhältnisse unserer schwesterlichen Haupt- 
stadt Wien. Eine kleine Brochure, die wirklich beherzigenswerthe 
Vorschläge zur Reform des medicinischen Unterrichts in Wien enthält, 
dort aber, nach der bekannten Erfahrung: „Der Prophet gilt nichts in 
apinem Vaterlande,““ todtguschwiegen wird, verdient, bei uns «einer 
aufınerksamen Lectire gewürdigt zu werden. 
Vf. beginnt mit der Eintheilung der Facultäten. Die thoo- 
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logische Faeultüt hält er für ein abgestorbenes Glied und verweist die 
‚Ausbildung der Theologen in die Seminarien, Kloster- und Babbinats- 
schulen. Dass diese Ansieht nicht vom Vf. erfunden ist, sundern viel- 
mehr bereits in manssgebenden Kreisen zur Geltung gebracht wird, 
beweisen die Bestrebungen in Italien, wo ein Minister sogar die Ab- 
sicht hat, die theologische Faeultät aufzuheben. Bei uns bedarf es nur 
noch des Auftretens einiger Kuak’s und Cousorten, um die Theologie 
aus der Reihe der veredelnden Wissenschaften zu streichen. Dagegen 
will VE. die Zweige der philosophischen Facultät für =elbst- 
ständig erklären, die naturwissenschaftliche und volkswirth- 
schaftliche Facultät als mwündig hinstellen, sich selbst zu erhalten. 
Und wer würde zweifeln, «ass dadurch die Naturwissenschaften zu einer 
grossartigen Entfaltung gelangen würden? 

Lohr- und Lernfreiheit verlangt Vf. ebenfalls, aber nicht in der 
Weise, dass die Jugend einfach sich selbst überlassen werde. Er müchte 
eine Scheidung der Fächer vornehmen mit der Bestimmung: Wer die 
Fächer B. hören, besuchen will, der ınusa zeigen, dass er versteht, 
was aus den Fächern A, filr dieselben wichtig ist. Dabei ist os jedoch 
unnöthig, vom ibm zu verlangen, dass er diese Fächer auch gehört 
and besucht habe. 

Soweit, dem Studirenden vorzuschreiben, dass er nachweise, 
woher er seine Kenntnisse für das Studium der Fächer sub B. geholt 
babe, soweit darf die Bovormundung allerdings nicht gehen, wohl aber 
soweit, um die Fächer aub B. von dem Besuche derer zu entlasten, 
weiche keins oder keine genügenden Vorkenntnisse für die Fächer 
sub B. besitzen. 

Unterrichten lassen kann sich Jeder, von wem es beliebt, Jedoch 
könne nicht jedermann, der Doctor ist, auch schon Docent sein. Ge- 
rade dann, wenn die Universität den Schüler jedermanns acceptirt, wo- 
fern er nur besteht, gerade dans kanı sie von denjenigen, welche sie 
durch ihre Ernennung zu Lehrern ar’ #foxyn» macht, auch verlangen, 
dass sie mehr leisten als jeder Doctor. Von dieser weisen Regel ist 
auf unserer Facultät (nämlich in Wien!) vielfach abgegangen worden — 
nomina sunt odiosa — und us wäre nöthig, hier nan endlich einen 
Riegel vorzuschieben. Vf.s Vorschlsg geht demnach dahin, alle zwei 
Jahre eine Commission ans Professoren, Docenten und Doctoren zu- 
sammentreten zu lassen, die diejenigen aufzusuchen hat, welche durch 
ihr Wissen, ihr Schafen, ihr Talent sich »0 hervorgsthan haben, um 
des Titels Docent oder Professor für wlirdig befunden zu werden. Die 
Regierung hut zu bentätigen und zum Titel die Mittel für den Di- 
centen zu gewähren, als Saal, Instrumente etc, Die Commissionsror- 
schläge müssten öffentlich bekannt gemscht werden, um zu verhindern, 
änss nicht etwa über Nucht wieder einmal ein mächtiger Referent oder 
Medieinalrath aufstehe, welcher Docenten und Abtheilungsvorstäude aus 
“er Buchen Hand herausecretirt. 

Die Regierung müsse aber zu der Einsicht gelangen, dass ein Ge- 
halt für einen Lehrer nicht «ine Ausgabe, sondern ein auf die höchsten 
Wucherzinsen gelichenes Darlehen sei. 

Die Bildung in den Mittelschulen findet Vf, mangelhaft, 
weil ein mit Anschauung verbundenes Studium der beschrei- 
benden Naturwissenschaften fehlt, weil nicht dansch getrachtet wird, 
Jie Jnngen zur Beobachtung der Natur anzuhalten: denn wahrhaftig, 
"io sie jetzt auf die Facultät kommen, haben sie genug zu thum, sich 
ihren elassischen und ästhetischen Dinkel abzugewöhnen und zu lornen, 
unbefangen zu schen, was klar zu Tage liegt. 

Als viertes Postnlat hält es Vf. für wichtig im Interesse der 


Wilrde unseres Standes uml in der Hofoung, unsere Disciplin mit | 
fruchtbaren Ideen zu bereichern, das medieinische Gewerbe frei | 


zu geben, 

Das Studium wünscht Vf. in der Weise betrieben zu sehen, 
dass der Student sich zuerst mit fulgenden 10 Fächern beschäftige: 
I) Descriptive Anatomie; 2} vergleichende Anatomie; 3) Hi- 
stologie; 4) pathologische Anatomie; 5) Phyaiologie; b) me- 
dieinische Physik; 7) allgemeine Pathologie; 3) und 9) Phar- 
macognosie, Pharmacologie und Receptirkunde; ID) medi- 
einische Chemie, Diess ist die Cstegorle A., in der der Student 
sich erst die geniigenden Kenntnisse erworben haben muss, bevor or 
zum Studium der za B. gehörenden Fächer zugelassen werden darf. 
Zur Categorie B, rechnet Vf. folgende 19 Fächer: 1) Topographische 
Anatomie; 2) specielle medicinische Pathologie, Tberapio 
und Klinik; 3) Percussion und Auscultation; 4), 5), 6) chi- 
rurgische Klinik, Öperntionslehre, Instrnmenteulehre; 
7} kleine Chieurgie; 8) und 9) Augenheilkunde, Augenope- 
rationslehre; 10) Geburtshülfe; 11} Gynücelogie; 12) Der- 
matologie und Syphilis; 13) Seuchenlehre und Voterinär- 
kunde; 14), 15), 16), 17) Zahnheilkunde, Ohrenheilkunde, 
Eleetrotherapie, Laryagoscopie (nicht obligat), 15) Geschichte 
der Mediein; 1%) Staatsarzneikunde (öffentliche Gesund- 
heitspflege). 





Nur wenn auch in diesen Flchern, höchstens mit Ausnahme von 
14), 15), 16), 17), der Stwdirende bestanden hat, und zwar in Uffent- 
licher Prüfung vor einer vom Staat ernannten Commission von Pro- 
fessoren und Avrzten, dann suli die Erhebung in den Bang eines 
„Doetors der gesammten Heilkunde“ erfulgen. 

Um aber tüchtige Aerzte heranzubilden, sei nöthig die Herstellung 
von gesigneton Hörsälen, von practisch eingeriehteten Laboratorien, 
hauptsächlich jedoch die Vermehrung der Docenten, namentlich für die 
klinischen Studien, medicinische Chemie, pathologische Anatomie. Auch 
har für den klinischen Unterricht das mit Recht gerühmte System, die 
Hörer nach alphabetischer Reihenfolge euram populo die Kranken unter- 
suchen zu Inssen, Platz zu greifen. Dass diese Sache jedoeh nicht 
benutzt werde, um den Professor resp. Demonstratsr im Lichte omni- 
potenter Gelehrsamkeit und Geschicklichkeit und jeweiligen Studenten 
als den erbärmlichsten Stümper erscheinen zu Inssen, das wäre Pflicht 
der Professoren. ; 

Höchst förderlich für die Studirenden würde noch die Vermehrung 
der Assistenten sein. Nur müssten die Schäden und Mangelhaftigkeiten, 
die bei Besetzung der Assistontenstellen unterlaufen, beseitigt werden. 
Diese Stellen werden in Wien nämlich keineswegs besetzt, sondern sie wer- 
den — verschenkt. Dabei werden wohl mitunter vortrefliche Wahlen 
getroffen, durchschnittlich aber — nicht. Und doeh ist nichts für die 
Erhaltung des Geistes einer Schule wichtiger, als die Auswahl der 
Assistenten. Es ist klar, «dass die Auswahl unter den Berufenen immer 
dem Professor bleiben muss, denn man kann jenem nicht zumuthen, 
mit einem Menschen jahrelung zu verkehren, der ihm aus irgend einem 
Grunde nicht angenehm ist. Jetzt aber ist ihm darin so viel Spiel- 
raum gelassen, dass er sich nach reinen Zufälligkeiten richten muss. 
Jetzt ist es so, dass er denjenigen nimmt, der ilım unter seinen zu- 
fälligen Bekannten am — angenelhmaten ist, Dioss ist aber ein schweres 
Unrecht gegen die betreffende Diseiplin und gegen die Collegen dem 
Assistenten. Die Azsistentenstellen aollten nur auf dom Wege der 
Concurrenz vergeben werden. Die Disciplin verlunge, dass derjenige, 
weicher Assistent werden will, wenigstens etwas gearbeitet habe. 

Freilich wird aber auch entsprechend den erhöhten Schwierig- 
keiten bei Erlangung einer sulchen Stelle eine bessere Stellung für die 
Assistenten zu verlangen sein. Erstens müssen ihnen menschen - 
würdige Wohnungen angewiesen werden mit solchen Einrichtungen „ 
dass sie nicht den Schrecken und Hohn jedes Besnchers herausfordern . 
Zweitens müssen die Stellen nicht auf 2 Jahre, sondern auf unbe — 
stimmte Zeit verliebon werden. Drittens müssen solche Stellenx 
nicht unzureichend, sondern zureichend honorirt werden, ro das 


| die Assistenten nicht genöthigt sind, den ganzen Tag Curse zu gebern, 


resp. der Praxis nachzugehen, sondern dem Professor und seinem Fach 
treu assistiron können, 

Schliesslich bemerkt Vf, dass die Collegiengelder in Wien zum 
billig seien. Der erste Schnden der relativen Billigkeit des medicin 3— 
schen Studiums soi der, dass eine grosse Anzahl Unbemittelter Medici 
seudirt, welche, zu unlemittelt, um aus Eigenem dio Kosten zu bo — 
streiten, duch die begründete Hoifnang hat, das Nothdürftige dare In 
Lestionengeben zu erwerben. 

Welch ein werthvolles Mitglied aber solch ein algehetzter Leotionern — 
student lür das medieinische Studium sein kann, ist eine leicht u ba 
rechnende Sache. Weon auch Einzelne dieser armen Leute „ga— 
schicktere Asrzte‘* geworden sind, als von Haus aus reiche, so geh em 
daraus doch nur hervor, dass «lie Studien schlecht organisirt seien 
müssen, wenn man 4 Jahre Hofineister sein kann und nur 1 Jahr zum 
„ochsen* braucht, um schliesslich doch Doetor zu werden. 

Es sei doch die Frage, ob der ärztliche Stand, in Berig au 
strenge Wissenschaftlichkeit wie auf sociale Stellung no herabgekomne nn 
wäre, wenn die Jünger unserer Wissenschaft eben während ihrer Stan 
dienzeit Mediein getrieben hätten, anstatt — Pädagogik. 

Ein zweiter Schaden dieser Billigkeit der Collegiengelder ist, dus ., 
die „Wohlthiter, Stifter und „Schenker sehr dünn gesäet, warn u 
die Stipendien dieser Horreu gewöhnlich lächerlich klein und unbedon, _ 
tend sind, 

Wäre aber das medicinische Studium so wie es sein soll, merk: 4. 
dns Pablieum, dass (im Durchschnitt) ganze Münner nus demselkn.. „, 
hervorgehen, würde sich der ärstliche Stand auf diese Weise von mean 
heraus purificiren, so würden gar bald aich Menschenfreunde inch cn 
die aulche Stipendien stifteten, dass der Student ron ihnen wire; 
leben tind nicht — Hofineistern könnte, 

30 erscheinen deon die Vorschläge in dieser Brochüre »o rieay g;, 
so practisch, dass wir nar wünschen können, in Wien, wie an Di 
anderen Universität sie durchgeführt zu sehen, Möge daher an 
dem das Interesse unserer Wissenschaft, unseres Btandes am Han. r 
liegt, diese Beformbestrebungen unterstützen. — Üiutta carat apäcy = 

Dr. tt, 
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Notizen. 


Berlin. Die Stadt Berlin hat bekanntlich in v. Graefe den 
Augenarzt für ihre Armen verloren. Der Verstorbene hatte bald nach 
seiner Niederlassung in Berlin und mit Errichtung seiner Privatklinik 
eontractlich die Behandlung der ambulaterischen Augenkranken der 
Stadt übernommen, wie er denn auch für städtische Kranke in seiner 
Privatanstalt die hinreichende Zahl von Betten offen erhielt. Mit seinem 
Tode hat die Armendiroction geglaubt, vor der Hand Jedenfalls von 
einor derartigen Centralisation absehen und zunächst ebenmüssig 5 Augen- 
ärsten der Stadt auf ihren Wunsch die amlmlatorischen Kranken zuweisen 
zu sollen. Es ist diess das analuge Verfahren, wie es auch mit den 
Franonkrankheiten eintrat, #ls Hure Dr. Meyer jun. sich ans Gesund. 
heitsrücksichten von seinem Verhältniss zur Sıadı zurilckeng. Im In- 
teresse der Kranken liegt en gewiss, dass sie nicht alle nach ein und 
derselben Centralstelle hingewiesen werden, wenn nicht, wie es bei 
v. Graefe der Fall war, gegen die so hervorragemde Stellung des 
Arztes alle Unbequemlichkeiten in den Hintergrund treteu müssen. 
Ob dieser Fall demnächst wieder als beatimmend eintreten wird, steht 
za erwarten. Vor der Hand hört man ja, und es wäre das recht sehr 
zu beklagen, das man bei der Neubesetzung der Stelle nicht beab- 
sichtigt, eine ordentliche Professur damit zu verbinden. Wie das 
nun dazu etimımt, dass man die Augenheilkunde als ein besonderes 
Fach in den Rahmen der ärztlichen Staatsprüfung gereiht hat, wogegen 
sich ja wohl Diess und ‚Tenes sagen liesw, das versteht man wieder 
nicht, Dass es aber, wenn der Nachfulger" nicht einmal Ordinarina 
werden soll, vollends Mühe haben wird, v. Graefe's Stelle auch nor 
einigermaassen würdig zu besetzen, das sollte man aich doch klar 
machen, ehe man ein letztes Wort in so wichtiger Sache spricht. Die 
ilerren Collegen, welche für jetzt die Behandlung der armen Augen- 
kranken der Commune übernommen haben, sind: die DDr. Leber, 
Privatdocent, Sanitätarath Waldan, Brocht, Hirschberg, Sanitäts- 
rath Ewers. 

— In Leipeig starb am 1. September ein Mann, der, obschon 
nicht Arzt, doch mit einer grossen Zahl der Collegen in unmittellarste 
Berührung gekommen ist — der Buchhändler Otto Wigand. Mit ihm 
in Gemeinschaft gründste der längst verstorbene Dr. C. Ch. Schmidt 
die Schmidt'schen Jahrbücher der gesammten Modicin, das erste grosse 
Sammeljonrnal, welches in Deutschland erschienen. Die Encyelopädie 
der Mediein und im Anschluss daran die Jahresberichte waren durch 
die nämliche Reaction, die Gleichheit der Mitarbeiter, durch denselben 
Verleger in bestimmtestem Zusunmenhang mit den Jahrbüchern. Mit 
dem Uebertritt Dr. Schmidt's in eine andere Laufbahn (1843) ging 
die Redaction dieser Schüpfungen auf seinen Vorschlag in meine Hand 
über und so habe ich 6 Jahre lang in nahem Verhältnis zu dem ver- 
storbenen Otto Wirand gestanden und verdanke die Einführung in 
die literarische Tliätigkeit, die ich nun 27 Jahre wit wahrer Freudig- 
keit übe, diesem Manne. 80 ziemt es mir wohl, ihm ein Wort der 
Erinnerung »achzarufen, dus bei dem Einduss, Jen er auf meinen 
Lebensgang durch die Berufung zur Leitung der Jahrbücher gewonnen, 
dureh die vielen Beweise der Freundschaft während unseres goschäft- 
liehen Verkehrs, nur ein von Herzen dankbares sein kann. Er konnte 
nicht fehlen, dass sich dem Verleger der Jahrbücher ein bedeutender 
Verlag an medieinischen und naturwissonschaftlichen Werken zuwandte, 
und weit umfangreicher hätte sich derselbe wohl noch gestaltet, wäre 
Wigand niebt andererseits dorch die Kämpfe, die sich auf religiüsem 
und politischem Gebiete entwickelten, schr in Anspruch genommen 
worden. Hier war es zunächst seine Verbindung mit Arnold Ruge 
und der Verlag von dessen Hallischen Jahrbüchern, die die Bahn 
brachen zu rinem nusserurdentlich reichhaltigen Verlag. Seine ganze 
Nätar wies Wigand eine erste Stelle an in den Kämpfen für freiheit- 
liche Entwickelung in Stast und Kirche und vielfache Opfer hat er 
hier seiner Usberzengung pebracht, wie er sich amdererseits persönlich 
auf das Eifrigste an der Bewegung betheiligte in den Angelegenheiten 
der Stadt und des Staates, Sein lebhaftes Naturel, eine besondere 
Gabe begeistert und begeisternd zu sprechen, stellten ihn dabei oft im 
erste Reihe und er hielt auf dem einmal eingenommenen Posten treu 
bis vor wenigen ‚Jahren aus, bis da, wo er eich, ich glaube im Jahre 
1864, wie von der Leitung des Buchhändlergeschäfts, an dem schon zeit 
langer Zeit der älteste Bohn Hugo betheiligt war, auch mehr und 
mohr von der Theilnahme am öffentlichen Loben zurückzog. Neben 
der Buchhandlung hatte er in der zweiten Hälfte der vierziger Jahre 
eine grosse und sehr atattlich ausgerüstete Druckerei errichtet, an der 
von Anfang am zwei andere Söhne participirten. Wigand stammte 
aus Göttingen und ging mit geringen Mitteln in jungen Jahren nach 
Ungarn, wo es ihm schnell gelang, sich eine tilchtige Stellung zu er- 
werben und den Grund zu seinem Vermögen zu legen, so das er, als 
er nach Leipzig übersiedelte, zur Gründung des gross ungeiegten neuen 


Geschäftes ausreichende Mittel mitbrachte, Auch seine Gattin, geb, 
Heckenast, Jie ihm in teomester Liebe anhing bis zu ihrem schon 
längst erfolgten Tode, hatte er in Ungarn gefunden. Der Ehe ist eine 
zahlreiche Familie entsprossen. Neben manchem Ueberschwänglichen, 
wenn ich 50 sagen roll, hatte Wigund so viele vortreffliche Eigen- 
schaften, dass er sich eines grossen Kreises von Freunden erfreute, 
und zu diesen zühlen viele der älteren Collegen, denen die Nachricht 
seines Todes eine ermst beiribonde gewesen sein wird, Möge ihm, 
der das 70. Jahr bereits überschritten hatte, die Erde leicht sein! 


— Es liegt ein newer Beweis vor, wie ausseronlentlich richtig 
das Urtheil der Ungarischen med.-ehirurg. Presse in Bezug auf die 
Stellung fremder Aerzte in der demtschen Armes ist. Der französische 
Gesandte hat bei der Rogierung der Vereinigten Staaten Beschwerde 
erhoben, dass =0 viele amerikanische Aerzte für uns ange- 
worben würden. Diesen missen also doch die Dedingungen nicht so 
furchtbar gewesen sein, wie jenes Blatt auinen Lesern weiss muchen 
möchte. Aus Amerika wird dagegen erinnert, duss Aerzte wohl jeden- 
falls als neutral zu betrnchten asien, die Herren Franzosen diess also 
gar nichts angehe. Liessen dieselben durch die Tureus Verwundete 
zerfleischen und mit diabolischen Behngen verstimmeln, so wlirden ale 
wohl nichts dagegen einzuwenden haben, dass durch Aerzte, woher sie 
Immer stammen, gerettet wird, was noch gerettet worden kann, zumal 
das vielleicht mehr noch ihren eigenen Leuten zu Gute käine, als den 
Deutschen. Nun, danach fragt die Avantgarde der Civilisation wohl 
ebenso wenig, als nach den 300 Mobilen, die bei dem Nubenstück in 
lsaon mit den 50 Preussen getisltet wurden. 

München. Am 15. Sept. starb der beriibmte Plıysiker Prof. 
Dr. Steinheil, der Erfinder des electrischen Telegraphen. Den ersten 
dieser Art richtete er im Jahre 1537 zwischen dem physicalischen 
Cabinet in der alten Universität zu München und seiner Wohnung ein. 

Liverpool, In Liverpool hat die Versammlung der englischen 
Naturforscher stattgefunden und wurle vom Professor Huxley mit 
einem Vortrag über die Bislogie der spontanen Generation erüffnet. 

Cholera. Bis zum 14, September kamen in St. Petersburg 
217 Chulerafälle vor, 50 weiblichen, 159 münnlichen Geschlechts, Am 
13, allein wurden 52 Nen-Erkrankungen und Sterbefülle gemeldet. Von 
dem plötzlich eingetretenen kühlen Wetter hofft man, das es dia 
Seuche möderiren wird. Auch in der Havannah haben #ich Cholera- 
fülle gezeigt. 


Personalien, 


Personalreränderungen. Anstellungen; Der Sanitätsrath 
Dr, Babel zu Pless ist zum Kreisphysieus des Kreises Pless und der 
practische Arzt Ihr. Krieger in Willenberg unter Anweisung des 
Wohnortes in Mensguth zum Kreiswundarzt des Kreises Ortelsburg 
ernannt worden. Niederlassungen: Ir, Schmidt in Strasburg i, Westpr., 
Dr. Theis in Wissen. Verzogen sind: Dr. Gramatzki von Gran- 
denz nach Königsberg i. Pr., Dr. Güttler von Padewitz nach Schwie- 
bus, Assistenzarzt Dr. Lückersth von Langensalza nach Saarlouis, 
Assistenzarzt Dr. Holmbold von Miühlhansen nach Langensalza, Dr. 
Göring von Merxheim nach Rädelheim, Wundarst 1, Cl. Labinski 
von Lützel-Coblenz nach Niederlahnstein, Wundarzt 1. Ci. Bergk von 
Neuendarf, 


Todesfälle Dir. Dolle in Treptow s. d. Toll. Garnison- 
Stabsarst Dr, Rordorf in Glogau, Wundarzt 1.Cl, Dienstmann 
in Thorn. 





Meine Wasserheilanstalt ist auch während des Winters von 
Kranken besmiebt und hierau vollständig eingerichtet. -- Hydrotheraple im 
weitesten Sinne, — Electrotherapie eıe. Telegraph im Orte, — Er 

(Winter) Preise, 

Bad Liebenstein (Eissnbabnatarlon Immelborn). 

Sanitätarach Dr. Martiny. 





Bei August Birschwald io Berlin erschien soeben: 
(durch alle Buchhandlungen zu beziehen) 


Neigungen und Beugungen 


der Gebärmutter 


nach vorn und hinten. 
Klivisch bearbeitet 
wa 
Geh. Rath. Prof. Dr, Ed. Martin. 
Zweite vermehrte Auflage. 
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Bestellungen auf diene Zeil- 
schrift, welche allwöscheni- 
Ich Sonnabends erscheint, 
nehmen sl» Ruchhandlungen 
und Posi-Anstallen an, 


Deuische Klinik. 
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Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerunder Göschen. 
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Inhalts Toxicologisch® Stadien liher Corbelsäure und Kreosat. VonDr Th Husemann in Götiingen. (Forisetzung.) — Pluihisis mesaraica, Tuberculose der Gekrüs- 
drüsen, Von Somitätsruih Dr, Jos. Bierbaum. — Veber die Einführung des Jod vermitielst elecınischer Sirams, Von Dr. med. A. Brückner ia Schwerin. — 


Veber die Auwendung der Carbolsäure als Verbusdmitiel. Yan Physicus Dr. Caspari, Brunnenerzi zu Meinberg. 


— Erster Bericht Über Dr, Hirschberg's 


Augenklinik. — Kleise Mlıtheilungen: Apoplexis spinalis. — Notizen. iBerlin.} — Faullieion: Die niederländischen medicinischen Schulen. Ven Dr. RB, Fincken- 


siein in Dresiau. [Forlseizung.) 





Toxieologische Studien über Carbolsäure und Kreosot. 
Ton 
Dr. Th. Husemuann in Götlingen. 
(Fortseizung ous No. 39.) 


Es hat dieses Material den Anschein, als genlge es zur Ernirung 
der die Carbolsäurevergiftung betreffemlen Faeta, und in der That er- 
scheint es umfangreicher, als das der übrigen organischen Artefacte 
mneren Datums, welche, wie das Niteoglycerin oder dia giftigen Avilin- 
farben, sich in der modernen Toxicologie einen Namen gemacht haben. 
Indessen mnüssen wir Jie Bemerkung voraufschicken, dnss mancher der 
eitirten Fälle nur sehr ungenau und lückenhaft mirgetheilt ist, dass 
von vielen tödtlich verlaufenen Fällen die Sestionsbefunde vermisst 
werden und über die beiden anonymen Fülle nur höchst dürfiige Notizen 
existiren, So bleiben unsere Kenntnisse der Carboisäurerergiitung am 
Menschen immerhia noch in mancher Beriehung lückenhaft. 

Am genanesten lüsst sich noch die Aetiologie feststellen. Ein 
Giftmord oder Giftmordsrersuch mit Carbolsture liegt nicht wor. Unter 
den beobachteten Vergiftungefällen jet eine Belbstrergiftung (Harrison); 
die übrigen sind acceidentelle. Von diesen ist bei Weitem die Mehr- 
zahl dem medicinalen Vergiftungen angehürig; nur der Fall von Bar- 
low fällt in die Categorie der üconomischen, indem ein aus dem Rausche 
erwachender Manu aus Versehen eine Carbolsänre enthaltende kleine 
Flasche Iverte, deren Inhalt zur Vertreibung von Schaben dienen sollte. 
Daran schliesst sich am nüchsten ein Fall, der erste anonyme aus dem 
Pharm. Jaura., auch von P. H. Vander Weyde (Philad. med. and 
surg. Bep., XIX., 7, p. 122, 1865) in einer Collestion von Vergif- 
tungen aufgeführt, wo ein Chemiker zar Beseitignng von Zahnschmerzen 
eine Carbolsüuresolution mittelst einer mit Quetschhahn versehenen 
Cautschukröhre in einen hohlen Zahn bringen wollte und neben dem 
betreffenden Apparate todt gefunden wurde, (Dieser Fall beweisst am 
besten die Dürftigkeit der Mittheilungen über einzelne Facts, die sich 
auf die Carbolskureintoxieation Iwziehen; bier fehle nämlich nicht allein 
die unbeobachtet gebliebene Symptomatologie, sondern auch der Leichen- 
befund, #0 dass wir weit entfernt daron sind, zu wissen, ob etwa eine 
grüssero Menge Säure in den Magen gerathen ist, oder ob eine Ver- 
ätzung im Pharyox und Eindringen der Säure in die Luftwoge statt- 
gefunden hat; dass die im Pharm, Journ, gemachte Annahme, es sei 
der Tod dorch Inhalation von Carbolsäure erfolgt, als unbegründet 
angesehen werden muas, wird weiter unten aneinander gesetzt werden.) 
Die modicinalen Vergiftungen, deren Schauplatz vorzugsweise Spitäler 
waren, grugpiren sich folgendermaassen;: 2 Intoxieationen durch Cly- 
stiere gegen Oxyuris, denen Uarbolsüure in tosischen Dosen durch den 

‚ Arzt beizufllgen verordnet war (Michaelis, Pinkham); 4 Fälle in 
| Folge äusserlicher Appliention von Carbolsäure, davon 3 (Machin) in 
| Folge der Einreibung von Carbolsäurelösung statt Schwefelsalle bei 
| Krätzigen, t durch Applieation auf den Kopf (Wieke); 1 Fall in 
! Folge Austeinken eines Gefüsses voll Carholsäure, die zum Zwecke der 
Desinfection im Hanse eines Pockenkranken diente (Taylor); die 
übrigen in Folge von Vermechslung mit anderen innerlich zu nehmen- 
den Arzueien seitens der Wärter in verschiedenen englischen Haspi- 
tälern, no im Derby Infirmary (zweiter anonymer Fall}, wo eins Lotion 
aus Oel und Carbolsünre, innerlich verabreicht, den Tod eines Kranken 
zur Folge hatte, im County Asylam zu Brokwood, wo ein Geisterkranker 
statt Sennesblätteraniguss zur Desinfeotion dienende unreine Carbolsäure 
erhielt (Swain), endlich Sutton's Fall, wo Carbolsäure ven einer 
Geistoskrankon statt eines Opiumpräparaten genommen wurde. 
1) Intoxicationen durch Verschlucken von Carbolskure, 
Deatsche Klinik. 18°0. 
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Die hierher gehörigen Fälle betreffen, mit einer Ausnahme (Taylor), 
sämtlich Erwachsene, womit sich die Meinung Taylor's, dass Car- 
bolsiure hüchstens von Kindern statt anderer Flüssigkeiten verschluckt 
#erden könnte, berichtigt; doch ist zu betonen, dass von den Erwach- 
senen mehrere als nicht im Besitze ihrer vollen Geisteskräfte bezeichnet 
werden, sei es in Folge andauernder Geisteskrankheit (Swain, Sut- 
ton), oder in Folge eines eben überstandenen Rausches (Barlow). 

In weitaus der Mehrzahl der Fälle, vielleicht in allen, scheint, 
was von Finigen, z. B. Swain, geradezu hervorgehoben wird, nicht 
vällig reine Carbolsäare, wie sie zur Desinfeetion inngemein in Anwen- 
dung kommt, das Material zur Vergifinng dargeboten zu halten. Die 
Fälle sind sämmtlich lstal verlaufen. 

Eins genaue Bestimmung der Dosis letalis für den Menschen 
lässt sich aus den bisherigen Fällen nicht zu Stande bringen, weil 
anzunehmen ist, dass überall mehr Sänre verschluckt worden ist, als 
zur Herbeiführung des töltlichen Endes erforderlich war. In dem Falle 
von Taylor starb ein 1%/ jähriges Kind durch Verschlucken von etwa 
2 Theelöffel voll der gewöhnlichen braunen Aüssigen Carbolsiure, was 
gleich 8—9 Grm. gerechnet werden mag; in diesem Falle war indesm 
nach Ausweis «lea Sectionsbefundes ein Theil des Giftes in die Respi- 
rationswege gelangt. Die niedrigste tädtliche Dosis betrug bei dem 
intern mit Carbolsänre vorgifteten Erwachsenen in 2 Fällen I Unze 
(Bwain, Sutton); im Falle von Barlow waren etwa 1’/, Unzer 
genommen, bei den übrigen Fällen ist die Giftmenge nicht genau an 
gegeben. 

Der Verlauf der Carbolsünrevergiftung beim Menschen ist ein 
ziemlich rascher; in dem Falle von Barlow erfolgte der Tod angebs_ 
lieh binnen 10 Minuten bei einem, wie es scheint, durch Trunk go. 
schwächten Individaum; in den Fällen von Sutton und Swain habaıı 
wir das tüdtliche Ende nach I rusp. 1'/, Unzen in etwas über | Stunden 
resp. in 1', Stauden, in Harrison’s Fall in etwa 3 Stunden. Any 
längsten dauerte die Vergiftung des 1%/jührigen Knaben in Guy” — 
Hospital, nämlich 12 Stunden, 

Der Eintritt der Symptome ist ein sehr rapider, unmittelbare .- _ 
Die Symptome selbst gestalten sich in der folgenden Weise. Ucher U q 
ist Rewusstlosigkeit, rasch eintrotend (am spätenten nach 5 Minuten ia ; 
Swain), und Verlust ‚er willkürlichen Bewegung und der Sprac hy on 
(Stammeln und Schwanken vor Eintritt der völligen Bewusstlonigk m. g 
bei Swain) das erste Syınptom, neben welchen complete Anisthos & 
auch der Conjnnetiva (Taylor) hervorgehoben wird; auch das Ver " 
mögen xu schlucken scheint bisweilen verloren zu gehen (Taylor 5 E 
und in 2 Fällen (Sutton, Taylor) machte die Einführung der Schlurn «® _ 
schde Schwierigkeiten, wie Taylor meint, iu Folge spastischer Con _ 
traction der Speiseröhre. Die Pupille wirl überall ala verengert an _ 
gegeben, mit Ausnahme von Swain's Falle, wo sie normale Weise... 
hatte; auf Lichtreiz reagirte sis in Taylor’s Falle anfangs iche, 
später dagegen wieder, wie auch das Bewusstsein sich etwas wieclon 
horstellte, In keinem Falle sind Conrulsionen angegeben. 

Das Verhalten der äusseren Körperoberfläche und des Geicch e 
scheint nicht in allen Fälfen gleich zu sein; von Taylor wird Ai 
Haut als kühl und feucht, dns Gesicht bleich bei binuer Firbung An Bu 
Lippen, im späteren Verlauf erstere etwas wärmer und die Haut bang _ 
reicher werdend bezeichnet; Sutton beobachtete leichte Lividität An. 
Lippen und der Fingerspitzen; Tarlow redet von Turgescenz des CH — _ 
sichts (der Fall betrifft einen Trinker). Bei Swain’s Patienten "area. 
die Extremitäten zur Zeit des Todes enorm kühl. 

Die Cyanose steht offenbar im Zusammenhange mit dem Verhalto,, 
der Respiration, die von Harrison, Sutton, Taylor als stertoriz, 
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und behindert bezeichnet wird; damit geht eine Störung der Circulation 
Hand in Hand, die sich durch den froquenten, kleinen, manchmal 
(Harrison, Button, Swain) intermittenden Puls zu urkennen giebt, 
Bei Taylor's kleiner Patientin warden 120 Pulsschläge und 80 Respi- 
rationon in der Minute gezüllt, Carbolsüure- oder Theergeruch 
des Athems wurde von Taylor, Sutton und Harrison notirt, 

Erbreeben scheint nicht in allen Fällen vorzukommen; notirt int 
dasselbe von Harrison und Taylor; in Taylor's Falle hatten die 
erbrochenen Massen ontschiedenen Carbolsüuregeroch Purgiren ist 
niemals conatatirt; doch kann Defäcation vor dem Tode erfolgen 
(Barlow). 

Subjectire Symptome, die von der örtlichen Wirkung der Carbol- 
süure abhängig sind, können wegen der rasch eintretenden Bewusst- 
losigkeit nur selten zur Kenntniss des Arztes koinmen, nur Swain’s 
Patient, der erst nach 5 Minuten bewusstlos wurde, hatte Zeit, sich 
tiber ein beftiges Brennen in der Speiserühre zu beklagen und dagegen 
ohne Erfolg kaltes Wasser zu verschlucken. In demselben Falle wurde 
auch objeetiv zu Lebzeiten rnscher Einteitt einer wwissen Färbung der 
Lippen und der Zunge constatirt, die in den übrigen Fällen (mit Aus- 
nahme desjerfgen von Harrison) nicht notirt oder nur als Theil des 
Leichenbefundes angegeben sind. Diese Verätzungserscheinungen am Ein- 
gange des Digestionstractus scheinen uber, wie Taylor hervorbebt, 
bisweilen erst nach dem Tode Jdentlich zu werden. 

Inconstante Symptome sind: Schnumen des Mundes (Barlow) und 
starke Auftreibung des Abdomens kurze Zeit vor Eintritt des Todes 
{Sntton). Die Diurese scheint in den meisten Fällen unterdrückt, 
one in Barlom's Fall fünd Emisio urioae vor dem Tode statt. 

Ueber den Sectionsbefund ist das voliegende Material vorbält- 
nissmäasig reichhaltig, da in den Füllen von Taylor, Suttun, Har- 
rison, Swain und Barlow Obductionsresultate vorliegen; Joch werden 
dieselben in einzelnen Fällen dadurch getrübt, dass es sich um ander- 
weitig afieirte Individuen handelt, in Barlow's Falle um einen Potater, 
in BSwain’s Falle ebenfalls um einen ssichen, der noch dazu an einem 
Cerebralleiden laborirte. Es muss gerade in solchen Fällen ıie grünste 
Vorsicht angewendet werden, um nicht Organleiden durch den Alecho-- 
lismus als Resultat der Carbolsäureintoxication anzuschen. Als sichere 
Ergebnisse aus den Seetionaberichten glauben wir folgende hinstellen 
zu können: 

Der hauptsächlichste nnd wichtigste Befund finder aich 
in den oberen Partien des Tracius als Folge der kausti» 
schen Action der unverdünnten Carbolsäure, Es kaun diese 
schon in der Umgebung der Eingungeöffnung angedentet sein, 80 als 
braune Hantflecken von trockner und eingeschrumpfter Beschaffenheit 
in der Gegend des Mundes, bei Taylor's Vergifteten, wo sich durch 
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die weisse Fürbung im Munde, die aussergewöhnliche Weisse und 
Festigkeit des Epitkela im Schlunde, dns mit dem darunter liegenden 
Gewebe nur locker zusammmenling, die runelige Beschaffenheit und 
Leichtabziohbarkeit des Epichels auf dem Kehldeckel und im Vertnnfo 
der ganzen Speiseröhre die deutliche Action der Säure auf die obersten 
Purtien des Tractus kundgab, freilich eich keineswegs hier beschränkend, 
indem im Magen, besonders im vorderen Theile der kleinen Curvatur, 
kleine, hie und da confluirende, meist anf die Erhabenheiten der Rugae 
begrenzte erhabene Flocke mit ruther Basis und rothen Rändern, nuf 
deren Oberfläche ein troeknes Hüutchen sich befand, angetroffen wurden, 
während dus Duodenum normal war, das Ileum eine 10 Zell lange 
Stelle, wo die Valrulae intensiv geröthet erschienen, dagegen das 
Colon keine Alteration zeigte. Durch mikroskopische Untersuchung 
überzeugte eich Taylor, dass der Befund im Magen nicht das Produet 
von Entzündung wäre, sondern dass es sich dabei nım Destruction und 
partielle Abtrennung dee oberfüchlichen Stratums handelte, wobei die 
Structur der abgestorbkenen Partien erhalten und die Contouren durch 
eine Art Cornikcationsproetss, wie er es nennt, sehr deutlich waren; 
Bluterguss war dabei nicht vorhanden. Im Allgemeinen sehen die Be- 
funde im Tractus dem von Taylor gemachten sehr ähnlich, obschon 
sich hier einzelne Verschiederheiten über die intensirere oder minder 
intensive Wirkung an einzelnen Stellen nieht verkennen lassen, 
Verätzungen in der Umgebung des Mundes geben ausser Taylor noch 
Button (Missfirbung und Schrumpfung an den Mundwinkeln) und 
Swain (Blasen anf Lippen und Nase), Weisse Färbung in der Mund- 
böble, Trockenheit und gleiche Färbung der Zunge finden sich bei allen 
Beobachtern. In Bezug ant den Pharynx führt nur Barlow eine 
gleiche Beschaffenheit an, während der Oesophagus in allen Fällen afti- 
cirt erschien (truckae Beschaffenheit, Schrumpfung und bräunliche 
Färbung der Ossophagealschleimhbaut bei Sutton), Leichtabläabarkeit 
und Brtichigkeit bei Harrison und Swain neben Hyperämie (Harri- 
son) oder schiefergrauer Färbung (Harrison). Von eigenthümlichen 
Flecken im Magen reden Sutton und Swain; Ersterer beschreibt sie 
als meisslich, „uf der Höhe der Runzeln liegend, Letzterer ala mit 
schwarzem Centrum und grünlichem Hofe versehen; die Schleimhaut 
fand Sutton leicht abtrennbar, ausserdem bestand Injectionsrüthe in 
beiden Fällen, die in Swain’s Falle ziemlich intensiv war. Harrison 
beschreibt die Mueosa vontrieuli als schiofergrau, leicht abstreifbar, und 
vorrülirt. Eigenartig {st der Befund bei Barlow's Vergifteten und 
vielleicht ein Gemisch einer chronischen Affectlon durch Alkohol und der 
Verätzung durch Carbolsäure: Verdickung der Häute, starke Zusammen- 
ziehung der Museuluris, wodurch die Sebleimhaut nach der Cardia zu 
Erhebungen zuigte, die oben hart und weiss, unten roth erschienen, 
die Schleimhant war höchst leicht abstreifuar. Was die Veränderungen 
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Die niederländischen medieinischen Schulen. ' 
von 
Dr. R. Finckenstein, 
Privaldoveni om der königl. Universiısı zu Breslau, 
(Fortseizung aus No,39.) 


Als prastische Medieiner haben sich noch einen Ruf erworben 
Heinrich Garret aus Löwen, gest, 1602, practieirte cine Zeitlang 
in Brüssel, und dann in Mainz als Leibarzt des Bischofs und Kurfürsten 
Wolfgang von Dahlberg; sein Buch über die Gicht galt seiner Zeit als 
das bests über den Gegenstand. Ebenfalls darüber schrieb auch Peter 
van Bruhezen, gast. 1571 in Brügge. Man findet sein Buch ge- 
wöhnlich mit dem des vorigen Autors zusammen, Wichtig ist seine 
Abhandlung über die warmen Schwefelquellen in Aachen, die 1555 
in Antwerpen herausgekommen ist, Auch die Süuerlinge bei Lüttich 
(die Quellen von Spsa) sind darin erwähnt. Ausserdem hat or noch 
einen magnum et perpetuum Almanach heramsgegeben, einen Aderlass- 
kulender, den der Magisteut von Brügge den Barbieren und Chirurgen 
zur plinetlichen Nachachtung empfall, Jose van Lom oder Jodocus 
l,ommius, geb. zu Buren in der Provinz Geldern um 1500, gest. in 
Madrid 1572, studirte in Paris, wo er sich die Freundschaft Feruel’s 
erwarb nnd practieirte dann in Towrnay und Brüssel; er gehört zu den 
bosten Pathologen seiner Zeit und seine von Wedel und Conring 
schr gelobten Obsersationum meuic. libri tres sind das Beate, was je- 
mals über Semiotik geschrieben worden ist, so klar, so präcis sind die 
Zeichen der Krankheiten darin augegeben. Sein Buch über die Fieber: 
de ceurandis febribus coutinuis liber, Antwerpen 1563, ist ganz im 
Geiste des Hippokrates geschrieben. Mit einem Uommeotar zum 
ersten Buch des Celsus führte er sich in die Literatur ein. Sämmt- 
liehe Werke erschionen zusummen in 3 Büchern zu Amsterdam 1761. | 





Von der elassischen Semiotik exiatirt eine gute franzusische Ueber- 
setzung; Tableruz des maladies va Non dicouvre lours signes et leura 
evenements, Paris 1712, und daun noch einmal 1760 par l’Abbi Le 
Mascrior, Nicht minder berühmt war der mehr arabistisch gebildete 
Jason Pratenaia; sein Buch über die Krankheiten des Gehirns ent- 
hält ausser vielem Unsinn einige gute Bemerkungen über hysterlschen 
Kopfschmerz; er hat auch noch ein paar geburtshülßiche Bücher und 
eins Piätetik geschrieben, die aber voll abergläublschen Zeugs sind. — 
Herrmann van der Heyden aus Löwen, Stadtarzt zu Gent zu An- 
fang des 17. Jahrhunderts, ein ausgezeichneter Prastiker, der auch 
wegen seiner belletristischen Bildung in grosser Achtung stand, Mein 
belgischer Gewährsmann schätzt ihn wegen seines Stils dem Montaigne 
gleich. Von ihm existirt eine Beschreibung der Cholera, die eine 
frappante Achnlichkeit mit unserer epidemischen Cholera hat. Er nagt 
in seinen pathologischen Discursen, die er erst nach einer 50ljährigen 
Praxis veröffentlichte, dass die Cholera aus einer verborgenen aber ma- 
liguen Ursache entstehe, und dass die davon Refallenen oft nach wenigen 
Btanden starben und beschreibt sie folgendermaassen: Les aignes de 
cette maladie ou plustöt symptömes se voyent awez eridemment ä la 
farleuse vaydange par haut et par bas, laquelle emporte en peu de 
temps, tant de substanee et fürce du eorps, et y apporte tant de mal 
ot de changement, qu'aucunes fois en moins de sept houres les do- 
mestigtes nu #raiteroient tel patient «de maitre, om parent, #'ila ne lo 
scussent ostre ainsj; pour y voir au lieu do !'ordinzire, une vrage face 
comme on dit d’Hippokrate, qui signifie une axtennation parfaite et 
Vimnge de la mort, Inquelle je puis dire aroir veu entre antres A un 
tel patient, od m’ayant estd appelld que tant seulement eing heures 
apres la premiöre nttarne de cette felomne maladie, je le trouvai ac- 
cablö de tont co qui pouvoit servir de prognsetiontion nbsolument fü- 
nerie, scaroire mans Aueun ponls et pnrolle, m’estunts ses evaruntiuns 
qn'une ligtteur scmbiable an elaie Iaict, qui denotoient Ia destruction 
de mature y entre, auch ce furent les yeux ei eufourds, qui grande 
peine on les voyeit et les bras et es jamhes si retirdes de la con- 
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der Darmpartien anlangt so waren in Barlow's Falle, der, wie wir 
hier hervorheben müssen, in etwa 10 Min. letal endete, ausser Röthung 
dor Aussenfliche keine Alterationen wahrnehmbar; ebenso wenig in 
Swain's Falle; dagegen fand Sutton Entzündungsröthe im Duode- 
zum, jedoch unbedeutend, und in Harrison’s Falle zeigte der Zwülf- 
fiogenlarm einen vigenthilmlichen LUebergang ron Schiefergrau in der 
Portio pyloriea zu intensiver Entzündungsröthe in den unteren Partien, 
welche sich „uch noch etwa 2 Fuss in das Fejunum fortsatste. 

Der luhalt des Magens kann oftmals sichere Kriterien zur Fest- 
stellung der Diagnose abgeben, theilweise durch den eigunthimlichen 
Geruch dur Carbolsfare in demselben, theilweise weil die Carboiskure 
in Substanz als Inhalt erkannt werden kann, 80 ist dies z. B. in 
Barlow's Valle gewesen, wo der Carbolsäuregeruch des sonstigen 
Mageninhaltes sur sehe schwach war, aber als ölige Tropfen von den 
Magenwandungen erhalten wurde, In Harrison’s Falle hatte sich 
durch die Darreichung von Kalk eine an den Magenwandungen haftende 
Masse gebildet, die an Lister's carbolic putty erinnerte. Von 
Taylor wird der Carbolsänregeruch des Magenoontentums, das aus un- 
verdanten Speiseresten bestand, hervargehuben. 

Dioser Carbolsiuregeruch kann sich auch in anderen Organen finden 
und dann ebenfalls eine Stütze tür die gerichtlich medieinische Diagnose 
worden. Barlow constatirte schwachen Carbolsänregeruch in Mund, 
Schlund und Speiseröhre, Swain starken Geruch beim Durchschneiden 
der Leber und Milz, und Harrison giebt an, dass auch das Gehirn 
ebenso stark wie die übrigen Organe nach Carbolsäure gerochen habe, 
Taylor konnte in der Galle den Carbolaäuregerach wegen des im 
Zimmer verbreiteten starken Geruches nach dieser Säure nicht nach- 
weisen. j 

Das Verhalten anderer Organe bei Carbolsäureintozication bietet 
keine charseteristischen Eigenthüimlichkeiten. Es ist möglich, dass sie 
durchweg ein normales Verhalten zeigen kinnen, nnd es ist höchst 
wahrscheinlich, dass viele der in einzelnen Fällen beobachteten Alte- 
rationen die Folge gleichzeitig bestehender oder schon vorher bestan- 
dener Organopatiuen sind. Man erintere sich, dass es sich bei mehreren 
‘der Vorgifteten um Geisteskranke handelt, und man wird leicht zu 
der Einsicht gelangen, dass nicht allein ein alter apoplektischer Heord 
oder Verdickung der Arachnoidea, sondern auch Hyperümie der Binus 
durao matris, der Gefässe an der Hirnoberfliche und der Schädeldocko 
(Swain) mit der bestehenden Geisteskrankheit in Zusammenhang stehen 
können, und zwar viel eber als mit der Carbolsäurevergiftung, zumal 
wenn sich in anderen Fällen, wo Geisteskrankheit sicht Imestaml, sar 
schwache Hlirmeongestion (Harrison) oder selbst bei einem natoriachen 
Teurkenbolde Anämie des Hiras (Barlow) finden. Man wird die Ver- 
gebsserung der Leber in Swain’s Falle und dis Verfettung der rer- 





grösserten Leber und des Herzens in Barlow's Falle auf Rechnung 
des Alkohols zu setzen genöthigt sein, wenn man diese Organe in den 
übrigen Fällen als in jeder Beriehung normal angegeben findet. Viel- 
leicht hat die Nierenhyperämie in Swain’s Falle denselben Grund, 
obschon auch bei Taylor ein marmorletes Aussehen durch ungleiche 
Blutvertheilung notirt ist. 

Bezüglich der Luftwege muss hervorgehoben werden, dass dieselben 
sich different verhalten können, je nachdem die Säure beim Verschlucken 
theilweise in dieselben hineingerathen ist oder nicht. Das Erster scheint, 
wie wir schon bomerkten, bei Tayler's kleiner Patientin der Fall ge- 
wesen zu sein; hier fanden sich die beilen Bironchi mit braunrothem, 
zühem, offenbar biuthaltigem, nach Carbolsäure riochendem Schleime 
obstruirt, vach Jessen Entfernung die Schleimhant purpurroihe Färbung 
und anhaftende kleine Pseudomembranen zeigte, auch die Trachea but 
ein ähnliches Ansehen dar und in dem untersten Theile des rochten 
unteren Lappens fanden sich wenige loftleere, mit wenig schleimig-eitriger 
Flüssigkeit gefüllte Alveolen. In den übrigen Fällen waren die Respi- 
rationswege normal oder höchstens die Lungen etwas stärker biutreich 
als in der Norm (Barlow). 

Das Blut wird fast überall als dunkel und flüssig bezeichnet; 
Harrison hebt aogar hervor, dass es 5 Tage aufbewahrt noch keine 
Congulstion zeigte. In Taylor's Falle (wo die Iotuzication Äusserst 
langsam verlief) fand sich dagegen in der rechten Herzhälfte ein ge- 
ringen Naserstofgerinnsel von gewihnlicher Beschaffenheit. Dass beide 
Hershälften leor waren, constatirten übereinstimmend Sutton und 
Bwain; Sutton und Barlow betonen die Schlaffheit des Ilerzens, 
Letzterer «alı hellrotbe Wlecke im Einndocardium des linken Ventrikels 
(die Bostion war nach 25 Stunden gemacht). 

Von untergeordneten Werthe erscheinen die bei Ausserer Inspection 
des Cadavors beobachteten Erscheinungen. Barlow weist auf Lividität 
der Körperoberfläche, des Gesichts und Nackens und starko Füllung 
der Hautvenen hin, wahrscheinlich Eigenthümlichkeiten des als Potator 
bekannten Vergifteten; in diesem Fallo hatte sich 25 Stunden naclı 
dem Tode noch kein Riger mortis entwickelt. 

Auffallend ist dagegen eine Beobachtung von Barlow, wonacha 
die bei der Seetion normal ausschenden Nieren nach 2datürı — 
digem Stehen an der Luft fast schwarz geworden waren. 

2} Vergiftung durch Application von Carbolsäurelis — 
sung in das Rectum. Dis beiden bierhergehörigen FRlle, einen 
Knaben und eine Erwachsene betreffend, Inben beide einen günstigen 
Verlauf genommen, was thoilwsien srinen Grand in dem an sich gean _ 
ringen Giftmengen, welche applieirt wurden, hat, vorzugsweise also. 
darin, dass von diesen (Juantitäiten noch ein grosser Theil frübzreiw & 
wieder anf mechanische Weiss fortgeschaflt wurde. Bei dem Kunls cn y, 





vulsion, et si coyes, qu’on n'y remarquoit point de mouvement, et ei 
froides d'une moiteur buy demeurde de sa sueur froide et visquense, 
gu’ le voir et le toucher on l’eut plas tot juge estre mort que vif, 
et ce ponobstant par lv moyen de la susdite pillure contre tonte 
eaptco de eonvalescence, Il rerint par Is grüce de Dieu A an sante 
entiöre, — Bei einer der Ruhrepidemien, die 1539 Gent verheerte, 
practieirte er äusserst glücklich mit Abfübrmitteln und Mulken, Opiaten 
und Tonieis, aber ohne Aderlnss. Auch bei der Pest verlor er nur 
äusserst wenige Kranke nud behandelte sie mit Diaphoreticis und To- 
nieis. Er war, wie Jodoeus Lommius, ein Liebhaber des kalten 
Wassers in der Therapie. Ganz besomlors aber verdient er unser In- 
teresse, woil or die ersten Nachrichten über die Puldernkraukheit giebt, 
bekanntlich eine Intermittens, die in den Malnrisgegenden nicht blos 
Hollands, sondern nuch Belgiens und namentlich in den Sumpfgegenden 
Flanderns und Brabants vorkommt. Er macht die Bemerkung, duss 
Nevangekommene am chesten davon ergriffen worden, und «ass Leber- 
und Milzanschwellungen so wie Wassersucht die gewöhnliche Folge 
davon sind. Vollblütigen liess er zur Ader; vmst behundelte er die 
Krankheit mit Vomitivis und Prrgantien im Anfall und mit Tonieis 
in der Apyrexie. — Ein sehr gelehrter Mann war Heinrich van 
Heer aus Tongern, geb. 1570, gest. zu Lüttich 1636; er hatte viele 
Reisen gemacht, kannte die alten und neuen Sprachen gut, war ein 
tichtiger Mathematiker und Philosoph, Jahrelang Leibarst der Prinzen 
Ernst und Ferdivand von Bayern; Haller rühmt ihn als einen der 
geistrollsten Schriftsteller uml Beobachter. Die merk wlrdigen Kranken- 


geschichten, die er erzählt, sind immer mit dem Leichenbefunde ver- | 
knöpft und enthalten viele troffende Bemerkungen. Er beschreibt unter | 
; welche gesehente Köpfe gegenüber dem allgemein verbreiteten 


Anderen den Fall einer penelrirenden Brastwande; der Stich war 


zwischen der vierten und fünften Rippe eingeilrungen; der Maun starb | 


sin 9. Tage plötzlich; man fand die Eingeweide des Unterleibes in 
der Brusthöhle um ein brandiges Zwerchfeil; ein anderer Fall betrifft 
ein tüdtlich gewordenes Magengsschwür und Peritonitis, die stark in 
Eiterung übergegangen war, die Schuld schreibt er aber Helmeont zu, 


der den Kranken mit Eupharbium behandelt hat. Seine Schriften sä ad 
Spadacrene, eine Badeschrift über Spaa, schr oft aufgelegt und wu, t 
Anmerkungen von Werner Chronet, der die chemische Analyse An .n 
geliefert hat; ausserdem eine Gegenschrift gegen Helmont deplern u. 
tum supplementi de Spadanis fontibus; Helmont hat nämlich Aanı 
Supplementumn geschrieben, Die oben angeführten klinischen Bobo y.. 
tungen stehen im dem Buche Observatioues medieas oppido rarınan än 
Spass et Leodii aniinadversao enm alignot, meodicamentis solang ;, 
Lüttich 1631, dann ia Leipzig 1645. -— Einen growen Namon Dan au, 
seiner Zeit Heinr. Sınet aun Alost, geb. 1537; er galt für ein Er-üh 
reifes Genie, den Doctortitel bekam er sehr jung in Bologun und wen a nes 
ealvinistischen Glaubens wegen verlies er sein Vaterland und ward 
Prof. in Heidelberg 1595; er hat Miscellanes melicn geschri_ yon 
worin er sich ala Gegner des Paracelsus zeigt, den er ula Pessihhler 
und Schwärmer lücherlich machte; er war ein bedeutender Fer und 
hat schon als blutjunger Mensch grosse poetische Leistungen ver& dungen 
licht. Bei dieser Gelegenheit sei ein anderer Belgier als enen- der 
stärksten Parteigänger des Paracelsus erwähnt, der Antw yoner 
Job. Michel, der eine Apologie des Paracelsus geschriebera und 
im Jahre 4585 in London einen grossen Schwindel mit dem Steäxn der 
Wedsen udd einer Universalmedicin betrieb. Zu den Practikeray der 
dumäligen Zeit gehört noch Johann Stull, der in Courtray paet.ä <irte 
und 1606 eine Practien generalis medendi in Antwerpen brausr an, 
Bei der damals zum grossen Theit paracelsistischen Richtun gu. er 
Medicin, die von Helmont in Belgien eine neue Färbung erka u 1yon 
hatte, verlohnt & sich auch einen Augenblick bei den schlimmern A us. 
geburten za verweilen, um die Antrengungen besser würdigen zu Kiyu, „0. 
urtheile machen mussten. Von den Verdiensten Wier's, der de Yy Bach 
für hysterischo oder melancholische Weiber erklärte, die Zauber &a-jiuke 
für Narcotica, das Alpdrücken für ein diekes Blut u.» w. hak,.. ich 
schon oben gesprochen. Der Kampf, den die Vernunft mit down Un- 


sinn zu bestehen hatte, ist nur von dem vollständig zu ermesauy, 
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war ein Clystier von 0,9 Grm. Carbolsäure und 60 Grin. Wasser, bei 
der Erwachsenen ein solches von 145 Gran (also etwa 10 Grm.) mit 
Giycerin verabreicht. Die Daner der Intoxieation war in beiden Fällen 
kurz, so dass der Patient von Michaslis schon in 2 Stunden wieder 
mit Appetit ass, die Patientin Pinkham's nach Verlauf einiger Stunden 
sich erholte. 

Die Symptome waren in beiden Fällen rasch auftretende Bewusst 
losigkeit, welcher bei Pinkham's Kranker Delirien und Convulsionen 
vorausgingen, kalter Schweiss und kleiner, schwacher Puls, In dem 
Falle von Michaelis bestand vollkommene Paralyse und Anästhesie, 
Starre der Augen, die auf Reize nicht reagirten, Herauslliessen von 
Speichel aus dem Munde, nach der dritten Kothausleerung auf Ge 
brauch von Seifonclystieren automatische Bewegungen der Hand, krampf- 
hafte Bewegungen der Gesichtsmuskeln; in dem Pinkham’schen Falle 
atertoröses Athhmen und nach 15 Minuten Entleerung reichlicher Mengen 
Urin von eigenthämlichen Geruche, der nicht dem der Carbolsiure 
entsprach. 

Das Verhalten der Pupille weicht in beiden Fällen ab, Pinkham 
fand sie verengert, Michaelis atark erweitert. 

3) Vergiftung durch Application von Carbolsäurelösung 
anf die äussere Haut. Hierher gehören die Fülle von Machin 
und Wieke, im Ganzen vier Beobachtungen an Erwachsenen, von denen 
drei starben. 

Die Menge der zur Wirkung gekommenen Carbolsiure ist bei 
keinem der betreffenden Patienten zu constatiren. In dem Falle aus 
dem E. A. Hospital zu Göttingen handelte es sich um reine Carbol- 
süäure (eryatallisirte), die mit einem Pinsel auf etwa zwei Drittel 
der Kopfhaut eingepinselt und worüber, um die Verdunstung möglichst 
zu hindern, Staniolplatten mit einer Mischung von Schlemmkreide und 
Carbolsiurelüsung (1 : 4 Leinöl) gelegt wurden, die mittelst eines Tuches 
noch mehr befestigt wurden. In dem Ialle von Machin waren drei 
Yrauenzimmer zusammen mit 6 Unzen von erwärmter Calveris unreiner 
Carbolsiure zum desinficiren statt Schwefellisiment wegen Krätze mittelst 
eines Schwammes über den ganzen Körper gesalbt worden. 

Der Verlauf war in dem Falle von Wicke ein sehr rapider, in- 
dem der Tod schon nach wenigen Minnten eintrat; von den l’atientinnen 
Machin's starb eine mach 2',/, Stunden, die andere nach eiws 
40 Stunden. 

Was die Symptome anlangt, so klagte Wieke's Kranker nach 
der Appliestion über Kopfweh und Schwindel, die nach dem Verlassen 
dos Saalos niebuid. nachgolasen babeu zullen; er giog dann in sein 
Bett und wurde in diesem nach wenigen Minuten eyanotisch ohno Herz- 
schlag uud Respiration getroffen. In Machin's Fällen klagten die 
Eingeriebenen gleich über brennenden Schmerz nuf der Haut und 


gleichfalls über Kopfschmerz, wurden dann schwindlig und sehr rasch 
bewusstlos. Divso Domwusstlosigkeit hielt bei der in 3'/, Stunden Ver- 
storbenen trotz Abwaschens und Darreichung von Exeitantien bis zum 
Tode an, vor dessen Eintrite ('/, Stunde früher) die Respiration lang- 
samer und mühssımer wurde, ohne dass Krämpfe eintraten, abgesehen 
von etwas Singultas; die Pupillen waren von normaler Weite und 
reagirten auf Lichtweiz, Bei der nach 50 Stunden Verstorbenen, die 
an Epilepsie lie, bestand die Bewusstlosigkeit, der das Auftreten 
eines Krampfanfalls voranfging, gegen 5 Stunden, dann kehrte die Be- 
einnung allmäalig wieder, es folgte Brechneigung, die anfangs krampf- 
hafte Respiration wurde später schnell und irregulür, Schmerzen im 
Kopfes und Halse stellten sich ein, dann trat ein epileptiformer Anfall 
ein, nach weichem sie wieder zu sich kam und weniger Kopfschmerz 
hatte, spüter nahm die Schwäche zu und der Tod scheint durch Lungen- 
ödem bei vollem Bewusstsein erfulgt zu sein. Dei dur Gieneseuen, 
weiche bei dem Einreiben am weitesten vom Feuer entfernt gestanden 
huben soll. kehrte das Bewusstsein nach 4 Stunden wieder; sis war 
sach dem Einreiben ihrer Aussage nach schwindiig und wie betrunken 
und hatte das Gefühl, als sei ihr ein Band um den Kopf geschnürt; 
völlig erloschen war das Dewtisstsein nicht die ganze Zeit hinderch, 
da sie sich erinnerte, in ein anderes Zimmer gebracht zu sein und 
Medicamente erhalten zu haben. Hier fand kein Erbrechen statt, und 
die bauptsächlichste Kinge bestand über Brennen der Haut; Btuhlgang 
regelmässig, Puls normal, aber schwach. 

Als bemerkenswerch ist noch anzugeben, dass der Athem der 
einen Patientin entschiodenen Carbolsäuregeruch mehrere Stunden nach 
der Intoxiention zeigte, sowie dass die in dem Raume, wo die Ein- 
reibung stattgefunden hatte, beschäftigten Persousn ebenfalls über 
Schwindel und Kopfweh klagten. Die Haut der Vergifteten war trocken 
und ranlı; Blasenbildung oder auch abnorme Röthung war nicht vor- 
handen; bei der Genesenden estiess sich die Öberhaut in kleinen 
Schuppen ab. 

Leider fehlt in Machin’s Fällen die Obiluction, während sie in 
dem Falle von Wicke mit grosser Genauigkeit gemacht ist; doch sind 
die Resultate, soweit sie auf die Vergifiung sich beziehen, minder be- 
deutend als die anderweitigen, schon früher bestandenen Veränderaugen 
im Hirm,. Bus Blut war nuch hier dunkel und Aüssig, das Herz leer, 
die Tlirnsinus gefüllt. Im Biute a0s Gehirn und Pfortnder konnte 
Carbolskurs nicht chemisch nachgewiesen werden. 


Es Disst sich nicht verkennen, dass aus den Beobachtungen über 
Carbolsäurevorgiftung bei Menschen sich mäncherlei Schlüsse über Jie 
Wirkung des Giftes ziehen Iassen, so namentlich dass wir es mit einer 
örtlichen und entiernten Action zu than haben, dass die erstere bei 


den Aberglauben kennt, der damals noch in gelehrten Büchern zu Tage 
gefördert wurde. Das Gegenstick zu Wisr ist x. B. der erwähnte 
l,evinus Lemniu« in seinen mirsculis occultae naturac, das steotzt 
von Unsion, Oben habe ich den Aderlasskalenider des Bruhezen ange- 
führt, der den Tag zum Aderlass, zum Abführen, zum Baden, ja selbst 
zum Darbieren fentgesetzt hat; gegen diesen Almanach orheb sich ein 
Frangois Rapaet aus Brligge, der auch einen insgoum et perpetuum 
Almanıch, aber a consuetis nugis liberum und ein Empiricorum et me- 
dicastrorum flagellum schrieb, worin er auch den Magistrat scharf an- 


griff, der den Barbieren noch die Befolgung des Kalenders anbefohlen | 
hatte. Den astrologischen Unsinn der damaligen Zeit bekimpften wacker | 


der oben genannte Brucaeus und Heinr. von Lindhonut aus Brüssel; 
seine beiden Bicher, Speculum astrologiae, Hamburg 1577, und der 
Trartatos astrologus, schildern beide den nachtheiligen Einfuss, den die 
Medicin von diesem Unfug erlitten hat; dagegen ist der ebenfalls schon 
erwähnte Ronsseus ein Anhänger der gelachten Richtung. Eine 
grosse Unterstützung erhielt die ınagisch-eabbalistische Tendenz durch 
den unstäten Cornelins Aprippa von Nettesheim, der sich eine 
Zeitlang auch im Belgien und am Hofe von Drabant beruingewwieben und 
durch sein Buch de ineertitudine ac vanitnte scjenliarum slch den Kuf, 
halb eines Freigeistes, halb «ines Zauberers zuzog. Ein schwarzer 
Hund, mit dem Agrippa in sehr iotimer Freundschaft lebte, und den 
der Pübel fiir den leibhaftigen Teufel hielt, mag wohl das Original zu 
dem Faust/achen Padel sein. Man mag bei Sprengel den Unesinu 
nachlesen, den dieser Schwärmer sich aus platonischen und talmudischen 
Vorstellungen zusammengesetzt; nur darf man Jen ans oiner edela 
deutschen Familie in Köln stammenden und in der Jugend Soldat ge- 
wesenen Medieiner nicht za streng beurtheilen, denn er tat sich viel 
auch mit den blonschen herumgepaukt, Was er fir ein Geisteskind 
gewesen, beweist das originelle Epigrammm, das er auf sich selbst ge 
macht, und das in der deutschen Usbersetzung etwa also Inuten würde: 
Momus reisst alle Götter runter, Herkules bindet mit allen Heroen an, 
Piuto Jässt keinen Schatten ungeschoren, Demverit Imelncht, Ilernelit 


beweint Alles, Pyrrbus zweitele an Allem und Aristoteles bildet sich 
ein, Alles zu wissen, Diagenes vornchtet Alles, aber Keinen verschont 
Agripps. Jr weiss Alles und wieder nicht, er lacht und beweint Alles, 
er reisat Alles runter und verachtet Alle; er ist Philosoph, Heras, 
Dämon und Gott in einer Person. Der Maun also Int sich auch für 
infaillibel erkläct. 

Einige äbnliche abstruse Schriftsteller aus jener Zeit sind noch 
Josse van Balbian, bei Renzi unter dem Namen Giusto Bal- 
biano und ala Herausgeber einer nuva ratio praxeos melliene, 1600, 
erwähnt, hier genannt wegen seiner tractntus septem de lapido philo- 
sophieo, Leyden 1599, eine alchemistische Schrift, die man auch im 
Theatrum chemieum abgedruckt findet, ferner Johann Taisnier ans 
Ath wegen seines chiromantischen Werkes de natura et efectibus 
maguelis, Köln 1562. Es entstand damals ein Streit zwischen Ku- 
dolph Goeklenius, Prof, der Physik zu Marburg und dem Jesuiten 
Boberti wegen des sympathetischen Pulvers der Rosenkreuzer und 
der berühmten Wurfensalbe, die alle Wunden und Geschwüre curiren 
sollte, deren Wirksamkeit Gockleuius pries, während derJToßwit sie 
für Teufelsspuk, für calvinistischen Unfug und den Paracehaus, den 
Stammvater der Rosenkreuzer für einen Wexenmeister erklärte. Selbst 
der sonst anfgeklärte Jesuit Albanssius Kircher trat halb und 
halb für Gocklenius ein und erklärte die Wirkung der Salbe aus 
dem Magnetismus. Auch IHelment trat auf die Seite des Magnetismus, 
der damals eine grosse Literatur hervorrief, obwohl im Ganzen Gock- 
lenius von dem Roberti gut abgefertigt wurde. Den Niederländern 
muss acnst der Kuhm zugestanden werden, dass sie nicht viel von 
Paracelsus gehalten haben, 

(Fortsetzung folgt.) 
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unverdünnter Carbolsäare als eins enustische sich herausstellt, jedoch 
mit geringer Tendenz zum Eindringen in die Tiefe und dass die letztere 
besonders anf die Nerveucentra, in specie das Gehirm, daneben aber 
such auf das Cireulationssystem sich bezieht. Es ist auch unbedingt 
zu schliessen erlaubt, dass bei der internen Vergiftung nicht die losale, 
sondern die entfernte Action der Carbolsäure die eigentliche Lebens- 
gefahr bedingt; denn einestheils sind die Befunde innerhalb der ersten 
Wege derart, dass man daraus in allen Fällen cher die Wiederher- 
stellung in integrum als die Zerstörung des Lebens verimuthen könnte, 
indem die betroffenen Partien, — denn es handelt sich nicht einmal 
um den ganzen Magen — nur oberflächlich und meist nicht bis üher 
die Mucoss hinaus corrodirt sind, ausserdem aber intensivere Entzün- 
dungserscheinungen nur ausnahmsweise sich finden; anderentheils aber 
szistiren Vergiftungen, die den Magen völlig intsct lassen, wo eine Re- 
sorptiun von anderen Theilen stattgefunden hat. Der Umstand, dass 
bei diesen die entfernten Symptome im Wesentlichen dieselben sind, 
beweist deren Unabhängigkeit von der localen Corrusion bei der in- 
teruen Vergiftung, die an sich allerdings schon durch das Missrerhält- 
iss der Schwere der Gesammterscheinungen und der localen Befunde 
im Tractus unwahrscheinlich gemacht ist. 

Viel weitere Aufklärungen in Hinsicht der Todesursache aber sind 
wir nicht im Stande aus den Beobachtungen am Menschen zu ent- 
nehmen. Eine Alteration des Blutes im Laufe der Carbolsäarevergif- 
tung. characterisirt durch dunkle Färbung, Düwnflüssigkeit und man- 
geinde Congulabilität kann als eonstanter oder doch fast consanter 
Leichenlefund betrachtet werden. Ist diess Blutreränderung eine pri- 
märe oder geht sie hervor ans den Störungen der Respiration? Sind 
diese Störungen wiederum uls direste Action aufzufassen oder hängen 
sie ab von der Beeinträchtigung der Nervoncentra oder von derjenigen 
der Herzaction? Das sind Fragen, für welche die Beobachtung am 
Menschen nur sehr wenige Anhaltspunete bietet, obschon deren aller- 
dings einzelne vorhanden sind. Es lässt sich z. D, vermuthen, dass 
die Respiration nicht von vormherein affieirt ist, sondern erst allmälig 
in Mitleidenschaft gezogen wird, vielleicht indem die Lähmung von den 
Centren der willkürlichen Bewegung auf die respiratorischen Centren 
fortschreitet, ühnlich wie wir diess bei den anästhetischen Stoffen schen. 
Es isst sich ferner aus einem Umstande, dessen wir bier schon ge- 
denken wollen, nämlich das in Taylor's zwei lällen von Carbol- 
säurevergiftung die künstliche Respiration eingeleitet wurde, ohne dass 
sich der Zustand bewerte, schliessen, dass nicht durch Aufhebung der 
Kespiration der Tod erfülge. Wie „ber verhält sich die Herzuflection 
dazu? Tritt sie anch erst später auf oder ist sie primär. Alle diese 
Fragen Inssen sich entscheiden erst durch Zubülfenahme von Thierrer- 
suchen, «die eine grössere Beihe gleichmässigur Beobachtungen geatatten. 
Dean jener Fall von Taylor ist nicht beweiskräftig, weil gerade hier 
ein mechanisches Impediment, die Verstopfung der Bronchien durch 
die Producte dor eingedrungenen Carbolsäure, der Wirkung der Carbol- 
säure sich entgegenstellte. 

Es ist aus den Beobachtungen beim Menschen ersichtlich, dass 
die giftigen Wirkungen hervorgerufen werden können darch Appliestion 
der Carbolsänre auf vorschiedene Applicationsstellen (Magen, Mastdarm, 
Geschwüre, Oberhaut). Wir künnen sogar bezüglich der Appliention 
anf die entblösste Haut angen, dass die Gefahren hier nicht 30 gross 
seien, wie bei der internen Application, Aber hinsichtlich der anderen 
Appliestionsstellen sind wir nicht im Stande zu sagen, wie sie sich 
zur internen verhalten? Es scheint, dass die Reetalscheimhaut zur Re- 
sorption sehr geeignet istsund schon durch Applieation geringer Gaben 
in Lösung heftige Intozicatiön beilingen kann; aber es ist auch hier 
nothwendig, auf den Thierrersuch zur endgültigen Entscheidung zu re- 
€urriren. Am meisten Schwierigkeiten bereitet uns die Application auf 
die Körperoberhaut und die Frage, wie dabei Vergiftung und Tod zu 
Stande kommen. Es lassen sich hier drei Möglichkeiten denken, und 
diese drei Mögliehkeiten sind sämmtlich von verschiedenen Seiten als 
Wahrscheinlichkeiten hingestellt worden. Zunächst lüsst sich eben un- 
nehmen, dass die Carbolsäure als Aüchtiger Körper die Haus durch- 
dringe, in das Blut Übertrete und terisch wirke, Aber dieser einfuche 
Vorgang ist, offenbar mit Rücksicht auf die in der neueren Zeit fast 
bis zur KEridenz erwiesene Impermeabilität der Oberhaut für medicamen- 
töss Flüssigkeiten, hinter der zweiten Annahme in den Hintergrund ge- 
drängt, dass in den fraglichen Fällen die Carbolskure rosorbirt sei dureh 
die Lungen, eine Ansicht, für welche sich z. B. Wicke entschieden 
ausspricht, und der sich Machin offenbar zuneigt. Endlich tritt noch 
eine dritte Anschauung auf, deren Fürsprecher Willis (Brit. med. Journ. 
March. 23, p. 314) geworden ist, dass es sich gar nicht um eigent- 
liche Intoxiention handle, sondern um die Folgen der Unterdrückung 
der perspiratorischen Hantafleetion durch Mestreiehen einer grossen 
Körperoberfläche mit der inflammatorisch wirkomlen Säure, Zwar kant 
nicht verkannt werden, dass in den bisherigen Erfahrungen beit 
Mouschen Momente zu einer Kritik dieser letzteren Thoorie gegeben 





siod; aber zur endgültigen Entscheidung, ob Hautresorption oder Ein- 
athmung, können nur Thierversuche führen, und es erscheint deshalb 
besser, epikritische Bemerkungen über Machin's und Wicke's Fälle 
erst später folgen zu lassen. 

Dass auch die reine Carbolsäure auf den Menschen giftig wirkt, 
boweist der Fall von Wicke. In weichem Verhältnisse aber die 
Giftigkeit der unreinen Arten zu der reinen steht, Mast sich aus den 
Beobschiungen am Menschen nicht ersehen. So sind wir auch hier 
wiederum auf Thierversuche hingewiesen. 

Es drängt diess Alles dahin, uns hier mit diesen vorläufigen Be- 
merkungen zur Wirkung und Toxikologie der Carbolsäure beim Menschen 
zu begnügen und auch die unteracheidenden Merkmale der Carbolsäure 
vergiftung beim Menschen gegenüber den Intoxieationen durch ähnlich 
wirkende Gifte erat nach genauerer Erkenntniss der Carbolsäurewirkung 
durch Tierversuche ausführlich zu erörtern, zumal da manche Puncte 
(Verbalten der Pupille, der Secretionen) in den einzelnen Fällen ver- 
schieden beobachtet sind. 


Chronische Carbolsäurevergiftung beim Menschen. Nur 
mit wenigen Worten haben wir noch der chronischen Carbolsiurerer- 
giftung beim Menschen zu gedenken, da, um deren Existenz zu be- 
weisen, ebenfalls uoch Versuche an Thieren nothwendig sind; denn das 
am Menschen beobachtete Material ist durchaus nicht abschliesend,. 
Dr. Edwards zu Glocester Urescent (The Prastitioner, Nov. 186%. 
p- 324); hat auf die Gefahren des Carbolsänregebrauches bei Uterin- 
leiden hingewissen, indem ur 2 Fälle von Careinoma uteri, bei denen 
mehrere Wochen hindurch mit Carbolsiure impräguirte Wattekugeln 
eingelegt waren, mittheilt, in welchen plötzlich Singultus, Lebelkeit, 
Frostschauer, intercarrente Bewusstlosigkeit, Hautwassersucht bei nangel- 
hafter oder gänzlich unterdrückter Urinsoeretion, endlich Delirien auf- 
traten und der Tod erfolgte. Edward's glaubt, dass es sich hier una 
urämische Erscheinungen in Folge acuter Nierenentzündung, die durela 
die reizende Wirkung der Carbolshure auf das Nierenparenchym entstanden 
sei, handle. Diese Affoction kann auf Grundlage der Beobachtungen 
acuter Vergiftungen beim Menschen in Zweifel gezogen werden, weil, 
wie oben zu erseben, in allen Fällen die Nieren intset waren (der Urim 
ist leider in keinem Falle untersucht), ausser wo als Folge von chro— 
nischom Alkoholismus eine Alteration bestand. Ausserdem hat Play- 
fair (The Practitioner, Dec. 1869. p. 359) darauf aufmerksam ge- 
macht, Anse in Edwards Fällen wegen der mangelnden Bection dam 
Vorhandensein einer Nephritis gar nicht erwiesen und dass ws nicht 
unwahrscheinlich sei, dass die Albuminurle und Hämaturie die Folgen 
des Uchergreifens der careinomntösen Affeetion vom Üterus auf dien 
Blase sei. Während in Edwards Fällen die Carbolsäure in 8 Th_ 
Mandelöl gelöst war, benutzte Playfair in einem Falle von Gebär- 
mutterkrels 1'4 .labre lang eine coneentrirte Lösung, ohne irgencR 
etwas von Nierenreizung zu sehen. Da also adhue sub judice li one 
dürfte auch hier das Experiment zu Hülfe genommen werden müssen, _ 


(Forwerzung folgt.) 


Phthisis mesaraica, Tubereulose der Gekrösdrlisern _ 
von 
Sanitätsrath Dr. Joseph Bierbaum. 

Es hat wirklich lange gedauert, bis man vun der Phthisis mo oa. 
rnica eine riehligere Auschanung gewonnen. Früher wurd se Frir 
eine hänfige Erkrankung im kindlichen Alter gebalten und stand schen 
die Diagnose fest, wenn man nur allgemeine Abmagerung des Kürpe m 
und Auftreibung des Bauches beobachtete. Diese beiden Iymptozua «m 
sind allerdings auffällig genug, um der Wahrnehmung nieht zu eat 
gehen, gelen aber leicht zu einer fulschen Schlussfolgerung Anlass _ 
wofern man nicht erwägt, dass die Ernährung auch noch durch ande» un 
Ursachen, als durch die Tubereulose, leide und dass Digestionsstörun ren un 
von einer Zumahme des Bauchumfanges begleitet werden. 

Ein anderer Grund, der in der Vorzeit zu einem schiefen Urthoä 1m 
veranlasste, war die noch geringere Eutwickelungsstufe der Physiolo ger & 
und der anatomischen Pathologie, denen die Neureit grossarige En e_ 
deckungen verdankt. Wusste ınan früher doch nicht, dass die ymp 2, __ 
gefüsse ungeachtet der tuberculösen Erkrankung der Gekrüsdrüsen wo == — 
sam bleiben und die Injestionsmasse dureh die genannten Gefüsse han. 
durchgehe, mithin die Strömung des Chylus nicht unterbrochen Sun. 
Ferner ist bekanntlich auch nachgewiesen, dass die Absorption ca m 
Chyluos auf noch anderen Wegen, als darch die Mesenterinldrüm an „ _ 
erfulgen könne. Somit kann von der Verstopfung dieser Drücen «g Ka 
gestörte Ernährung, die Abmngerung und das Siechthum nicht Mar, 
allein abgeleitet werden. 

Man ist jetzt darin einverstanden, dass die Plithisis mesara z 


keineswegs so häufig verkomme, als man dies früher glaubte, “ 
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Tuberenlose anderer Organe werden oft such in den Gekrüsdrüsen Tu- 
berkeln angetroffen. Barthez umd Rilliet funden diese Ablagerung 
sogar in der Hälfte der Fülle. Hier war aber die Tubereulose der 
Gekrösdrüsen noch unbedentend. Diese Aerzte halten die massunhafte 
Tuberkelablagerung in den Giekrösdelsen für eme vie! seltenere Er- 
scheinang, die sie nur bei Einem von 15 tuberculösen Kinder vor- 
fanden. 

Der anatomische Character der Tuberculose der Gekrösdrüsen 
stimmt im Gauzen mit dem Verhalten der Brouchialdrüsen lberein, 
Die Zahl sowohl als die Grösse der Tuberkeio ist grosen Schwankungen 
unterworfen, bald finden sich nur einzelne, bakl viele, das eine Dal 
haben sie die Grösse einer Erbe, das andere Mal die einer Kastanie, 
Sind die Gekrösdrisen bedeutend vergeissert oder mit einander ver- 
wachsen, so bilden sie selbst faustgrosse Massen, die sich weich oder 
hart tind höckerig anfühlen. Die Tuberkeln kommen ferner im rohen, 
oder im erweichten, kösenrtigen Zustande vor, während das Farbensgiel 
sieh durch gelbliche und weisse Nüancirungen hinziebt. Paparaine 
sah die Meseuterialdrösen bel einem Rinde in schön grünlichgelbe Tu- 
berkeln verwandelt. Graue Granulationen werden fast nie sngetrolfen, 

Eine Stiefmutter wurde angeklagt, dass sie ihren Sjährigen Schn 
misshandelt und denselben habe verhungern Isssen. Dies gab nach 
dem Tode Anlass za einer geriehtkchen Obduction. Es wurden weder 
äussere noch innere Verletzungen vorgefunden und enthielt der Magen 
noch wine Menge von Speisen. Die Gekrüsdrisen waren bedeutend 
vergrörsert, einige hatten die Grüsse einer Wallnuss, amlere waren 
viel grösser, wieder andere bilderen grosse Conglomerate, sahen weiss- 
lich aus und fühlten sich käseartig weich au. Durel diesen Befund 
war das dem Tode vorausgegangense Biechthum des Kindes hinlänglich 
aufgeklärt und sah sich die Stastsanwaltschaft genöthigt, zumal auch 
selbst durch Augenzeugen Misshundlungen nicht nachgewiesen werden 
konnten, die Anklage wiwler fallen zu lassen. 

Die Sicherstellung der Diagnose der Phihisis mesaraica hat ihre 
grossen Schwierigkeiten, die in mehreren Umstinden begründet sind, 
Wir wissen bereits, dass die ansachliessliche Tubercnloss der Gekrös- 
‚Irtisen im Ganzen nur selten vorkommt und sich in der Regel gleichzeitig 
Tabereuloss der Bronchialdrüsen, des Darımos oder anderer Organe vor- 
findet. Ueberdiess ist die Präczistenz der Tubereulose der Gekrüös- 
drüsen nicht immer sicher auszumitteln, Die Allgemeinsymptome ver- 
lieren Andurch sehr an dingusstischem Werth, das die Tuberenlose 
irgend eines anderen OÜrgaues siv ebenso gut bedingt, wie die Phthisis 
meosaraien, und in dieser Beziehung kein Unterschied statefimlet. Guer- 
sent bemerkt, dass, wenn die Phihisis mesaraica für aich bestehe, die 
Symptome nicht so ausgeprägt seien, als bei der Tuberenlose der 
anderen Organe. Im Gegentheile bat man beobachtet, dass die isolirte 
Tuberculose der Gekrüsdrüsen bisweilen sogar latent bleibe und selten 
ein hochgradiges Siechthum verursache. 

Etwas zuverlissiger sind die örtlichen Symptome, obschon auch 
sin oft genug im Stiche Inssen, besunders wenn die Phthisis mesernica 
sich noch in einem frühen Stadium befindet, Iie Sfuptome, welche 
unsere Aufmerksamkeit auf »ich ziehen, sind folgende; 


1) Ausdehnung des Banches. 


Im ersten Beginno der Krankheit, wenn sie ohne Complieation 
mit einem Ergrißensein des Darsmes oder des Bauchfelles auftritt, zeigt 
der Unterleib keine auffällige Vergrösserung des Lmfanges, Erst im 
weiteren Verlaufe treibt sich der Bauch anf umd fühlt sich bald weich, 
ball gespannt ao, nn füsst sieh las eine Mal leicht eindrücken, wäh- 
rend das andere Mal die Schwellung dem Drucks widersteht, Es 
braucht kaum erinnert zu werden, dass die Zumahme des Bauchumfunges 
der Phthysis mesnraica nicht allein zukomme, sondern auch amderen 
Krankheiten angehöre. Man hat behanptet, dass im zweiten Btadiem 
der Krankheit der Bauch stets einsinke, wofern nicht gleichzeitig eine 
ehronische Peritonitis oder ein beginnendes Exsudat vorbanden sel. 
Diess bestätigt die Erfahrung im Allgemeinen nicht. Das Zusammen- 
fallen des Banches beubnchtet man, weun sich Meningitistuberculose 
hinzugesellt, In einem anderen Falle sah ich erst gegen das Lebens- 
ende hin den Bauch einsinken, während er wieder bei anderen Kindern 
aufgetrieben blieb, Die Auftreibung des Bauches kommt viel häußger 
bei tuberceulöser Bauchfellentzündung vor, als bei Mesenterinltuberculose, 
Die Spannung, die tympanitisehe Auftreibung und die Empfindlichkeit 
der Unterleibes, die fühlbaren Adhisionen zwischen den Bauchdecken 
und den Eingeweiden, die Abmagerung, der Durchfall, das Fieber und 
die Zeichen von Tubereulose in anderen Organen kennzeichnen, wie 
Ch. West angiebt, gewöhnlich die Existenz der tubercnküsen Perito- 
nitis so deutlich, dass ale nicht verkannt wind. 


2) Leibschmerz. 


Der Schmerz ist keine bestündige Erscheinung, vielmehr ist der 
Druck auf den Unterleib ball empfindlich, bald wieder nicht. Bis- 


N 





weilen tritt auch spontan heftiger Schmerz ein. Der Schmerz lässt 
sich nicht immer auf Entzündung der Gekrösdrüsen zurückführen, Die 
Entzündung kaun fehlen und duch Druck, Schmerz verursachen. Man. 
mag immerhin die Phthisis mesarnica in eine schmerzhafte and schmerz- 
lose Form eintlwilen, nur glaube man ja nicht, dass diese Eintheilung 
in der An- oder Abwesenheit der Kntzündung der tubereulösen Gekrüs- 
drüsen begründet sei. Gar oft rührt der Schmerz von dem vorhandenen 
Durchfall oder von der chronischen Bauchfellentzündung her. 

Ei Yähriges Mädchen, weiches sich früher einer guten Gesund- 
heit erfreute und blühend aussab, war seit lüngerer Zeit einem Siech- 
thum verfallen. Es hustete wenig und hatte keine auffälligen Brust- 
beschwerden. Dagegen war die Digestion gestürt, die Essinst schlecht, 
die Zunge rein. Zeitweise trat ein heftiger Leibschnerz ein, der bald 
die Nabelgezend, bald eine andere Stelle beiiel. Das Kind weinte 
dann nut auf und wusste sieh nicht zu finden. Der Schmerz kam, 
schwand und kehrte in kürzeren oder längeren Zwischenräumen immer 
aufs Neue zurück, Allo Mittel blieben ohne Erfolg. Der Bauch war 
aufgetrieben und bei der Berührung auch ansser den Anfällen empänd- 
lich, Die Stuhlausleorungen stellten sich innerhalb 24 Stunden 2—3 
Mal ein, hatten eine schleimige Beschaffenheit und enthielten bisweilen 
Spulwilemer, deren Abgesehen weder die Heftigkeit, noch die Häufigkeit 
der iutermittirenden Leibschmerzen gelinder und seltener machte. Vor- 
übergehond erschienen heftige Schmerzen in den oberen und unteren 
Extremitäten, die sich durch starkes Drücken müssigen liessen, Is 
Kind klagte auch bisweilen über Schmerz in der Stirn oder Schläfen- 
gegend, hatte zeitweise Erbrechen und schlief Nachts meist unruhig. 
Hierzu gesellten sich heetische Fieberanfälle, Der Leibschmerz dauerte 
bis zum Tode an, der nach zweimvpntlieber Behandlung eintrat. 


3) Geschmwülste, 

Das einzige pathögnostische Symptom Ist die fühlbare Wahrneh- 
mung von Geschwülsten in der Bauchhöhle. Diese Geschwülste, welche 
durch Vergrösserung und Verwachsung der Gekrüsdrüsen entstehen, be- 
fuden sich in der Nähe des Nabels, fühlen sich an der Oberfläche un- 
gleichmüssig, uneben, hückerig an, haben einen grösseren oder gerin- 
geren Umfang und sim beim Drucke schmerzhaft, wofern ale ihren 
Sitz nicht wechseln und sich gegen die Wirbelsänle drängen lassen. 
Es ist mehr als wahrscheinlich, dass die Abdominalgeschwülste, die 
man bei tubereulisen Kindern antrift, in der Regel vergrüsserte Ge- 
krüsdelisen sind, 

30 wichtig dieses Zeichen auch ist, so verliert es doch dadurch 
an dingnostischer Bedeutung, dass diese Geschwülste gewöhnlich nur 
orst in einer späteren Periode der Kranklwit durch Botastung nach- 
weisbar sind und sich nur bei arschlafften Bauchdeeken durchfühlen 
lassen, Hat man sie einmal deutlich gefühlt, so werde man nicht be- 
irrt, wenn man sie an den folgenden Tagen nicht wieder aufinden kann. 
Der Grund hiervon legt in dem Wechsel der Spannung und Erschlaffung 
der Bauchdeeken, je nachdem die Därme voll oder leer sind, oder aber 
eine seröse Ergiessung in der Bauchhöhle stattgefunden bat. 

kin Siühriger, krüftiger, blühender Kusbe, der sich stets des 
besten Woblseins erfrente, fiel ohne auszumittelnde Ursache dem Siech- 
thum unheim. Er wurde launig, verlor die Esiuat und das frische 
Aussehen, klagte zeitweise über Kopf- und Leilechmerz und fühlte sich 
matt und hinfällig. Daru gesellte sich anhaltende Uebelkeit, die sich 
gar nicht heien liess und allmälig in wirkliches, hartnückiges Erbrechen 
überging. Die Zunge blieb rein und normal beschaffen, dagegen trieb 
sich der Bauch auf. Der Stuhl trat mehrmals im Laufe des Tages 
ein und zwar in nngemöhnlich grosser Masse und hatte eine graue 
Farbe und dicke Consistenz. Späterkin wurden die Ausleerungen Hüssig- 
Das Erbrechen und der Durchfall dauerten bis zum Tode fürt, wenn 
sie auch nicht alle Tage eben heftig und hänfg waren, Es fand sich 
weder Anschwellung der Halsdrüsen, noch gab sich ein Ergrilfensein 
der Bronehialdrüsen zu erkennen. In der letzteren Zeit der Krankheit, 
die fast ein volles Jahr dauerte, stellte sich Anasarca und Ascites ein. 
Der Bauch war jetzt viel stärker aufgetrieben und Auetnirte deutlich, 
der Hudensack sohr mit Wasser angefüllt und das Glied schlangen- 
förmig gedreht, und die stark geschwullenen Beine zeigten Risse in 
der Oberkaut. Nachdem eich der roröse Ergus in der Bauchhäble 
wieder verloren hatte, konnte man deutlich zwei harte, höckerige Ge- 
schwillste auf der rechten Seite des Nabels durchfühlen. Alle Ver- 
suche, den Knaben zu retten, blieben fruchtlos, 

Bei einem Sjährigen Mädchen konnte ich schon frühzeitig durch 
die mehr erschlafften Nauchdocken sine Geschwnlst durcbfühlen. Diese 
Goschwulst war ateinhart, uneben auf der Oberfläche, ganau umschrieben 
und erstreckte sich seitwärts vom Nabel bis in die rechte hypogastrische 
Gougend. Die Betastung verursachte Behmerz. Das abgemagerto Kind 
war durchweg scrofulös, wie seine Geschwister, hatte geschwollene 
Halsdrüsen und litt an Digestionsstürungen. Wegen Verxiehung der 
Familie kann ich über das schliessliche Schicksal dos Kindes nichts 
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weiter beriehten. Auch bei einem anderen Kinde, welches an Menin- 
zitis tubereulosa litt, liessen sich die geschwolleuen Mesenterisldrüsen 
wegen des stark eingesankenen Bauches deutlich fühlen, 

(Schluss folgt.) 


Ueber die Einführung des Jod vermittelst electrischer 
Strüme. 
Von 
Dr, med. A. Brückner in Schwerin, 

Die Beobaebtungen Reer’s haben eine Reihe medicinischer Blätter 
gehracht, eingedenk der Wichtigkeit, welche dieselben für die Praxis 
haben. Es ist daher an denjenigen Aerzten, welche sich mit der 
Elestrotherapie beschäftigen, dieselben zu prüfen, wie ea bereits durch 
Eulenburg geschehen ist. Fiir die Praxis ist die Hanptfrage die, 
welchen Widerstand die Haut der Einführung des Jod ent- 
gegenstellt? Dass man durch sin Stück Muskelileisch dasselbe leiten 
kann, wis auch durch eine poröse Thonzelle, durch einen Schwamm oder 
ein vielfach zusammengelegtes nasses Tuch, wird dem Physiker ebenso 
wenig wunderbar sein, als os für die Praxis Nutzen bringt, denn mit 
den wenigen Ananahmen, bei denen uns eine Schleimhaut ihre gün- 
stigen Bedingungen {die übrigens durch deren Empfiadlichkeit zum 
Theil wieder compensirt werden) bietet, haben wir es fast jmmer mit 
Theilen zu hun, welche mit Haut, oft sogar mit dieken Fettlagen be- 
deckt sind, 

Die folgenden Versuche stellte ich an meinem Vorderarme an, 
welcher nach einer Krankheit fettlos und recht dünn war. Der Strom 
wurde quer zwischen Extensions- und Flezionsseite hindurch geführt, 
Anch Hr. Med.-Rath Dr. Mettenheimer hatte die Güte, mich mehrere 
Mal dabei abenlüsen. Electroden:; Viereckige Puncte 5 Ctm. lang, 
3'/,, Ctm. breit. 

1) Eine Jodkaliumlösung, mittelst einer dicken Compresse 
aufgelogt, wurde mit der Cathode, einer metallisch bauken Kupferplatte, 
bedsckt, Die Anode war mit blasser, mit Weizenmehl imprägnirter, 
Leinwand überzogen, Stromstärke so gross, wie sie nur zit ertragen 
war, von 30 Electroden Minotti. Stromesdauer 15 Minuten. Nach 
Verlauf dieser Zeit war die Leinwand an der Auode völlig weiss. 
Weiss blieb auch eine rohe Kartoffelscheibe, die statt des Weizenmehls 
genommen warde, Die Haut an der Cathode war gerüthet. Die 
Rüthung verschwand am fulgenden Yage. Es fulgte weder Hautent- 
zündung, noch Desquamation. Cathode war metallisch blank geblieben. 

2) Es wurde mit Tinet. Jodi ein Viereck auf die Haut gemalt, 
otwas grösser als die Electrudenplatte, wobei einige Tropfen der Tinetur 
am Arme hiuunterliefen. Auf diesem braunen Viereck atand die Ca- 
thode, unter welche eine nasse Compresse gelegt war. Strom: 30 Electro- 
den, 15 Minuten lang. Beim Abnehmen der Klectrode war die Metall- 
platte blank, Compresse völlig weiss geblieben. Das braune Viereck 
war verschwunden und mur die über die Platte hinansragenden Zeich- 
nungen der abgeflossenen Tineturtropfen waren noch braun sichtbar. 
Die betroßene Hautstelle war geröthet wnd juckte auch noch am ful- 
genden Tage. Nach 3—4 Tagen stellte sich eine leichte Hautentzün- 
dung ein, genau auf die Figur des Vierecks beschränkt. Sie war be- 
gleitet von Hitze, Röthe und mäsigem Schmerz und danerte etwa 4 
bis 5 Tage. Dann wurden die Symptome geringer und nach 8 bis 
14 Tagen stiess eich die Epidermis in feinen Plätichen ab. Sämmt- 
liche, a0 hervorgerufene Flecke auf der Haut waren noch nach 5 Wochen 
deutlich erkennbar. Die Anode mit Amylum-Leinwand war weiss ge- 
blieben. 

3) Ein Viereck, mit Tinet, Jodi gemalt, wurde mit einer nassen 
Compresse und mit der blanken Anode bedeckt. Stromstärke und 
Dauer wie bei den, vorigen Versuchen, Beim Abnehmen fand sich die 
Kupferpintte angegrifen und gebräunt, Die Comprosse war durch 
mehrere Leinwandlagen hindurch gelb. Der Tineturdeck auf der Haut 
war noch vorhanden, nur etwas blasser geworden, Yon Hantröthung 
war deshalb auch nicht viel zu sehen. Im Laufe des 2, Tages ver- 
schwand alles und es folgte weder Hautentzündung noch Desquamation. 

4) Ohne Jod wurde der gleich atarko Strom 15 Minuten lang, 
mittelst derselben Electroden nnd nasser Compressen durch den Arın 
gleitet. Nach Abnahme der Cathiode Hautröthe, welche anderen Tags 
verschwunden war. Es folgte weder Entzündung, noch Desquamation. 

Gleichzeitig mit jenen Versuchen hatte ich einen Kranken in der 
Cur, welcher an rheumatischen Exsudaten in den Handgeleuken litt. 
Er machte bei Anwendung des galvanischen Stromes (30—40 Electro- 
den) nur sehr langsam Fortschritte in der Besserung. Etwas besser 
wurden dieses, als ich mittelst einer dieken Compresse eine Lösung von 
Judikalium 3) in Zi unter die Cathode brachte. Ich bemmtete immer 
dieselbe Compresse und hängte sie sorglültig zum Trocknen auf. 


Anderen Tags war sie durch das Salz steif geworden. Nachdem die 
3 Drachmen verbraucht waren, fuuchtete ich die Compresse noch einige 
Mal mit reinem Wasser an und sie war nun nach dem Trocknen nicht 
mehr steil, Das verbrauchte Jodkalium ınuss seinen Weg in die 
Handgelenke des Patienten genommen haben, da ich sorgfältig darauf 
achtete, dass nichts davon anderweitig verloren ging. 

Bei allen jenen Versneben ist es mir nie gelungen, an der Anode 
irgend eins Judreaetion hervorzurnfon. Es ist also kein Jod durch 
den Arm mit »niner Hautdecke hindurch gedrungen. Dass aber 
dasselbe in den Arm eingelrungen, beweist die Versuchsreihe No, 2 
nit ziemlicher Bestimmtheit, macht auch die gleichzeitige Beobachtung 
an dem Kranken wenigstens wahrscheinlich. 

Was nun die Frage betriät, wie tief das Mittel eindringe, so 
ist ea bei der Tinet, Jodi wahrscheinlich, dass diese meistens in der 
Cutia geblieben ist. Darauf deutet die nachträgliche, von der Eiuwir- 
kung des elsctrischen Stromes, wie es scheint, ganz unabhängige ent- 
zündliche Reizung dieses Organn. Die unter liegende Musculatur war 
dabei in ihrer Action unbehelligt. Ich glaube sogar, dass die Er- 
scheinungen stürmischer gewesen sein wünlen, wenn auch das subcutane 
Zeilgewebe an der Entzündung Theil genommen hätte, 

In Bezug auf das Jodkalium fehlt es an einem Merkmale, die un- 
gefähre Tiefe, bis zu welcher es gedrungın, zu schätzen. Es mag 
dieses Mittel immerhin bedeutend tiefer dringen, als die Tinetur, weil 
sein Eindringen unter gauz anderen Verhältnissen stattfindet. Es muss 
sich das Jod erst von dem Kalium trennen, und gelungt also gleichsam 
in state nascendi in den Organismus. Sein Durchdringen geschieht 
sanfter und es findet dabei keine entzündliche Reizung statt. Disser 
letztere Umstand empfiehlt das Jodkaliun für die prastische Anwen- 
dung, während die Tinctur za Hoeilzwecken in obiger Weise ange- 
wendet, sich als nicht verwendbar gezeigt hat, 

Dass er übrigens bis jetzt nicht gelungen Ist, im Urin das 
electrisch eingeführte Jod nachzuweisen, macht die Befürchtung reg e, 
dass dieses überhaupt nicht, oder nur in geringer Menge, bis za den 
ssftigeren Gebilden, den Muskeln und Gefüsen, gedrungen sein werde, 
weil in diesem Falle doch wahrscheinlich die Circolation sich desselben 
bemüchtigt und es auch den Nieren zugeführt haben würde, 


Ueber die Anwendung der Carbolsüure als Verband- 
mittel. 
Yon 
Physieus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg. 


Die Carbolsäure zeigt bei allen Wunden, bei Schnitt- und Hieb- 
Schuss- und Quotschwunden, bei ÖOperationswunden und bei complä— 
eirten Knochenbrüchen so auffallend günstige Erfolge, indem bei ihrre=— . 
Anwendung der Heilprocess gefördert, die Eiterabsonderung vermindert „ 
der Fltor des Eiters zerstört und in unverhlltnissmässig kurzer Zei. 
eine schöne Granulationsdäche erzielt wird, dass in jetziger Zeit, im 
welcher Vorwundunges aller Art massenhaft wie nie zuvor in Behand __ 
lang kommen, die Anwendung derselben sowohl in der Privatpraxiem _ 
wie in Krankenhäusern und Lazaretben nicht warm genog empichlu un. 
werden kann. 

Die zuerst von Lister als Verband nach geöffneten Abs 
empfohlene Paste aus Leindl und Kreide mit Zusatz von Carboläum em 
habe ich nicht in Anwendung gebracht, mich vielmahr einer Liu 
in Wasser, Glycerin oder Oel (0,3—D,5 auf 30,0) bedient. Hemiäe 
getränkte feine Leinwandlappen werden zunfichst auf die Wunde gele gr _ 
darüber eine dicke and hinreichend auf die gesunde Fliche hirübu- _ 
reichende Lage Watte, mit einer Kallbiode befestigt und der Verbaxn ca 
je nach Beschaffenheit der Wunde 1 oder 2 Mal täglich mwor-g 
Nach jedesmaliger Abnahme des Verbandes wird die Wunde in Any 
Weise gereinigt, dass dieselbe weder mit einem Schwamme noch Dana an 
Compresse berührt, sondern nur durch Ausdrücken eines Sehwamnen un an 
nb- oder nusgespült wird, das hierzn bestimmte Wasser muss DT 
Zusatz von Carbolsänre (1 : 100) oder hypermangansaurum Kali, lotto m on Fun 
bis zur schwach weinrothen Färbung haben, worauf dann wieder der Ola. 
beschriebene Verband angelegt wir, Da die nicht entfettete Watte Flüssaz 
keiten wie Eiter u. s. w. weniger leicht aufsangt, »+ ist die Entfettan ng, 
sierselben anzurathon, war am leichtesten durch Auskochen in Wan 


a + > 
mit Zusatz von Sodn geschehen kann. Darauf muss die Watie za 
trocknet und dann aufgerugft werden. Schon seit langen Jahren hu = 


ich mich bei friechen, sowie bei eiternden Wunden statt Charpio cy 
Watte bedient; bei frischen, auch bei Operations wunden den Ware. 
verband mit bestem Rrfolge in Stelle der kalten Aufschläge argeven.cy a 
und dsbei sowohl Heilingen per primam intentisnem wie mit guag- 
Suppurntion, aber einen schlechten Ausgang viemals eintreten cha,, 
Bei Schusswunden, wenn diess profuse und übelriechende Eiteray zug 
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zeigen, wird bei Erneuerung des Verbandes eine Ausspritzung des 
Schusseanales sich sehr nützlich zeigen, mit derselben Lösung, welche 
zur Abspülung der Wunden in Anwendung kommt. 

Bei der angegebenen Bohandlung zeigen die Wundränder keine 
Anschwellung und die Wunden selbst erscheinen weniger klaffend. Bei 
Wunden, welche nicht per prinam intentionem heilen oder schon im 
Stadium der Eiterung in Behandlung kommen, zeigt sich bei ersteren 
nur eine geringe Kiterung und nimmt diese bei letzteren rusch ab, 
schon bald fangen die normalen Granulationen an sich zu zeigen. Bei 
schlafem, dünnem und jauchigem Eiter mit üblem Geruche piegt sich 
letzterer schon bald zu verlieren, der Biter rahmartig und dann auch 
bald weniger, nach Oantität und Qualität verbessert zu werden. 

Bei der angegebenen Behandlung mit Carbolsäure darf aber der 
rechte Zeitpunet im Wechsel des Verbandmittels nicht lberschen werden, 

Sobald die ganze Wunde gleichiwässig schöne Gramulationen zeigt, 
scheint die Carbolsäure eine zu reizende Wirkung auszuüben und die 
fortschreitende Heilung, ıise Vernarbung hierdurch verzögert zu worden, 
In diesem Stadium pilege ich als Verbundinitiel eine Lösung von Cupram 
sulphuricum {5 :: 500) mit Tinet. arnica 15,1 mit dem besten Kriolge 
anzuwenden und hate in sehr vielen Fällen ein überraschend schnellus 
Fortschreiten der Vernarbung beobachtet. 

Bei wuchernden Granulstionen behnuptet das Argentum nitrienm, 
in Auflösung oder Salbe, seinen allbewährten Ruf, 

Zur Cnsuistik nur ein Fall aus der letzten Zeit: Ein Zimmer- 
mann hatte sich durch Abspringen eines Beilhiebes Haut und Knochen- 
haut der linken Tibin und einen Theil der angrenzenden Weichtheile 
auf 5 Zoil Länge une 2 Zoll Breite glatt abgehauen. Die noch biutende 
Wande wurde zuerst mit einer wässerigen, um zweiten Tage ınit einer 
Oellösung der Carbolsiiure verbunden und mit Watre überdeckt. Es 
zeigte sich nur geringe Eiterung, schon bald Granulationen und so er- 
folgte in wenigen Wochen eine vollständige Heilung usd Verbarbung 
der Wunde, in so kurzer Zeit, wie ich solche bei verletstem Kuochen 
nie beobachtet habe, 

Steinitz sagt in seiner Inaug. Diss. (1569): Die Carbolsäure 
ist das beste und nachhaltigste Desinfectionsmittel, welches die Kiter- 
abeonderung vermindert und die Putrescen« verhindert; sie wirkt bei 
geringen Bintungen hämostatisch um in passunder Lösung und guter 
Qualität orregend auf die Geschwärstlächen. 

Für die Hygieine und die Mortalität aber ist es von grosser Be- 
deutung, dass die Carbolsäiure den Fötor des Kiters zerstört umd die 
Quantität desselben vermindert — daher ihre Anwendung als Verband. 
mittel _flir die mit Verwundeten aller Art überfüllten Lazarothe jeizt 
zum besten Nutzen gereichen wird. 


Erster Bericht über Dr. Hirschberg’s Augenklinik. 


Yom 3. Octsber 1569 bis zum 15. Septumber 1870 fanden 120 
Patienten, die meisten mit operativen Augenübeln, Aufnahme io die 
stationäre Klinik. Darunter wären: 

1, 31 wit Ontarsct, und zwar 11 mit doppelseitiger. (Von 
diesen 41 Btaaroperationen waren alle erfolgreich, mit Ausnahme von 
2 Fällen, wo übrigens noch das zweite Auge gute Chancen besitzt.) 

I, 25 Patienten, welche mittelst der Iridectomie operirt wur- 
den, darunter 4 anf beiden Augen, Die Coremorphoss wurde verrichtet 
4 Mal wegen Glnucom, 3 Mal wegen Horuhautabscodirung, I Mal wegen 
progressiver Cornealscleruse, 7 Mal wegen Iritie, in den übrigen Fällen 
wegen Leneoma cormens um Pupilleusperre. 

il. 10 V'atienten zur Schieloperation, darunter mehrere dop- 
pelseitige, 2 Vornähungen, (Die meisten Patienten mit Strabiemus 
werden ambulatorisch operirt.) 

IV, 4 Patienten mit Netzhautablösung, wo die Panction aus- 
geführt wurde. 

V. 1 Patient zur Abtragung eines grossen Irisvorfalls, 
I zu der des Stapbyloma cornene. 

VL 4 Patienten, denen der Bulbus enucleirt worde, 1 wegen 
Tumor intraoenl., I wegen Cystieerc. intraoe., 2 wegen Iritis sympa- 
thica des anderen Augen. 

VII 1 Patient wegen Carcinom des Oberlids, 

VIII. 8 Patienten zur Lidoperation, und zwar 3 Blepharoplast., 
3 Transplantationen des Ciliarbodens (2 doppelseit.), 2 Entrop. 

IX. 3 Patienten zur Peritomie (t doppelseit.). 

X. 1 Patient wegen Uleus cariosofistul. orbitae. 

XI. 3 Patienten wegen Thränenfistel. 

Xi. Die nicht operativen Fälle (25) waren: I Diphth. conj., 
6 Keratitis (ulcus, abscess, corn.), 4 Iritis (1 Irit. suppurat., I Irit. 
gummor.), 3 Choroidit. und Glaskörperleiden, 1 Amblyopie, 1 Atroph. 
m. opt., I Neuritis, 1 transitorische Amanrose, 1 Embolis der Central- 
arterie der Netzbnut, 1 Oculomotoriuslähmung, 7 schwere Verletzungen, 
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woranter eine Verbreonnng durch einen Rtram glühenden Fisens, 
welche durch indueirte eitrige Meningitis lethal verlief? — der einzige 
Todesfall, den wir zu beklagen hatten, 

Das zunebmende Material machte eine bedeutende Erweiterung 
und Verlegung der Klinik (nach Luisenstr. 21} nothwendig. Die Zahl 
der poliklinischen Patienten betrug vom 1. März 1869 bis 15. Septen- 
ber 1870 2232, 


Kleine Mittheilungen. 


Apoplexir spinalis beobachtete Dr, Jackson im Mai 1869 
bei einem I4jährigen Mädchen. Es stand am ?. dieses Monats wie 
gewöhnlich anf um] bemerkte beim Ankleiden Schwäche seiner Finger, 
besuchte jeilsch früh und Nuchmitiag die Kirche und schien im Uebrigen 
ganz wohl zu sein. Dos amleren Tages gewährte es dieselbe Schwäche 
beim Aufstehen ohne alle mlerweitige Beschwerde, ging seinen ge- 
wöhnliehen Studien wach und nahm Nachmittsg ein Bad. Gleicher 
Zustand am nächsten Morgen noch während des Frühstücks, Nachmittag 
aber nahm die Schwäche zu; dennoch traf es J. im Zimmer sitzend, 
heiter, gespröchig, uhne Leiden, &s konnte ihm jedoch die Hand nicht 
reichen, nicht die Finger beugen, noch eins Nadel auflussen, die wor 
ihın auf einem Buche lag. Am 5. d. M. bemerkte er ohne jede augen- 
fällige materielle Veränderung Unregelmlssigkeiten in den Intercostal- 
muskeln; das Müdchen wollte vom Bette aufstehen, vermochte es aber 
nicht; feuchtes Knistern in der guuzen Brust mit etwas Husten; Secre- 
tionon normal, Pula regelmässig; Patientin nalım wie gewöhnlich ihre 
Mahlzeit. W. Jenner, der des anderen Tages war gerufen worden, 
gewahrte, obschon der allgemeine Zustand gut und keine Anästhesie 
vorhanden war, obschon Percoption und Intelligenz ungestört waren, 
eine unmhafte Schwäche aller willkürlichen Muskeln, jener der Reapi- 
ration, der Arme, des Rückens und der Brust, wohin sich die Zweige 
vom Plexos cervicalis verbroiten, ferner Unleweglichkeit des Zwerclh- 
Telles, bläuliche Färbung des Gesichts, Herabgehen der Hauttemperater. 
Man nahm keinen Anstand, eine Spinallision zu diagnosticiren, hoch- 
gradig und durch ein Coagulum veranlasst, die trotz dem Glanz der 
Augen und der Munterkeit der Kranken einen schnellen, lblen Aus- 
gang vorkersagen lies, Der Tod erfolgte auch in der That 40 Stun- 
den später ohne Verlust des Bewusstseins und des Gefühls von Seiten 
der Kranken, 

Die Necrwseopie zeigte die Nervencentren eongestionirt, weich, 
die Erweichung war besonders deutlich im kleinen Gehirn ausgesprochen, 
Die gauze Cervicalportion der Medulla, vorzüglich aber der linken vor- 
deren Seite, war ron einem Coagulum schwarzen Venenblutes, ausser- 
halb der Membranen liegend, umwickelt. Die ganze Länge des Uer- 
viealtheile des Canals und der harten Hirnhaut waren von der Farbe 
des Coagulum, dunkel gefürbt. Die Cerviealnerven verliefen dureh diese 
Blutergiessung hindurch, wovon die Intervertebralennüle beider Seiten 
angefüllt waren. Vom siebenten Cerviealwirbel an war Alles im Normal- 
zustande, wohl aber fand sich eine gewisse Quantität halbgeronnenen 
Dlutes um die Puns varsli und die nächsten Nerven herum vor. (Tri- 
bune mu&licate.) Ullersperger. 


Notizen, 

Berlin. In der Schlacht bei Sedan wurde der Dr. Schiftan 
aus Breslau, nla Assistonzaret dem 1. Niederschleaischen Infanterie- 
regiment No. 46 zugerheilt, in Ausübung seines Derules so schwer ver- 
wandet, dass er nach wenigen Tagen erlag. Durch Vermittelung des 
Major v. Ü. gelang es, dem Verwundeten die Freude und den Teost 
zu bereiten, seine Gattia noch vor dem Tode zu sehen. Er verschied 
in ihren Armen und wurde die Leiche dann nach Breslau gebracht, 
um in heimischer Erde begraben zu werden. Nur wenig erst über 
I Jahr lebte Dr. Sehiftan in glücklichster Ehe und sonst in Verhält- 
nissen, wie sie nur Wenigen beschieden sind. Wie er sich in seiner 
Vaterstadt der Achtung und des Vertrauens seiner Mitbürger erfreute, 
so hatte er in der kurzen Zeit des Krieges sich Liebe und An- 
orkennung im Regimente erworben, mit dem er die heissen Tage bei 
Weissenburg, Würth und Sedan zu theilen hatte, — Die DDr. Korn 
in Breslau, Saulmann in Rerlin haben das eiserne Kreuz erhalten. 


“_W. Adolf & Comp. (H. Hengst) 
in Berlin, 59 Unter den Linden, 
smpfehlen ihren 
Allgemeinen Journal-Lesezirkel, 


der — neben vielen anderen — 42 Zeitschriften für Medicin und Pharmacie 
enthält, Die Auswahl der ‚Jonrnale steht frei. Mit dem ersten October 
begiunt ein nenes Quartal, 
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Toxicologische Studien tiber Carbolsäure und Kreosot, 
Yun 
Dr. Th. Husemann in Götlingen. 


(Fortseizung aus No. 80.) 


2. Toxische Action der Carbolsäure bei Thieren. 


a) Einwirkung auf die üunsere Haut, — Lemaire bat zu- 
erst die Wirkung dor Carbolsäure auf die Haut bei Säugethieren 
stndirt, und zwar beim Meerschweinchen. Er giebt darüber an, 
dass beim Bepinseln mit Carbolskure die rosenrothe Hantfärbung in 
einigen Augenblicken einer milchweissen Platz mache; später wird die 
Epidermis runzlig, trocken, und er tritt eine branne Färbung ein, die 
sich längere Zeit hült, Später erfolgt die Rückkehr zur Norm durch 
Desquamation. Auch hei Hunden und Pferden sah Lemaire bel reich- 
Eicher Application der Säure einen trocknen, in 10-12 Tagen sich 
losstossenden Schorf entstehen, unter dem das Gewebe leicht feucht 
erschien, ohne dass Suppurstion stattfand. 

Behr genau sind die Veränderungen der Haut beim Säüugethiere, 
und zwar an der Ohrmnschel eines Kaninchenalbinos, wabei Gemische 
von 1 Theil Carbahsinre ımd 3, 4 und 8 Theilen Alkohn! sur An- 
wendung kamen, von Isidor Neumanu (Wien. med, Wochenschr. 85. 
1867) untersucht, Neumann erklärt diesen Versuchen zufolge son- 
centrirte Carbolsäure für ein intensives Aetzmittel, das auch über die 
Parthien hinaus ütre, auf welche os unmittelber applieirt werde, Er 
giebt ferner an, duss sie die Gewebe darchsichtig mache, ohne sie auf- 
zuaquellen, dass die Einwirkung anf die Gewebe mehr eine Mumißcation 
als eine Zerstörung derselben darstelle und dass im Gegensatze zu an- 
deren Aetzschorfen der durch Carbolafure bedingte die Gewebselemonte 
noch deutlich erkennen lasse. In seinen Thierversuchen (Arch. Dermat. 
Srph. I, 429) giebt er an, dass nach aubeutaner Injection bei Hunden, 
wobei mit Wasser gemischte Carbolsäure zur Anwendung kam, sich 
in zwei Versuchen Abscessbildung einstellte, die in dem einen Falle 
den Tod durch Pyümie berbeiflihrte, 








Bei unseren Versuchen an Kaninchen, denen wir consentrirte 
wässrige Lörung von Carbolsiiure unter die Haut injleirten, haben wir 
niemals eine intensive Entründung der Applientionsstelle wahrnehmen 


' künnen, wenn das vergiftete Thier die Intoxieation überstand. 


Das durch Appliention der Carbolsätre auf die üussere Hant auch 
Resorption derselben erfolgen und darans das durch interne Application 
zn erzielende Intoxieationsbild resultiren kann, wie dies zuerst Le - 
malre angegeben, wird später genauer erörtert werden. 

b) Einwirkung auf die sichtbaren Schleimhäute. — Bringt 
man durch Erwärmen iltissig gemnchte kryatallisirte Carbolsäure auf 
die Conjunetiva vier in das Maul eines Kaninchens, #0 änsen dies 
Thiere lebhaften Schmerz; es tritt rasch Thränenfluss, resp, vermehrt 
Schleimalbsonderung im Maule auf und es kommt zur Bildung eine == 
weissen Schorfes, der ohne Hinterlassung von Uleeration sich abstöst 
Ein Tropfen einer eoncentrirten wässrigen Lösung in das Auge ge— 
bracht weckt ebenfalls lebhaften Schmerz nid Injeetion der Bindehant „ 
doch kommt es wicht zur Ulcerntion. In das Maul gebrachte winrig a 
Carbolsänrelösung erregte mehrfuch Vermehrung der Schleimabsonderun en 
auf kurze Damer. Bei Appliontion anf die Angenbindehaut von Km— 
ninchen erfolgt sehr rasch Verengung der Popille sowohl bei Anwendum ge 
concentrirter als dilnirter Lösungen. 

eo) Eigentliche toxische Action der Cnarbolräure bex 
Thieren. Dass die Carbolsinre anf Thiere toxisch wirke, ist vorm 
Runge (Poggend. Ann. XXKIL., 323) bereits angegeben: „Dame 
Karbolwasser wirkt sehr heftig auf Bintogel und Tische. Weber die 
Art und Weise, in welcher lotetere «davon aflicirt werden, findet sichk 
nichts; vom Biutegel sagt Runge, dass dessen Haut in Unrbolwnstn- 
sich weiss fürbe, ins Thier sich otwar zusammenkrimme, auf dem 
Rlicken lege und in wenigen Minnten sterbe, und zwar unter »0 ge 
ringen emmvulsivischen Bewegungen, wie solche kanm nach einem andererm 
Gifte bei diesem Thiere aufırkten. Der nach einigen Tagen ans dema 
Wasser entfernte Egel tenekne ohne zu faulen und bleibe auch vorn 
Neuem in das Wasser gelegt hart und fest. 








Feuilleton. 


Vom Kriege 
Yon 
Dr. Göschen. 
iForkseizung sus No_38.| 


Der Fürst Ploss, welcher an die Spitze der Leitung der frei- 
*illigen Krankenpflege gestellt ist, hat in diesen Tagen einen kurzen 
Bericht über die Gestaltung und allmälige Entwickelung derselben vor- 
öffentlicht, in dem, umd das mit vollem Recht, die mannigfachen 
Schwierigkeiten betont werden, die sich einer regelmässigen Organisation 
von Anfang an entgegenstellten, sich apäter gernde da, wo die Noth 
am grössten, besonders fühlbar machten. Went man anch neben den 
grossen Central- und Bammelstellen für Beschaffung des in so enormem 
Maasse erforderlichen Materials im Innern des Landes, von vornherein 
vorgeschobene Depots in Wiesbaden, Trier, Mannheim errichtet hatte, 
»0 entwickelte sich der eigentliche Kampf doch a0 schnell, das Vor- 
schreiten unserer siegreichen Armeen geschah in so raschem Tempo, 
der Opfer waren so viele und die Erfolge so ungewöhnlicher Art, dass 
bei der ohnehin weiten Entfernung des Kriegsaschauplatees von den 
Centralstellen, bei der nothwendigen Unterbrechung und Versperruug 
der Verkehrswege, bei den grossen Nachschüben, die fortdsuernd dem 
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Heere anf den Hauptaderu des grossen Eisenbahnnetzes nachsilten, end— 
lich bei der Ungunst der Witterung. die den Transporteolonnen ara 
sich Nachtheil brachte, und ihre Beförderung, wo man die Schienerm 
verisssen musste, auf schlechten Wegen vollends erschworte, Stockungerm 
und empfindliche Nachthoile nicht ausbleiben konnten. Zu den Schwie— 
rigkeiten, die gewiss Niemand vorhergesehen hatte, gehürte die Massen — 
haftigkeit der franzüsischen Verwundeten, deren wir uns annehmen 
mussten, weil der hastig fliehende Feind sich um sie gamicht kimmerte _ 
und die bei der Menschlichkeit, die dem deutschen Heere and seinem 
Führern einen s0 benonders odlen Charaoter aufdrückt, dieselbe Borg __ 
falt, wie unsere eigenen Verwundeten, erheischte, auch wenn die Genf 2 
Convention nicht existirt hätte. Und nun darn eine Zahl von Gem __ 
fangenen, die von dem ersten Schlachttage bei Weissenhurg an mac, 
Tausenden zähblend, mit jedem neuen wuchs, bis sie zuletzt auf den, 
Schlachtfeldern um Sedan und bei der Capitulstion eine Höhe erreichten 
wie sie in der Kriegsgeschichte auch nur annähernd noch nie gekanry € 
war. Der Transport der Gefüngenen in das funere von Dentschlauch, 
an sich eine Jast, erschwerte durch Verlegung der Bahnen die regel_ 
minsige Vorpflegang der Truppen, die in Frankreich gar wenig Hülfe—. 
mittel fand, wie die nachhaltige Sorge für die Pflege der überfüllter, 
Lazarethe, welche in der Nähe «der Schlachtfelder schnell entstanden, 
wsren und etappenmässig auf franzüsischem Boden bis zur Grenze er- 
richtet wurden. Wenn Fürst Pless alle diese Dinge in dem vor. 
liegenden kurzen Ueberblick erwähnt und manche Klagen, die larre 
4 
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Es folgte 14 Jahre darauf eine Notiz von Wöhler und Fre- 
richs in ihrer bekannten gemeinsamen Arbeit über den Uebergang 
divarser organischer Substanzen in den Harn (Ann. Chem, Pharm. LXV., 
p- 344), dass Kaninchen, Meerschweinchen und Hunde, denen 
einige Tropfen Carbolsäure mit Wasser verdümmt gegeben wurden, con- 
stant unter Convulsionen nach Verlauf von höchstens '/, Stunde starben, 
ohne beträchtliche anatomische Läsionen post mortem zu zeigen. 

’ast der gleiche Zeitraum trennt diese Versuche von den zunächst 
folgenden Lemaire's, die zum Theil schon 1860 und 1861 angestellt 
ihre ausführliche Veröfentlichung 1963 in der ersten Auflage der schon 
oben erwähnten Monographie der Uarbolsäure funden. Lemaire hat 
zunächst die Giftigkeit dieses Stoffes für fast alle Abtheilungen des 
gesammten Thierreiches nachgewiesen, von den Protosoen bis za den 
hüchsten Säugethieren. Von den Protozoen und Infusorien (Bacterium, 
Vibrio, Spirillom, Amoeba, Monas, Englena, Puramecium, Vorticelln, 
verschiedenen Räderthieren) sah er den Tod durch höchst minime Mengen 
erfolgen; eine in gesättigte wärsrige Carbolsäurelssung getauchte und 
daun abgetrocknete Glasplatte retinirte 80 viel Curbolsäure, um die be- 
treffenden Thiere unbeweglich und loblos zu machen, Spulwürmer 
starben in ’/ plt. Lösung sehr rasch; Regenwiirmer, in einer Ent- 
fernung ron 15 Centimeter dem mit Luft reichlich gemengten Dunste 
des spontan verdunstenden Giftes ausgesetzt, starben in 5 Minuten und 
gingen selbst zu Grunde, wenn sie nur eine Minute lang den Emana- 
tionen exponirt waren. Ebens» erwies sich der Dampf verdunstender 
Carbolsäure für eine Anzahl von Gliederthieren im höchsten Grade 
giftig, so dass Blattläuse, Kornwürmer, Ameisen und Wanzen in einer 
Minute zu Grunde gehen, während Maikäfer und Canthariden der Ein- 
wirkung läuger widerstanden. Larven von Schmetterlingen and Enger- 
linge gingen beim Benstzen mit 5 pCt. wässriger Carbolsäure in einigen 
Minuten, durch halbprocentige Solution später zu Grunde. Eintauchen 
von Insecten in Carbulsäurewnsser (1 : 1000) muchte sie betäubt und 
paralyairt, duch erholten sich die T’hiere; der nur eine Minute fortge- 
sctzten gr der nämlichen Solution eringen diverse Schnecken 
(Helix, Limax, Arion). Fische, Frösche, sowie Frosch- und Wasser- 
salamanderlarven starben in einigen Augenblicken in 5 pCt. Carbol- 
säareläsung, langsamer in Solution von 1 pro mille; bei Fröschen soll 
auerst Paralyse der Vorderbeiue, epäter complete Bewegungalosigkeit 
resultiren; werden sie in dem Zustande der Immobilität aus dem gif- 
tigen Medium entfernt, so kehrt die »uspendirte Hersbawegung zurlick, 
jedoch sehr verlangsamt, und nach Verlauf einer Stunde kommt es 
doch zum tödlichen Emle; die Sensibilität ist vom Anfang der Gife- 
wirkung an herabgesetzt, die Muskelcontractilität dauert fort. Der 
Horzstillatand erfolgt in der Diastsle. — Bei Sperlingen wirkt die 
Application von 3—4 ‘Tropfen Carbolsäure unter dem Flügel conrul- 
sionenerregend und tödlich, Von Säugethieren dienten Moerschweiuchen, 
Maus, Hund und Pferd za Lemnire'a Experimenten (das erstere je- 
doch nur zu externer Application der Säure), Mäuse, welche den Emu- 
nationen verdunstender Carbolsänre in verschlossenen, mit Luftlücher ver- 
sehenen Holskästen ausgesetzt waren, blieben völlig gesund; ebenso 
zeigte sich ein Pferd durch 1'/,stündige Inhalation von Carbolsäure- 
dampf nicht im Mindesten aflcirt. Bei 16 Hunden reichte Lemaire 
die Carboisäure in Dosen von I»—3 Grm, und zwar in diversen Formen. 
Bei Anwendung concentrirter wässriger Solution beobachtete er die fol- 


geworden, mit gutem Grunde zum Schweigen bringt und eutkräftet, so 
fehlt demselben otwan Anderes, was wohl vöthwendig gewesen wäre, 
wollte man das Publicum beruhigen, ich meine die Initiative zur Zu- 
rückweisung der unzähligen Klagen, welche ganz speciell gegen die 
Johanniter laut genug erhoben sind, Wohl ist es bekannt, dass Zei- 
tungen auf den Kriegsschauplate mur schwer gelangt sind und die- 
jeuigen, die dem Fürsten in die Hand kamen, waren wohl gerade 
solche, die jene Klagen entweder ignorirten oder vornahm abwiesen, 
aber nichts desto weniger musa ihm doch — denn in seiner und der 
ihm zunächst Unterstollten Nüho haben sich Avrger und Entrüstung 
oft und laut genug vernohmen Inssen — Vieles au Ohren gekommen 
sein, was besser, sobald es irgend möglich, sofort zurückgewiesen, als 
todigeschwiegen wurde. Es ist eine schlimme Sache um das alte 
Sprüchwort: „Qui tacet, consentit* und in so wichtigen Fragen, wie die 
vorliegende, ist es gewiss Pflicht gegen sich selbst und die Organisation, 
um die es sich handelt, sofort zu beseitigen, was falsch oder übertrieben 
ist Wie die Dinge ein Mal liegen, muss die Privatwohltkätigkeit, 
von der die freiwillige Krankenpflege im Kriege abhängt, so wach und 
#0 rege erhalten werden, ala irgend möglich, und dazu ist ein schr 
wichtiges Mittel, dass laut und oft betonte Vebelstände zurückgewiesen, 
oder zugegeben und kräftigst beseitigt werden. Damit allein zeratürt 
man im Keime das Blisstenuen, das nur zu leicht dem Wohlthätigkeits- 
sinn geführlich wird, ihn lauwer macht, wo er am regsten und eifrigsten 
sich geltend machen muss, Man apricht seit einiger Zeit von einer 
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genden Symptome; I—? Min. nach der Ingestion Stürzen auf die 
Sejto unter heftiger Agitation, reichlicher Speichelfluss, in weitaus der 
Mehrsahl der Fälle Husten, convulsivische Bewegungen der Muskeln 
der Brust; die Hautsensibilität ist in schwachen Massse erhalten, aus- 
nahmsweise auch ganz erloschen, wie es die der Binde- und Hornhaut des 
Anges überhaupt ist; Erbrechen und Evacnation von Fiees und Urin 
findet nicht statt, Bei Erholung zeigt sich Schwäche und Paralyse 
der Extremitäten, die allınälig abnimmt; die Symptome schwinden meist 
in 20—30 Min., dann stehen die Hunde wieder auf und gehen, aller- 
dings etwas wankend, umher, und am folgenden Tage scheint die Ge- 
sundheit völlig wiederhergestellt. 50 Grm. Carbolsäure in einem Liter 
Wasser aufgelöst bedingten bei einem Pferde heftige oonrulsivische Be- 
wegusgen, die sich auf die Muskeln des Ohrs, der Augen, der Nass 
und des Maules, des Kiefers, des ’Thorsa, des Bauches und aller Extre- 
mitäten erstreckten, später (ia 3 Btunde) trat Ruhe ein; Ausfluss san- 
guinulenten Schaums aus den Nasenlüchern, nicht aus dem Munde wird 
betont; ausserdem üngstliches Atbmen, Fehlen aller Deisetionen und 
Porsistens der entaoen Sensibilität; leider wurde dns Thier wührend des 
Versuches getödtet. Der Athem der vergifteten Thiere soll einen 
Calbolsüuregeruch gehabt haben. — Sectionen wurden bei mehreren 
vergifteten, zum Theil während des Vergiftungsversurhes getödteten 
Thieren gemächt; bei einem Hunde, der 3 Tage nach der Vergiftung 
gestorben war, constalirten Lemaire und Vulpian purulente und 
pseulomembranöse Entzündung der Traches und der Bronchien und 
pneumonische Heerde in den Lungen, bei Abwesenheit jeder ubnormen 
Böthung oder Geschwürsbildung im Magen oder Darm, doch ist der 
Befund in den Lunges, wie Lomaire selbst zugiebt, ohne Bedeutung, 
da der Hund wahrscheinlich vor dem Versuche krauk war, vielleicht 
auch ein Theil der Lösung in die Bronehien oder Trachea geratben 
war. Ein 10 Min, nach dem Eingeben der Säure durch Verbluten ge- 
tölteter Hund zeigte milchweisse Färbung der Mundachleimhaut, aber 
durchaus keine Alteration im Tractus, den Drüsen im Unterleibe und 
den Kespiratiunsorgunen, dagegen Hyperämie dea Gehirns in allen Win- 
dungen, des Cerebellum, insbesondere aber des Pons und oberhalb der 
Medulla oblongata, ferner der Ploxus chorioidei, der Corpora quadrige- 
min» bei Integrität der Substanz, Hyperämie in dem grossen Gofässen 
der Hirmhänte in der Gegend der Corrical- und Lumbalanschwellung, 
dagegen nicht der Substanz des Hückenmarks; die Muskeln rochen 
nach Carbolsäure, das Blut war nicht congulirt. Bei dem oben er 
wihnten vergifteten Pferde fand sich in der Mundhöhle nichts beson- 
deres, die Nasenböhlen roth, der Owsophagus comteabirt und an der 
Peripherie geröthet,, die ganze Mucoss des Magens stark hyperämisch 
und verdickt, im Diünn- und Dickdarm gronse, fast violette hyperämi- 
sche Flecke (Ekchymosen), im Mastdarm etwas Röthung, die Trachen 
rosenfartig, fast violett, in dem (tuberculösen) Lungen Ekchymosen, das 
Dius nirgends eongulirt; das Hirm wurde nielt untersucht. 

Ausser diesen auf wässrige Lösungen bezüglichen Versuchen stellte 
Lemaire noch eine Reihe anderer an, wo differente Vehikel gewählt 
wurden. 2 Grm. in Glycerin gelöst tödteten einen Hund in 10 Min., 
nachdem I Min, nach der Iugestion, Wanken, Niederkauern, unsoordi- 
nirte Bewegungen, Husten, in 4 Min. Hinfalles unter copvulsivischen 
Bewegungen, Auslliessen und Erbrechen von blutigem Schleim und Er- 
löschen der Sensibilität stattgefunden hatten; bei der Seetion fand sich 
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genauen Untersuchung der ‚r Uebeistände, die zur Sprache gebracht sind 
und bringt mit ihr die Sendung in Verbindung, welche dem Grafen 
Stolberg zu Theil geworden. Ist an diesem Gerüchte etwas Wahres, 
so ist im Intoresse der so hochwichtigen Angelegenheit ein schneller 
Verlauf der Untersnehung und eine schnelle ungeschminkte Veröffent- 
lichung ihres Resultstes dringend wünschenswerth. Dadurch wird man 
berubigen und zu neuem Eifer anspornev. Die Opferfrendigkeit der 
Zurückgeblisbenen ist gruss nnd en int davon zu viel Aufhebens nicht 
zu machen gegenüber den ruhmreichen Thaten unserer Armee, den 
furchtbaren Strapazen und Enutbehrungen, die ihnen auferlegt waren 
und dem snberechenbaren Unheil, vor dem ihre glänzemlen Siege 
deutschen Baden bewahrt haben, und dennoch, damit sie in dem rieb- 
tigen Fluss bleibe, darf kein Zweifel an ihren segenbringenden Er- 
folgen das Bett, in dem sie sich ebenmässig vielleicht noch lange fort- 
zubewegen hat, eindämmen. 

Es hat in diesem Kriege wahrlich nicht an Solchen gefehlt, die 
mit aufopferndster Hingebung sich dem schweren Dienste der Kranken- 
püege, der Unterstätzung und Fortschafung der Verwundeten auf dem 
Schlachtfelde, letztores unzählige Male unter Gefährdung des eigenen 
Lobens, gewidmet haben, wie auch an Anderen kein Maugol war, die 
sich unter mannigfachen Strapazen mit Geschick und Eifer die Be- 
fürderung und gewissonhafte Vertheilung der Liebesgaben, um diese 
Collectivbezeichnung für Alles zu gebrauchen, was für die Truppen 
und die Lazarethe beschafft wurde, übernahmen. Nicht genug Rühmens 
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violette Färbung und starke Vaseularisation im Darm, Injectioneröthe 
und schaumige Flüssigkeit im Magen and Darm, Hyperämie der Lungen, 
beträchtliche Injestion der Hirnhautgelänse bei normalem Verhalten der 
Hirmsubstanz in jeder Berichung, ebenso Injeetion der Hänte des kleinen 
Gehirns und des Rückenmarks, nicht coagulirtes Blut, Geruch der 
Muskeln nach Carbolsäure, Auf die übrigen Versache, soweit sio uns 
interessiren, wird später zurückzukommen sein. 

Es schliessen sich der Zeitfülge nach an die Lemnire’sche Arbeit 
an die iu der schon oben erwähnten Dissertation niedergeleglen Ver- 
suche von Woldemar Hofmann, welche unter Buchheim in Dorpat 
ausgeführt wurden. Als Versnchsthiere dienten Katze, Hund, Kaninchen, 
Hase, Fledermaus, Huhn und Frosch. Das Gift wurde theile intern 
beigebracht, bei Bäugethieren und dem Hahn mittelst einer Schland- 
sonde, damit kein Theil der Flüssigkeit in die Lufiwege gerathe, theils 
subeutan; überali aber wissrige Lösung bemutzt. Vor der Ingestion 
wurden die Thiere hungern gelassen, damit das Gift in den möglichst 
leeren Magen gelange. Rei den Versuchen Hofmann's starb eine 
Katze von 2840 Grm. Körpergewicht nach '/, Grm. Carbolsäure in 
75 Ce. Wasser gelöst am 3. Tage nach der Vergiftung, ein Kater von 
8460 Grm. Körpergewicht ertrug '/, und '/, Grm, obschon sich hef- 
tige Intoriestionsphinome einstellten, starb aber in der Nacht vom 
dritten auf dem vierten Tag nach Y Girm,, während eine weitere Katze 
von 2850 Grm. Gewicht durch '/, Grm. schon in 4 Stunden, ein® 
fernere von 1600 Grm. durch *%, irm. vor Ablauf von 24 Stunden 
verendete. Ein Hund von 5570 Grm, Körpergewicht überstand nach 
einander '/,, 1 und 2 &irm. Carbolsinre in Solution, durch 3 Grm. 
wurde er binnen 3 Stunden getödtet. Ein Kaninchen von 358 Grm. 
Körpergewicht überstand '/,, und ’/, Grm., starb in 5 Stunden durch 
"eo Grm. Carbolsäurs in. 6 Cc. Wasser gelüst. Ein Jane von 828 Grm. 
starb von ';, (irm. vor Ablauf von 24 Btunden. Eine Fledermaus 
überstand subentan * Ce. einer 3 pCt. Lösung, die etwa 5stündige 
Erkrankung herbeiführte; dieselbe Menge am zweiten Tage applieirt 
wirkte tödlich. Ein Huhn ven 1230 Grm, wurde durch Gaben bis 
% Grm, in P Ce Wasser gelöst nicht afileirt, starb nach weiteren 
%, Grm. in 15 Minuten. Bei Fräschen, deren Kürpergewicht zwischen 
23 Grin. als Minimum und 74 Grm. als Maximum schwankte, genlügten 
0,03-—0,05 Grm. sowohl bei interner, ale bei aubeataner Anwendung, 
um vor Ablauf von 24 ötunden den Tod herbeizuführen. 

Die auf die Symptomatulogie der Carbolsiurevergiftung bezüg- 
lichen Wahrnehmungen Hofmann’s Inssen sich in Kürze folgender- 
maassen zusammenfassen ; 

Katzen erkrankten nach sehr kleinen Dosen (0,125 Grm.) in der 
Weise, dass wenige Minuten nach dem Eingeben einzeina Muskelgruppen 
abwechselnd in verschieden Inngen Intervallen in Zuckungen gerieihen, 
die sich mach einer halben Btiunde verloren, und dass sie im Laufe 
des Versuchstages weder Lirin noch Füces entleerten. Die Temperatur 
sank nach 24 Stunden um 2°, der Pols schien anfangs beschleunigt, 
später normal. Bei grössuren Dosen wurde nach 5—10 Minuten 
Schwanken des Thieres, Znsammenzucken, Zittern, Fallen nut die Seite, 
während alle Muskelo des Körpers, besonders aber die der Extremitäten, 
von Zuckungen ergriffen wurden, bevubachtet; die Pupillen waren er- 
weitert, die Rerction gegen starke Hautreize zwar vorhanden, aber in 
schwachen Maasse und langsanı erfolgend, dabei bestand Speichelfiuss. 
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War die Dosis nicht rasch letal, so verloren sich die Zuckungen und 
ss trat elo mehrere Btunden anhaltender rauschähnlicher Zustand mit 
tanmelndem Gange oder auffallender Unruhe ein; Erbrechen, Deffeation 
und Dinrese traten dann am ersten Tage nicht ein, Auf diesen Grad 
des Rausches kann Erholung nach kurzem Depressionsstadium eintreten, 
es kann nber auch auf längere Zeit ein Zustamdi von Apathie und De- 
presaion nachfolgen, in welchem der Speichelduss und die Abstumpfang 
der Hautsensibilität noch einige Zeit fortbestehen, auch die Cornea sich 
als amernpfndlich erweist, Appetit fehlt, im spärlich entleerten Harn 
Eiweiss und Gallensäure erscheint, der Unterleib anfgetrichen ist and 
welcher schliesslich zum Tode am zweiten oder dritten Tage führt. 
In dem Stadium der Convulsionen will Hofmann mehrmals Röthung 
der Nasenechleimhaut und Niesen beobachtet haben; auch giebt er in 
einzelnen Versuchen Erhöhung der Sensibilität und Integrität des Re- 
wussiseins an, In den schwersten Fällen, wo «der Tod nach einigen 
Stnnden erfolgte, hielten die Conrulsionen bis zu demselben an. In 
allen Fällen wurde Sipken der Temperatur um 1—2 Grade beobachtet, 
Ganz analog wird das Krankheitsbild bei Hunden und Kaninchen 
angegeben; bei beiden Thierelausen kam es vor, dass sie nicht anf 
intensive äussere Reise im Stadium der Convulsionen reagirten; auch 
hier wird die Pupille als erweitert, die Reapiration als beschleunigt 
ond keuchend bezeichnet. Ueberall sind die Zuckungen der gesammten 
Museulatar, an denen auch die Kiefermuskeln und die Augenschliem- 
muskeln auffallend betheiligt sim, das hervorrngendste und am meisten 
charseteristische Symptom bei Säugethieren, die auch bei dem Hasen 
und bei der Fledermaus oonstatirt wurden. 

Beim Hubhne nahm Hofmann nach Vergiftung mit einer zu- 
reiehenden Dosis nach einigen Minuten Schwanken und Zittern wahr, 
dann Schwüche der Beine, Beschleunigung der Respiration, nach 
10 Minnten Hinfallen auf die Seite und Zuckungen, die bei Berührung 
stärker wurden, Schliessen der Augenlider, Hintenüberziehen des Kopfes; 
der Tod folgte unmittelbar anf die Krämpfe, 

Bei Fröschen giebt Hofmann das fulgende Vergiftungsbild; % 
Bei interner Appliestion nach einigen Minuten grosse Unruhe, Zu- \ 
sammenfahren bei Geränsch, Erbrechen, Speichels, Offenhalten dea % 
Mundes, dann Verlangsamung der Respiration, ruhige Rauchlage, Un- % 
fähigkeit die hinteren Extremitäten zu bewegen, anfangs Erhöhung der % 
Sensibilität, später nur trüge Reaction auf intensive Hautreize, Ver- 
langsumung der Ilerzaction, vollkommene Kegungslosigkeit, aus der 
Erholung erfolgen kanı. In den Fällen, wo diens nicht atatchat, findet 
sich stets das Herz noch lugere Zeit nach dem Aufhüren der Bespi- 
ration fortpnlsirend und sphter noch reizbar, Nur in einem Falle wird 
der Krämpfe Erwähnung gethan mit den Worten: „Nur von Zeit za 
Zeit durchfahren den Körper Zuckungen.“ Bei subentaner Applicatiorn 
am Rücken: Mattigkeit, Schwäche der Hinterbeine, die ihre Bewegungs- 
fähigkeit nicht eingebüsst haben oder vollkommen gelähmt sind, Ver- 
langsamung von Respiration und Herzschlag bis zu völligem Cessirers 
der ersteren, Bauchlage, zeitweises Zusammenfähren {in einem Falle 
einzelne Zuckungen, wobei das Thier von einer Seite zur anderın go— 
worfen wurde, Aufhören der Sensililität in den hinteren Extremitäten 
und Alnahme in den übrigen Körpertheilen, nach dem Kopfe zu fort — 
schreitend). 

Was den Bectionsbefund bei Thieren anlaugt, »o fand Hof _ 








kann gemacht werden von den vielen hunderten barmherzigen Schwestern, 
von den Diaeonissinnen, den Freiwilligen, die sich für den Lazareth- 
dienst zur Verfügung stellten und ebenso von den Sanitätscorps, die 
sich zu jeder Hülteleistung auf dem Kampfplatxe zu Gebote stellten, 
unter ihnen, wenn noch Eosonderes hervorgehoben werden soll, in 
erster Heihe die Jünglinge, die von den deutschen Höchschulen ') ans- 
zogen, um, weil sie von den Kärmpfenden wegen ihrer Jugend oder 
ihrer kürperlichen Verhältnisse ausgeschlossen waren, wenigstens auf diese 
Art ihre Liebe zum Vaterlande, ihre Begeisterung für den heiligen 
Kampf bekunden wollten. Doch alle Stände haben zu diesen schweren 


') Soehen lese Ich in Berliner IHllittern von der vortreiflichen Haltung voo einem 
solchen Corp, des, 50 Mann stark, aus Berlin susgerückt jet und aus Bor- 
Iiner Turnern, Studirenden der Medtein, Hellgeblilfen und Krunkenwärlern 
bestand. Gelvisiet wurde us tom Turnwart Leunenberg, auf den Krisgs- 
schsuplsiz gelübri vom Kreisgerichtsrain v. Kunowski. Nach den Schlerh- 
len von Webaruburg und Würkı bei denen es vonrefliche Dienste laisiwte, 
wurde ws der Avonigerde des 5 Armescorps von der Äronprimtlichen Arınes 
zugeilieilt, war an gelubevellster Siell® in der Schlacht von Sudan unesmud- 
lieh thalig und batio nur die Verwundung eines Camersden, eines Studenien 
der Mediein, zu beklagen. Nach dieser Scalacht wurde das Corps, das durch 
die Sirapazen arg nilgenommen und is Kleidung und Ausrüstung geschhdigt 
war, iu die Beimaıh entlassen, nachdem itım General v. Kirchbach beson» 
dere Anerkennung und Dank gezalli halte, In ähnlicher Weise zeichnete sich 
4as Saniidtscorps der Bunner Siudenten unler Führung des Prof. Dr. Rind- 
fleisch bei den Schlschten um Metz uun. Aber Gleiches Kiss sich fast 
allın diesen Corps nechrühmen. 


Liebesdiensten ihr Contingent gestellt nnd allen ist gleicher Dauk zu 
spenden, sie haben den Segen des rothen Kreuzes auf weisser Bind m 
dargetban, unendlich viel an leiden gelindert, an Trust gospendet, Arm 
Sorgen vertrieben, nnd viele, viele Tausende werden sie und di m 
Genfor Convention, unter deren Zeichen sie standen, segnen. Und wi m 
hat os nun kommen können, dass sich trotz allodem ein gewisser Notky _ 
schrei erhoben hat gegen diesen schfine ond heilige Zeichen? Neben. 
denen, die nach gewissonhafter Prüfung, ob sie, was an schwerer Au gr_ 
opferung von ihnen verlangt würde, auch leisten konnten und won y _ 
ten, ob sie dns Nöthige an Muth, Kraft und Ausdauer bexüssen, Barney 
gar viele mit ausgezogen, welche den Johanniterdienst mehr als eä un 
Sache der Convenienz betrachten, als eine wohlfeile Gelegenheit, dic» ch 
such ihren Eifer zu bekunden, um sich daheim dem Vorwurfe u om e_ 
ziehen, gar nichts für das Vaterland zu ihun. Sie haben es vor. 
schuldet, dass der Volkawitz das berüchtigte Wort „Schlacht m 
bummlar‘ erfunden hat, dem xie, von denen ein guter Theil nen y, 
dazu reiehliche Tagesliäten bezog, machten sich mehr breit ala nützli «m = 
hinderten oft durch unzeitiges, unverstündiges Eingreifen, erregten Uy . 
zufriedenheit, weil sie von ihren Gewohnheiten zu Hause nicht len. on “ 
und an ihre eigene Bequemlichkeit, an ihren eigenen Unterhalt rem =. 
dachten, als an diejenigen, für deren Dienst, für deren Pflege wie 5 


waren, Dass gerade am ihrer sonstigen Stellung willen viele dom, Er 
Harron zu einer Art Leitung und Oberaufsicht berufen wurden, ! 


hat zu den vielen Klagen Anlasa gegeben, die man in den öffentlich, “2 
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mann bei Katzen den Rigor mortis ausgebildet, die Pupillen mässig 
erweitert oder murmal weit, den Unterleib etwas aufgetrieben, die 
Lungen stark collnbirt, fast durchgängig emphysematis, bisweilen 
hyperämisch, die Trachenl- und Bronchinlschleimhaut Ilass oder etwas 
injieirt, in dem rechten Herzvontrikel eine mässige Quantität dicken, 
dunklen, nicht geronnenen Blutes, den linken leer, oder wie die grossen 
Gefüsse mit Blut derselben Beschaffenheit gefüllt, die Leber sehr vor 
Inminös, dunkel, hyperämisch, die Mile am Rande wie mit Blutexten- 
vasıten umsänmt oder normal, Schleimhant des ganzen Trmetus blass 
oder an einzelnen Stellen injieirt, im Dickılarm feste Kothianssen, Nieren 
inissig hyperämisch oder normal, Harnblasenschleimhaut blass, die Harn- 
base mässig mit Urin von dunkler oder klarer Beschaffenheit gefüllt 
oder Isor, endlich geringe Injection der Hirahäute und der oberfläch- 
lichen (Gefässe des Gehirns bei Blässe der Hirmsubstanz und Leere der 
Ventrikel. In dem die grossen Gefässe umgebenden Bindegewebe, am 
Pericardium und Zwerchfeil mehrmals gefundene Luftblaseu sind wohl 
Leic henerscheinungen. Die an einem Hunde angestellte Section lieferte 
im Wesontlichen die nämlichen Befunde; nur zeigte sich bei dem Thiere, 
das mehrere Male hinter einander Carbolsäurelösung erhalten hatte, der 
Dauungscnnal stirker entzündet, nümlich die Oesophagesischleimhaut 
lebhaft roth, der Magen, besonders in der Gegend des Pylorus uud der 
Cardia stark roth, om letztere herum such zahlreiche zerstreut liegende, 
blutige Infiltrationen, ferner lebhafte Injection dus gunzen Dünndarmes, 
an Stärke wechselnd; auch war die Harnblasenschleishaut stark geröthet, 
Bei einem Kaninchen dagegen war die Schleimhant des Tracts völlig 
biass. Besonders wird von Hofmann nuch die Abwesenheit des Kreosot- 
geruches ia allen Körperhöhlen bei Eröffnung derselben betont. Beim 
Hubne constatirte Hofmann Erhaltung der Muskelroizbarkeit einige 
Minuten nach dem Tode, so dass z, B. der Pectoralis beim Einschneiden 
im hohen Grade zuckt; das Blut war auch hier Nüssig, die Lungen 
hyperämisch, sonst nichts Almorınes wahrzunehmen. 
(Fortsetzung folgt.) 


Zur Therapie der chronischen Tubereulose. 


Von 
Physicus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg 


Herr Dr. Lange in Ems, früher Arzt im Bade Johannisberg 
im HKheingau, bestreitet, umd das mit Recht, den Einfluss, Jen Ir. 
Brehmer auf die Einwirkung verdilnnter Luft bei Behandlung der 
Tubereuluse legt. Jedermann, der Bergreisen gemacht, namentlich sich 
läugere Zeit auf hochgelegenen Puncten der Schweiz oder anderen Ge» 
genden sufgehalten hat, empfindet allerdings das erquickende, kräftigende 
Gefühl, welches die Bergluft, der verminderte Luftdruck, hervorruft — 
die Befähigung zu grösseren und energischeren Muskeoluctionen, welche 
dadurch bewirkt wird. Die günstige Einwirkung auf die Verdanungs- 
organe, der lebhaft gestsigerte Appetit ist unverkennbar, ebenso ist 
der wohlthätige Einfluss des Gebirgsaufenthalts anf die psychische 
Stimmung nicht zu unterschätzen. 

In einer dünneren Luft, in welcher häufigere und tiefere Inspira- 
tionen gemacht warden, iw welcher also die Respirationsmuskeln mehr 
leisten müssen, um der Lunge das erforderliche Quantum an Sauerstoll 


zuzufübren, also in allen Borggegenden werden die Eingeborenen sich 
durch kräftiger entwickelte Brustmnskeln und breiten Thorax atis- 
zeichnen, wie ju jeder besunders gelibte und angestrengte Muskel sich 
vorzugsweise zu entwickeln pflegt. Hierdurch wird natürlich die Lunge 
zu einer grösseren Ausdehnung befähigt und veranlasıt, die Lungen- 
capaeität erhöht werden und darin mit der Grund liegen, dass die Ab- 
lagerung von Tuberkeln iu die Lunge der Bergbewohner weniger 
stattäindet wie in der Ebene, 

Ein gleiches, wenn nicht noch grüsseres Gewicht müchte aber auf 
den Umstand zu legen sein, dass in den Berggegenden die Hämatose, 
die ganze Nutrition sich günstiger wie in Liefer gelegenen Landstrichen 
gestaltet und daher die Tuberkelbildung an sich weniger vorzukommen 
piloge — das sind aber Vertheile und Umstünde, welche nur den Ein- 
geborenen oder den in der ‚Jugend in Berggegenden gezogenen Per- 
sonen za Gute kommen können, daher der Gedanke schr nahe liegt, 
wie gross der Vortheil für die Entwickolung der, von tuber- 
eulösen Eltern stammenden Kindern sein könnte, wenn 
diese bis zur vollendeten körperlichen Entwiekelung ihren 
dauernden Aufenthalt an hochgelegenen Orten nehmen könnten. 

Im Allgemeinen kann also der günstige Einfluss nicht verkannt 
werden, welchen die Berggegenden auf die Eutwickelung und Ausbildung 
der Lunge haben müssen und dass bei den daselbst aufgewachsenen 
Personen Tuboreulose sich nicht zu entwickeln pflegt, daraus kann aber 
keinuswegs gefulgert werden, dass der locale Einfluss auf die vorhan- 
deuo Tubercalose ein gleich günstiger sein müsse. Wenn Dr. Brehmer 
also besonderen Werth darauf legt, dass in Berggegenden keine Tuber- 
sulose vorkomme, »0 ist damit noch nicht buwiesen, dass solche Go- 
genden ev ipso zur Heilung derselben gauz besonders geeignet sein 
müssen. Es muss dieses vielmehr & priori bestritten werden, es 
müssen alle Momente, welche eine gesteigerte Action des Respirations- 
organes veranlussen, also immer beständigen Beiz auf die krauke Lunge 
ausüben, eher eine Verschlechterung wie Besserung erwarten lassen. 

80 sehen wir denn auch, dass alle climatischen Carorte mit einer 
erheblichen Erhöhung über die Meeresfläche nur von Gemüthn- und 
Nervenkranken, bei Verdauungs- und überhaupt bei solchen Gesundheits- 
störungen, welche in Fehlern der Nutrition begründet erscheinen, mit 
günstigem Erfulge besucht werden. In der Schweiz, suwie überhaupt 
in den südlichen Berggegenden werden mehr die niedriger gelegenen 
Curorte von Brustkranken aufgesucht und nicht wegen ihrer Eloration 
über das Meer, sondern wegen ihrer sildlichen Lage, wegen ihres auch 
in den Wintermonaten milderen Climas. Dieses kann nun Göberndorf 
nicht für sich beanspruchen, während seine Lage aber auch nicht so 
hoch erscheint, dass die Nachtheile der Bergluft hervortreten könnten. 

Die günstigen Resultate der Behandlung Tuberculöser durch Dr. 
Brehmer soll indessen nicht bezweifelt, en soll nur bestritten werden, 
dass die hohe Lage, die dünne Luft des Ortes dabei einen we- 
sentlichen Einfluss ausüben. r 

Der günstige Einfluss einer milden, kühlen und erfrischenden 
Woldtuft in geschützter Lage soll nicht unterschätzt werden, — das 
Hauptgewicht in der Behandlung ist aber auf die zweckentsprecheude 
Diät und auf die Auwendung der Kegenbäder zu legen, während die 
Lungengymnastik, «das systematisch gelbte Bergsteigen nur als ein 
Hülfemittel der Car anzuschen ist. Hierbei ist noch ferner zu be- 





Ilättern zu lesen bekommen, von denen diejenigen voll waren, die vom 
Kriegsschanplatze zurlckkehrten, dem sie Transporte aller Art zuge- 
führt oder auf dem sie sonst Dienste geleistet hatten. Nach dieser 
Richtung nimmt man sn, dass die Untersuchung sich erstrecken soll, 
von der anan aeit 14 Tagen im Volke, nb mit Recht oder Unrecht 
lasse ich, wie schon gesagt, Jahin gestellt, spricht, die aber jedenfalls 
zur Beruhigaug sehr wünschenswerth wäre, namentlich um der Johan- 
niter willen, und ihre Zahl ist gewiss nicht klein, die gleich Anderen 
mit vollem Ernst, mit voller Gewissenhaftigkeit ihre Aufgabe über- 
nommen und erfüllt haben, Sie am meisten müssen volle Aufklärung 
wünschen nnd, wenn nöthig, eine schnelle Purifiestion, ihnen am meisten 
muss daran gelegen sein, dass solche Untersuchung nicht aus allerlei 
KRicksichten lungseam im Sande verläuft, sondern schnell und entscheidend 
geführt wird, wie unsere entschlossenen Heerführer mit ihren kampfes- 
muthigen Truppen die blutigen Schlachten schingen und zu siegreichem 
Ends führten. Wenn öffentliche Blätter, und nicht etwa aolche, die 
nach Scandalen oder Effeeten haschen, Artikel brachten, wie den nach- 
stehenden: „Lassen Bie mich diesen kurzen Bericht nicht achliessen, 
ohne Ihnen eine schreiende Klage der Eingesesaenen wie der Einge- 
wauderten ans Herz zu legen: das ist der Huuschreckensug, welcher 
untor dem Schirm des Geufer Kreuxes das Land verheert. Die Genfer 
Convention ist einer der zahlreichen Belege, lass mit dem Dilettantismtus 
nirgends in der Welt etwns auszurichten ist. Auf Einen der Herren, 
die etwas leisten, kommen 25, die als Gaffer mitlaufen wallen — 
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dabei alle erdenkliche Ansprüche erheben. Jeder französische Ort von 
einiger Bedeutung, namentlich aber die anzichende Stadt Nancy ist an- 
gefüllt von Schwärmen solcher Touristen, dass es den Anschein hat, 


als wäre ein Train de Plaisir aus Deutschland zum niedrigsten 
Preis im Gange. Die Herren fahren umsonst, quartieren sich von 
Stastswegen ein, requiriren nach Lust und amüsiren sich drauf 


los. Wenn statt jedes derselben cin Strohsack für einen Kranken 
ds wäre, wide man dem Himmel danken. Der erste Ruf der 
Verwaltung, wohin man kommt, Inutot: „Befreien Sie uns von 
den Kreuzrittomn.“* In der Armes hat man ihnen bereits den Namen 
„Schlachtenbummler* gegeben. Sie thun ein gutes Werk, wenn Sie 
vor einem Nachschub warnen und um Zurlickberufung der Anwesenden 
bitten. Die, welche in der That etwas nützen, und es sind deren 
uicht wenige, werden schon hier bleiben. Von jetzt an ist wenigstens 
dafür gesorgt, das» diese ilerren nicht mehr vom Bürger Wohnung 
und Kost gratis erhalten, wenn die Armercommandanten es nicht aus- 
drücklich befehlen. Wer mildehätig sein will, soll sich auch selbst 
verköstigen. Wer den Unfug dieser Bummelei unter dem Schein der 
Thätigkeit gesehen hat, brennt vor Ungeduld, hier etwas aufgeräumt 
zu schen,“ und wonn andere wit den erhobenen Kiagen bestimmte 
Namen in Zusammenhang bringen, ohne dass nachträgliche Proteste 
erhoben werden, dan muss doch „Etwas faul sein im Stante Dünemark.** 

(Fortsetzung folgt.) 
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merken, dass die Regenbüder nicht als solche von besonderem Einfusse 
sind, sondern das grösste Gewicht auf die Cultar und Abhärtung der 
Haut überhaupt gelegt werden muss. Dei atsrk hervortretender ner- 
wöser Reizbarkeit werden die Rogenbüder sogar nicht gut vertragen, 
regen auf, verursachen Kopfschmerzen, Schlaßosigksit ete.: in solchen 
Füllen zeigen kalte Abreibungen init Salzwasser Morgens beim Aufstehen, 
kalte Uebergiessungen nach warmen Bädern, besonders Schwefelbädern 
eine günstigere Wirkung. Aber sehr recht hat Brehmer, wenn er 
den Befürchtungen entgegentritt, welche von den meisten Aerzten bei 
Behandlung der Tubercuiose und von Schwächezuständen überhaupt 
durch kultes Wasser gehegt werden. Es kommt hier mur darauf an, 
den Krauken nicht durch Wärmeentziehung zu schwächen 
und das kalte Wasser nor als ein Reizmittel für die Haut zu betrachten, 
als eine Abhärtungsmethode, um sie gegen Witterungseinflüsse unem- 
pfindlich zu machen, nm durch die Reisıng des capillaren Kreislaufs 
den Congestionen nach der Brust entgegen zu wirken, um endlich durch 
Erregung der Hautnerren und Kefierwirkung den Appetit und die Ver- 
dauung umd damit die Himatose und die Nutrition su befördern, Denn 
dass auf Kräftigung den ganzen Organismus das Hauptbe- 
streben des Arztes gerichtet sein muss und dass nur dadarch eine 
Heilung der Tubereulose bewirkt werden kann, wird jetzt wohl allge- 
mein anerkannt und dass Diät, Gymnastik, Hauteultar und gute Luft 
die Curerfordernisse aind, soll gern zugegeben werden. Diese Cur- 
orfordernisse finden sich aber auch an anderen Orten und a0 sagt 
Lange gewiss mit Recht, dass Brehmer die Heilang Tubereuluser 
gern zugegeben werden solle, dass diese aber nieht durch den Auf- 
onthalt in Göberndorf, dureh die Eleration des Ortes über dem Meere 
bedingt sei. 

80 legt auch Mittermeier auf den Aufenthalt der Brustkrauken 
in Madeira nur insofern Gewicht, als die Patienten dadurch den nach- 
theiligen Einwirkungen der rauhen Jahreszeit entzugen werden, als hei- 
lendes Agens aber sieht er nicht die Luft, sondern die anderwei- 
tige Behandlung an, die bei ihm auch in Hautpflage und Ionse- 
rung der Nutritotion besteht. Leberthran und kalte Waschungen aind 
ibm die Hauptmittel. 

Auch Heary Bennet, ein vielbeschäfligter Londoner Arzt, der 
selbat 7 Jahre an Tuborculose gelitten hat, erklärt die Lungentnber- 
culose für heilbar, als richtiges Heilmittel aber nicht Medicio, sondern 
eine Angemessent Lebensweise, Diese erfordert gute und reichliche 
Nahrung, reine Luft, reine Haut und angemessene Körperbewegung. 
Die Kost sul] in Fleisch, Fisch, Geflügel, Eier, Milch und Weissbrodt 
bestehen, wobei ein mässiger Wein- und Biergenus als Tonicum und 
Stimulans zu empfehlen ist, 

Wenn die Kranken dahin gebracht worden können, dinss sie krüftig 
ensen, gut vordauen und das Genossene assimiliren, #0 ist Aussicht auf 
Genesung vorhanden. 

Die Hantfunetion erfordert dabei die grösste Aufmerksamkeit, 
Haut vod Lungen scheinen in ihren Functionen wehr oder weniger zu 
vieariiren. Daher ist die beste Art, die Respirationsorgane vor Er- 
kältung zu schützen, die Aufrechterhaltung der normalen Hautfunction 
and sind kalte oder laue Wäschungen dazu am geeignetsten, 

Anstrengende Körperbewegungen sind Schwindsüchtigen 
nicht anzurathen, bei dem geringen Vorrath von Lebenskraft darf nicht 
zu viel für körperliche Bewegungen ausgegeben werden, indem sunst 
für die Ernährungsvorgänge zu wenig Kraft verbleibt. 

Auf eine gute reine Luft legt auch Bennet viel Gewicht, 
daber im Sommer Vertauschen der Stadt mit dem Lande in einem 
‚mehr küblen, im Winter in einem milden Clima, im Süden, aber 
nicht Madeira oder ühnlich gelegene Orte, mit ihrer stets feuchtwäarmen 
Luft. 80 lange man für Tuberenlöse Wärme und Feuchtigkeit ver- 
dangte, war dieses im besten Hufe — gegenwärtig, wo man ein toni- 
sirendes Clinma sucht, steigt der Ruf Mentones und analoger Plätze, 
wis Bennet an sich selbst erfahren hat, 

Also „gute und reichliche Nahrung,‘ sagt Bennet, „reine Luft, 
welche mehr klihl, trocken, sonnig und stimulirend sein mus (leider 
‚wird Madeira noch jetzt irriger Weise zum entschiedenen Nachtheile 
Tubersulösen als Winteraufuntbalt angerathen), kalte Waschungen und 
geringe active, aber viel passive Bewegung, geistige Buhe und Be- 
freiung von Sorgen und (Gomlthsbewegungen —— das ist die beste Arznei 
für Brustkranke.“ Er empfiehlt jedoch auch den Leberthran und die 
Pbospborpräparste, ebenso Churchill, welcher die Hyperphosphete 
von Kalk rühmt, deren Anwendung durchaus rationeil ist und phyaio- 
logisch begründet erscheint. Zur Unsuistik erlaube ich mir zwei oxacte 
Beobachtungen mitzutheilen: 

N) Prau K. aus B,, 25 Jahre alt, Mutter von 3, bis dahin ge- 
sunden Kindern, hatte schon 2 Geschwister an Schwindsucht verloren, 
Früher roll und bläbend, war sie jetzt sehr abgemngert, Gesichtszüge 
schlaf, bei schmutzigweissem Teint, geringer Appetit, grosse Empfind- 
liehkeit der meist fenchten Haut gegen Witterungseinflüsse, so dass 





Patientin selbst im Sommer doppoltes wollenes Unterzeug tragen musste. 
Durch den Husten wurde besonders Morgens viel purulenter Schleim 
ausgeworlen, der mitunter, aber nicht häufig, blutig gefürbt war. 

Die physienlische Untersuchung ergab matten, leeren Ton in der 
Spitze der linken Luuge, Bronchophonie daselbst und ein über die ganze 
Lunge, besonders am Kücken hürbares, kleinblasiges Kasselgeräusch. 

Puls 106, Respiration 28 in der Minute, diese oft kurz und keuchend. 

Bei allgemeiner Schwäche und leicht eintretender Ermüdung war 
die Kranke auch psychisch schr gedrückt, sprach immer von den ge- 
stgrbenen Geschwistern nnd fürchtete wie diese früh ntorben zu müssen. 

Die Behandlung bestand anfangs in einer Abreibung von 20 pt. 
warmen Wassers Morgens beim Aufstehen, die Temperatur wurde all- 
mälig auf die Brunnenwäirme herabgemindert. Darauf wurde zu kalten 
Abklatschungen und allmilig zur kalten Strahldouche übergegangen, diese 
aber nicht länger wis '/, Minute angewendet. Dabei wurden mässige 
Spaziergänge mit mässigen Steigungen und eine, dem bald sich beassern- 
den Appetite entsprechende Dhät nus Milch, Eiern und Fleisch ange- 
ordnet. Hierbei zeigte sich eine nicht sehr rasche, aber stetige Busse- 
rung. Der Husten uml Auswurf nahmen ab, der Appetit wurde leb- 
haft, die Gesichtsfarbe rein, die Gesichtszügs straf und allmälig immer 
längere Spaziergänge in die angrenzenden Nadelholzwaldangen ohne 
Ermüdung und im Wohlgefühle der erstarkenden Gesundheit gem 
gemacht. 

Der matte und leere Ton in der linkon Lungenspitze verblieben, 
ebenso Jie Brunchoplwnie, die Rasselgeräusche aber schwanden ganz 
und war bei Entlassung der Kranken nach I2wöchentlicher Behandlung 
keine Spur von Husten und Auswurf mehr vorhanden. Puls 73, Respi- 
ration 20 in der Minute, 

Vier Jahre später babe ich Frau K. als eine gesunde und blühende 
Frau wiedergesehen, als sie in Begleitung ihres am Hals leidenden 
alten Mannes wieder zu mir kam. 

2) Fräulein T. ans P., eine Brlnutte von 18 Jahren, von scher 
reizbarem Temperamente, deren Laune sich nur in Gegensätzen be— 
wogte, die bald weinte, bald Inchte, litt an grosser Abinagerung und 
Entkräftung; vollständiger Appetitimangel, eine wahre Abneigung gegen. 
jede Nahrung war vorhanden, Schlafosigksit mit Herzklopfen un 
starken Beingstigungen, bestündiger starker Reishusten mit wenig Aum— 
wurf, einige Male sehr bedeutewder Bluthusten, Mit 15 Jahren mem — 
stroirt, hatten sich die Menses seit einem halben Jahre wieder verlorerm _ 
Puls 125, Zahl der Renpirationen 28. Die Percussion ergab in dm 
Spitze der linken Lunge einen weit verbreiteten matten Ton, Auneultatäce u, 
ausser leichtem feinblasigem Rasselgeräusche in der ganzer linken Long _ 
Herztüne sehr laut in der linken l.ungenspitzo. = 

Bei der Behandlung musste auf Horabstimmung des Nervenaystenen u 
Anregung des Appetits, anf Verbesserung der Hämatose und Nutritäcagn 
das Hauptaugenmerk gerichtet werden, In solchen Fillen zeigen Eiun__ 
psckungen in feuchte Laken bis zur starken Erwärmung des Körpe Pe 
mit nachfolgender kalter Abklatschung besonders günstige Erfolge, = 
muss bei Bestimmung des Wärmegrades die Renctionsfäbigkeit An ac 
kranken Urganisınus genau beriicksichtigt werden. Bei unserer = =_ 
tientin liess ich das Laken anfangs mit 26 pÜt. warmen Wassera nun. 
feuchten und dann sehr stark ausringen, und alle 2 Tage die Ten >un_ 
ratur um 1 pÜt, niedriger nehmen. Nachdem Anfangs faat 1'/, Stumm Ace 
erforderlich war, trat die erstrebte Keaction der Hautthätigkeit imn er 
rascher ein, s0 dass much 3 Wochen die Haut schon nach kurzen 
7, Stunden brennend heiss war. . Nach der dann VOrREROENEE 
kulton Abklatschung musste sich Patientin dann wieder zu Bett leur any, 
da sie sich keine Niewognng machen konnte. . 

Der Erfolg dieser einfachen Behandlung anf das Nerven anayd 
Muskelsystem war ein aufinllend günstiger, die Stimmung wurde gleiy,. 
mässig und ruhiger, Schlaf besser, Herzklopfen geringer, Appetit ste y te 
sich ein, die Muskelkraft fing an, sich zu heben, no «ans die Kram ie 
die Anfangs kaum einmal im Zimmer auf- und abgehen konnte, say... 
bald Lust zu kleinen Spaziergängen bekasn. 

Bluthusten zeigte sich nicht mehr, auch der Heizhusten haurt, 
nach Sröchentlicher Car schon schr abgenommen. Es wurde aler j tet 
häufig bor eine abwechselnd brennende und eisig kalte Empfin«d 2, Fa 
zwischen den Schulterblättern geklagt. & 

Die Behandlung bestand nun Morgens in einer kalten Abroikan, 
Nachmittags in einer »ehr kräftigen kalten Strahldouche anfangs zum 
allmälig bis zu 30 Seeunden steigend. 

Bei der sehr vorgesehritienen und ungünstigen Jabreszeit munst cn 
Car leider nach 8 Wochen ubgebrochen und Patientin nicht ganz Sch 
entlassen werden, Js war immer noch etwas Reirhusten vorlue, 
ebenso die Dämpfung des Respirationsgeräusches in der linkon I.xay, 
spitze, aomst fühlte sich Patientin sehr gebessert, hatte Appetit, 
Behlaf und machte halbständige Spaziergänge vuhne Ermüdunge, r 
wurde ihr nun verordnet lüngere Zeit hindarch Leberihran zu nay 
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wurde nicht gehalten, sie erschien erst im Spätsommer und weit kränker 
wie im vorhergehenden Jahre, Sie hatte sich anch im Frühjahre noch 
ziemlich wohl gefühlt, da die Menstruation aber noch nicht wieder ein- 
getreten war und sie ein binsses Aussehen gehabt hatte, hatte sie, und 
mit dem allerungünstigsten Reaultate, Driburg besuchen müssen. Schon 
da und nachher zu wiederholten Malen im Hause waren Anfälle von 
Blutsturz eingetreten, auch jetzt zeigte sich nach Bewegungen noch 
stärker Blathusten, Die Kranke war aufs Aeusserste abgemagert, die 
Schwäche s0 gross, dass kaum die Arme gehoben werden konnten. 
Morgens Frost, Hitze und Schweiss, starker Auswurf war häufig mit 
Blat gemischtem Schleim; Puls 140, Respiration 35 in der Minute. 
Der matte Ton der linken Lungenspitze zeigte grössere Ausdehnung, 
mitten in derselben Bronchophonie, feine und groasblasige Rasselgeräusche 
in beiden Lungen. Alle Schleimhäute blass. 

Von feuchtwarmen wurde zu immer kälteren Abreibungen, anfangs 
ein, dann zwei Mal täglich übergegangen, Ferrum laeticom, Calcaria 
pbosphor. in ganz kleinen Dosen innerlich verordnet, bei zunehmendem 
Appetit auch Leberthran. 

Nachdem sieh Patientin bei diesem Verfahren so weit erholt, dass 
sie nach dem kalten Bade sich Bewegung machen konnte, wurden kalte, 
sohr kräftige Stnchelbrausen angewendet. Hierbei trat denn uochmals 
eine, wenn auch langsnme, doch stetige Besserung ein. 

Wenn auch nieht, wie in den von Lange mitgetheilten Fällen, 
die Dämpfung in der Lungenspitze, die Bückbildung oder Resorbtion 
der Toberkelablagerung zu eonstatiren war, so konnte die Kranke 
doeh nach mehrmonstlicher Behandlung als krüftige und blühende junge 
Dame den Ihrigen wieder übergeben werden. 


Phthisis mesaraica, Tubereulose der Gekrösdrlisen. 
Von 
Sanitätsräth Dr. Joseph Bierbaum. 
{Schluss aus No. 40.) 


4) Erbrechen, Durchfall, Zunge, Esslust, 


Barthez und Rilliet haben nie Erbrechen beobachtet, dagegen 
war es in dem oben mitgetheilten Falle eins ebenso qualvolle als hart- 
näckige Erscheinung, obschon die Complieation mit asuter Perito- 
nitis fehlte. 

Die Stuhlausiserungen sind gleich von vornherein sowohl besliglich 
der Quantität als der Qualität von der Norm abweichend. Wirklicher 
Derchfall tritt gewöhnlich erst im weiteren Verlaufe der Kraukheit 
ein, and hängt von tubereulisem Mitergriffensein des Darmes ub, 

Digestionssturungen und allgemeine Abmagerung sind eonstante 
Erscheinungen. Die Zunge ist bald rein und fencht, bald mehr oder 
weniger belegt, die Keslust vermindert oder aufgehoben, Man will 
auch Gefrässigkeit beobachtet haben, viel äfter wird Appetitlosigkeit 
angetroffen, 

Ein frliher gesnnder Knabe fing, als er sieben Jahre alt geworden, 
zu krünkeln an. Die frühere Munterkeit verior sich, das frische Aus- 
schen schwand, die Esslust werde launig, Durchinll wechselte init 
Stuklverstopfung oder mit wieder geregeltem Stuhle, zugleich schwollen 
die Drüsen am Halse an und machte sich zeitweise ein troekner Husten 
ohne sonstige Respirutionsbeschwerden bemerklich. Der Bauch trieb 
sieh tympanitisch auf und war spontan und beim Drock empfindlich, 
jedoch konnte bisweilen eine starke Betastung angebracht werden, ohne 
dass eine Mione verzogen wurde. Nicht bles mit dem Stuhle, sondern 
auch zu jeder anderen Zeit giogen oft und viele Flatus ab, die einen 
ganz widerlichen Geruch hatten. Auch die Stuhlausleerungen rochen 
stark, erfolgten gewöhnlich einige Male in 24 Stunden, hatten eine 
breiartige Consistenz und sahen fahl aus, Der Appetit hatte sich in 
letzterer Zeit wieder gubersert, und konnte der Kranke füst don ganzen 
Tag essen. Dessenungeachtet schritt die Almagerang immer weiter 
fort. Das Kind war sehr verdriesslich und suss Inunig in der Nähe 
dos warmen Ofens. Am meisten beklagte es sich über Leibschmerz, 
der Tag und Nacht anhielt und durch neitweises Abgehen von Bpul- 
würmern nicht gelindert wurde. Hierzu geselite sich schleichendes 
Fieber. Der reichliche Kopf- und Gesichtsschweiss, der sich anfangs 
bald nach dem Liegen einstellte, verlor sich später wieder. Mesen- 
torinigeschwülste konnten wegen der Auftreibung des Bauches nicht ge 
fühle werden. Die physienlische Untersuchung der Brust liess keine 
Regelsidrigkeiten wahrnehmen, nicht einmal wurden Kasselgeräusche 
gehört, Teberthran, Jodkali, Tinctura ferri pomati und eine stärkonde, 
kräftigemle Diät hatten einen güstigen Erfolg. 

Um die Analysa der Symptome zu vervollständigen, ist noch zu 
untersuchen, ob und welche Erscheinungen die tubereulösen Mesenterial- 
geschwülste durch Druck auf die anliegendun Organe veranlassen. 

Dureh Beobachtungen ist nachgewiesen, dass die tuberculösen, 
hypertrophischen Bronchialdrüsen auf die benachbarten Gebilde, die 


Traches und die Bronchien, die grösseren Blatgefänse und Nerven- 
stimme, die Lungen und die Speiseröhre, einen Druck ausüben können, 
Auch finden selbst Verwachsungen und Perforationen statt. Diese 
Wirkungsart erklürt sich leicht aus den anatomischen Verhältuissen der 
Brusthöble und der in ihr gelegenen Organe. Der won Barthez und 
Rilliet ausführlich gelieferte Beweis lässt sich mit Ch. West kurs 
also zusammenfassen: „Die Bronchinidrüsen liegen nicht nur in einer 
von festen Wänden eingeschlossenen Höhle, sondern die ihnen zunächst 
gelegenen Organe sind auch fest und unnschgiebig; sie sind an der 
Trachen und den Bronchien befestigt, »0 dass jede Zunahme ihres Um- 
fanges einen Druck auf die Nachbargebilde ausüben muss, deren Funo- 
tionen von grosser Wichtigkeit sind. 

Auf den ersten Augenblick dürfte man wohl ginuben, dass die zu 
grösseren Massen zusammengeschmolzenen Mesenterialdrüsen eine lhn- 
liche Wirkung bethätgen könnten. Allein dem ist nicht ss, Die 
anatomischen Verhältnisses sind hier ganz anders, Die Nachgiebigkeit 
der Bauchdecken und die Verschiebbarkeit der Därme einerseits, und 
die lose Befestigung am Mesenterium andererseits gestatten, dass die 
Gekrösdriieen unbsengt sich vergrüssern und ausdehnen können, ohne 
dass sio anf die anliegenden Theile einen Druck ausüben oder wit ihnen 
verwachsen. Verwachsung und Perforation gehören zu den grösten 
Seltenheiten, Indesa will Guuersent einige Fälle beobachtet haben, 
wo» Adhäsionen des Bauchfells mit den tubereulösen Drüsen consecutire 
Einschnürungen und sudlänn vollständige Verschlivssung des Darmes be- 
dingten, sie einen schnellen Tor herbeifihrte. Auch Rarthez und 
Rilliet sahen eine beginnende Perforation des Darmeanalen durch eine 
Gekrösdrüse. Sie erklären die Wadenkrämpfe, welche nur bei einem 
einzigen Kinde vorkamen, durch den Druck sehr grosser Mesenterial- 
drüsen auf die Nervenstämme. Der heftige Schmerz, der in einem 
oben von mir mitgetheilten Fallo in den Armen sowohl ala in dem 
Beinen periodisch auftrat, lässt sich nicht wohl auf diesen Ursprung 
zurückführen, sondern anerkannte einen nervdsen Ursprung. 

Drücken die tuberculöson Mesenterialdriisen auf die grossen (Ge- 
füasstänıme, so erwaltern sich die Venen der Bauchdecken und schwellen 
die Höhle Sdemntüs an. Seltener stollt sich Anasarca ein, noch seltener 
kommt hochgradiger Ascites vor, gewöhnlich ist die serüss Ergiesaung 
in der Bauchköhle nicht bedeutend. Ob die tubereulöse Mesentarial- 
geschwulst auch «lie Ursache einer neuten Enteiindung des Bauchfelles 
sein künne, sei duhingentellt. 

Die Brackerscheinungen tragen wenig zur Anfhellung der Diagnose 
bei, und treten such erst in einem Zeitabschnitte der Krankheit auf, 
wo die Aussicht auf Heilung geschwunden ist. 

Könnten wir die ersten Symptome der Phthisin mesaralea sicher er- 
kennen, und brauchten wir nicht mit der Diagnose so lange zu warten, 
bis uns die Palpation der Abdominnlgeschwülste und die davon abhän- 
gigen Drackerscheinungen näheren Aufschluss geben, »0 stäude es ge- 
wiss mit dem Heilerfolge busser und liesse nich auch die Dauer der 
Krankheit gennuer berechnen, Dass die Toberenlose dur Gekröüsdrüsen 
einen chemischen Verlauf nimmt, weiss ‚Jeder. Aber wie lange int die 
durchselmittliche Dauer? ‚Jedenfalls macht es einen mehr oder minder 
erheblichen Unterschied, ob die Krankheit isolirt oder complicht sei. 
Auch die eine Complieatien beschleunigt den Verlauf mehr, als die 
andere. 

Die primäre, iselirt bestehende Mesenterialtuberculose lässt alch 
im ersten Beginn fast nie mit völliger Gewissheit erkennen. Das ent- 
worfone Krankheitsbild entspricht später in seinen wesentliches Zügen 
der Compliestion mit Darmtnberculose oder den inberenlösen Darm- 
geschwüren. Die Mesenterialgeschwülste kennzeichnen sich durch ihren 
Sitz in der Nabelgegend. durch die unehene, höckerige Beschaffenheit 
und die empfindliche Betastung. Dennoch schliessen diese Chsractere 
nicht jeden Irrtlmm aus. Die in der Typhlitis vorkommende Ge- 
schwolst fühlt sich weicher an, hat eine wurstärtige Form nnd ver- 
breitet sich von der rechten Darmbeingrube aus, genau der Lage und 
dem Verlaufe des Coecum und des Colon ascendens entsprechend, nach 
aufwärts gegen den unteren Rippenrand. Das plützliche Auftreten der 
Krankheit, das seltene Vorkommen im kindlichen Alter, die hartnäckige 
Btuhlverstopfung, das hüufge Erbrechen widerlich schmeckender und 
selbst fäculeut riechender Massen sind andere diagnostische Merkmale. 
Auch Krebs und Markachwamm der Unterleibsorgane werden im kind- 
lichen Lebensabschnitt höchst selten angetroffen um von anderen Symp- 
tomen begleitet. Ch, West hat bei einem Kinde einen Markschwarnn 
der l,eber, die einen bedeutenden Umfang erreichte, beobachtet. Die 
Krankheit trat mit unbestimmten Symptomen einer Unterleibakrankheit 
auf, ohne dass irgend ein Organ »periolle Erscheinungen darbot. Die 
Geschwulst in der rechten Beite wurde für einen Tumor der Gekrün- 
drüsen gehalten. Der Knabe war acht Monate ult, als or erkrankte, 
bekam Durchfall und magerte sb, Bald nachher fühlte die Matter 
feste Massen im Unterleibe, der schon vom Beginne der Krankheit an 
hart und empfindlich gewesen war. Das Kind wurde ein Jahr alt, und 
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litt in den letzten 6 Wochen seines Lebens an prufuser Diarrhöe, die 
Ausleerungen waren fäculent, Die Haut wurde schlaf und schmutzig ge- 
färbt, die Abmagorung war sehr gross. Blotungen wnrden nicht beob- 
schtet, der Urin hatte eine natürliche Beschaffenheit. Im letzten Mo- 
nate bekam das Kind einen Jeichten Husten und eine pfeifende Respi- 
ration. Der Tod wurde durch die anhaltende Dierrböe und durch die 
heftigen Schmerzen herbeigeführt. In den letzten 6 Wochen hatte der 
Umfang des Hnuches um einen Zoll zugenommen, und der Tuinor, 
dessen Oberfliche uneben war, ragte mehr nach links, aln nach rechts. 
Bei der Section zeigte sich, dass der linko Leberlappen fast ganz ge- 
sund und durch den vorgrüsserton rechten Leberlappen unter die Rippen 
herabgetrieben war. Der rechte Lappen selbst war in eine weisse, 
weiche, gehirmärtige Masse verwandelt, welche mit festerem, gefüss- 
reichem, fibrösem Gowebe vermischt war, In der rechten Lunge fanden 
sich ebenfalls Ablagerungen von fungösen Massen, Die anderen Organe 
wären gesund. 

Die wreächlichen Bedingungen der Mesenterinltobereulase sind noch 
wenig aufgeklärt. Antihygieinische Verhältnisse mögen immerhin einen 
Einfluss bethätigen, lassen sich nier noch lange wicht immer anschul- 
digen, und bestehen bisweilen in ganz ausgesprochener Weise, olıne 
dass die Krankheit eintritt. Bei Säuglingen und bei jüngeren Kindern 
wird sie kaum beobachtet, erst nach dem dritten Lobensjamhre beginnt 
sie öfter vorzukommen. Die grösste Frequenz fällt in die zweite Den- 
titionsperiode und danert etwa bis zum zelnten Jahre, dagegen verliert 
sieh die Krankheit schon vor der Pnbertätszeit. Das Goschlecht ist 
in sofern von Einfluss, als Knaben häußger befallen werden, als Mäl- 
chen, und haben die Kinder meistens eine schwächliche Constitution. 
Die ursüchlichen Beziehungen, welche zwischen der Phthisis mesaraica 
und der Darmtuberenlose obwalten, sind noch nicht genau erforscht, um 
hier ein allgemeines (Gesetz aufstellen zu können, 

In der Mehrzahl der Fälle endet die Krankheit mit dem Tode, 
nur höchst selten geht rie in Heilung über. Jedoch kann der Aus- 
gang in Genesang nicht beatritten werden. Hat man doch im Gekröse 
einen Kinden eine grosse und ganz vertrocknete "Tuberkalmasse gefunden, 
ohne dass die Geschwulst Symptome verursacht hatte, 

Eine der ersten und wichtigsten Aufgaben ist, für eine gute diäte- 
tische Pflege, Ernährung und Kräftigung zu sorgen, Der Wechsel des 
Wohnortes, besonders der Aufenthalt an einer milden Seeküste, leistet 
oft mehr, als der Gebrauch von Arzneien. Auch Malz- und Boolhäder 
werden »chr gerühmt. Tonische, rolwrirende Mittel entsprechen den 
Heilanzoigen. Leberthran, Eichelkaffoe oder Wallnusrbllttertheo ver- 
dienen Empfehlung. Den Durchfall suche man darch Opium oder ad- 
stringirende Mittel zu bekämpfen, Gegen die anhaltende Lebelkeit und 
das qualvolle Erbrechen nahm ein Knabe gern Natrum bienrbonieum 
mit Citronenzucker. 

Behufs Zertheilaung der Mesenterialgeschwülste kann ich dem Ca- 
lomel durchaus nicht das Wort reden, obechon ich auch zum ‚odkali 
kein besonderes Vertranen habe. Ebenso verhält es sich mit Be- 
streichen der Bauchdecken mit Jodunetur und mit Einreibungen von 
Ungt. Kali judati. Bei grosser Empfindlichkeit des Unterleiber lasse 
man sich ja nicht gleich zu örtlichen Bintentziebungen verleiten, son- 
dero suche vielmehr den Schmerz durch Lavements oder Cataplusmen, 
oder durch Kioreibungen von Bilsenkraut- oder Mohnöl zu lindern und 
verordne innerlich Extr. opii oder Morphin, 


Der electrische Kugelsucher. 
Yon 


Stabsarzt Dr. Kemperdick (Solingen). 


Heiprich Rathkens, 22’, Jahr alt, aus Carlshof, Kreis Fürsten- 
tham, Hinterpommern, Bauscademiker, einjähbrig Freiwilliger, Gefreiter 
der 6. Compagnie des 2. Garderogiments z, F., wurde am 18. August 
hei Saint Privat la Montagne am rechten Fusss verwundet, Nie 
Kugel war auf der Rückseite «des Fusses eingedrungen uml zwar 
zwischen dem Metatarsalknochen der grossen und dem der zweiten 
Zebe, 3'/, Ctm, hinter der häutigen Vereinigung beider Zehen. Pr- 
tient wurde in Saint-Marie am selben Tage verbunden, nachdem 
vorher durch Digitalpalpation untersucht war, ob in der Muscuintur 
zwischen beiden Metatamen die Kugel sich befünde. Es wurde arklärt, 
es wäre keine Kugel zu ermitteln. Von dort kam er am 21. August 
in das Lazureth zu Pont i Monsson. Dort wurde die Wunde mit ser 
Sonde untersucht und: ebenfelle behauptet, or würe keine Kusel zu ent- 
decken. Von da kam Patient am 29. August nach Berlin, wurde hier 
wiederum wiederholt mit der Sonde untersucht und nun erklärt, die 
Kugel sine zwar in der Wunde, rei aber nicht zu finden. bireot 
nach der Verletzung wir der Fuss stark angeschwollen, die Umgebung 
des Schusscanals entzündeto sich und die Anschwellung nahm bis zur 


dritten Woche zu. Von da verminderte sie sich allmälig. In den 
ersten 4 Wochen eiterte die Wunde stark, die letzten 14 Tage jedoch 
nahm auch das ab. 

Status praesens: Bei der am 30. Septbr, er. von mir vorgenom- 
menen Untersuchung findet sich die Wunde bis zur feinen Stecknadel- 
kopfgrösse verheilt, narbig vertieft, eingezogen, die Umgebung etwas 
geröthet und geschwollen, sowie die Haut und das Unterhantzellen- 
gewebe verhärtet und verdickt. Eine Ausgengsöfnung an der Planta 
pedis ist nicht vorhanden, Vermittelst der Digitalpalpation war weder 
vom Fussrücken noch von der Planta ans zwischen den beiden Meta- 
tarsulknochen in dem Spatium interosseum eine Härte, welche den Ver- 
dacht eines fremden Körpers erregen konnte, zu filhlen. Bei Einfüh- 
rung der Sonde (No. 3 Bowman'sche Sonde zur Dilatation des Thränen- 
Nasen-Canals) fand ich bei senkrechtem Vorgehen in der Tiefe von 
4 Cm. in dem Canal keinen fremden Körper: nachdem aber die Sonde 
ziemlich stark gekrümmt und die Cancavität nach dem zweiten Meta- 
tarsalknochen gerichtet umd auf diese Weise eingeführt war, atiess 
ich unterhalb dieses Knochens in der Tiefe von 3, Ctm. auf einen 
rauhen, fremden Körper, von welchem es indes im hüchsten Grade 
ungewiss war, ob es ein kleines, abgesprengtes Kuochenstück oder eine 
Kugel sei. Die Dingnose liess sich auch deshalb noch schwer fest- 
stellen, weil der Sondirungscanal so ungemein enge war. Behufs Con- 
statirung, ob der in der Tiefe befindliche Körper «in Stück Metall 
oder sonst ein rauher Gegenstand sei, zog ich den electrischen 
Kugelsucher des Hrn. Schmidt {Nachfolger der Firma A. Lutter, 
Königl, Instrumentenmacher in Berlin? in Anwendung, welchen 
derselbe neuerdings aus England mitgebracht und verbensert hatte. 
Dieser Kugelsucher besteht aus einem einfachen, kleinen, #lee- 
trischen Apparat, dessen Contact mit einem Hämmerchen versehen 
ist, welches zu einer kleinen Glocke führt. Zur Erssugung des Stromes 
dient ein besonders dazu eingerichtetes, mit schwefelsaurem Quecksilber- 
oryd und Wasser gespeistes Zink-Kohlen-Element; jedoch kann man 
sich jedes beliebigen Klomantes dazu bedienen, Zur Sondirung werden 
verschiedene, den Verhältnissen der Schusscankle ete. entsprechende 
Instrumente angefertigt, welche sich durch Lünge, Stärke und Form 
der Spitzen von einander unterscheiden. . 

Die Sonde, welche ich anfertigen liess und mit welcher ich 
die Untersuchung vornahm, besteht aus zwei feinen, leicht bieysamun 
Metallstäben, weiche unten sondenknopffürmig zugehen. Jeder dieser 
Stäbe ist in seiner ganzen Länge bin an die Spitzen mit Seide über- 
sponnen, also einer vollständig von dem anderen isolirt, und dann beide 
zusammen noch einmal übersponnen und lackirt, so dass das Ganze 
einem Bougie gleicht, aus welchem ein metallener Bondenknopf harvor— 
sieht, Die Sunde steht durch Leitungsschnüre mit dem Apparat ira 
Verbindung, Berührt mar nan mit diesem Koopfe, welcher also die heilen 
Pole des elestrischen Apparates bildet, irgend einen metallunen Körper, 
so wird die bisher durch die zwischen den $täben bestehende Isolirunge 
unterbrochen gewanene elestrische Kette geschlossen, der Contact kommt 
in Bewegung und das an demselben befindliche Hämmerchen schlägt unauf— 
hörlich an die Glocke. — Nachdem ntn sorgfältig mit grosser Vorsicht 
die Sonde in den Schussoanal bis zu dem oben beschriebenen fremden 
Körper eingeführt war, begann plötzlich, zur höchsten Ueberraschunge 
der Anwesenden, das Glickchen seinen Dienst, Der Untersuchung unch 
Feststellung der Diagnose folgte sofort die Chloroformnarcose und Üpe — 
ration. Es wurde durch einen I Zoll langen Sohnitt bis anf die Tiefen 
des fremden Körpers eingedrungen und mit einer amerikanischen Kugel 
zange eine 19 Gramm schwere, von vorn nach hinten etwas ausummenm _ 
gedrlickte Ühaserpotkugel herausgerogen. 

Die Wunde ist heute geschlossen und wird Patient in des näck 
sten Tagen geheilt von hier in seine Heimath zurückkehren. 

Berlin, den 5. October 1870. 


Miscellen. 





Zur ärztlichen Honorarfrage. 

Von Dr. P. Niemeyer in Magdeburg geht der Redastion ei, 
von demselben unter der dortigen Clientel in Umlauf gesetztes Crema 
zu, mit dem derselbe vinen ersten Schritt zur Verbesserung der Änsere, 
Stellung der Practikor zu thun beabsichtigt. Einsender ist der Anich, 
dass ein zweiter Schritt darin bestehen würde, die sofortige Honcriruay, „” 
jeder Mühewaltung einzuführen. Derselhe ist bereit, denjenigen Usllege 
welche etwa von diesem Circular ebenfalls Gebrauch machen “olley,” 
eing Anzahl Exemplare gegen Erstattung der Auslagen zu übermittoy.” 
Das Cırenlar Inutet: a 
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P. P, 

Nachdem die Verpflichtung der Aerzte, jelem Rufe Folge zu 
leisten, durch die neueste Gesetzgebung aufgehoben ist, erklärt der 
Unterzeichnete in Uebereinstimmung mit mehreren Herran Collegen, 
dass er nor noch mit Auswahl Praxis annimmt, und zwar nach fülgen- 
den Grundsätzen: 

t) Auf Buchführung mit jährlich laufendem Credit kann gar nicht — 
auf ein Engagement mit jährlichem Fixum nur ansnahmeweise — 
eingegangen werden, In der Regel wird 

2) quartaliter Rechnung ausgestellt and für den Fall verzügerter 
Zahlung eine Zurickriehung der ursprilnglichen, eventuell die 
Ausstellung eiver höheren Liquidation vorbehalten. 

3) Auf ein Abhaudeln von den einmal gemachten Sätzen kann nicht 
eingegangen werden. Es wir liquidirt: 

für einen Besuch im Laufe des Tages 
für einen desgl., wenn er eilig ist . - 
für einen Nachtbesuch . . . +» 
für eine Consultation im Hause, gleichgültig, 
ob ein Recept verschrieben wird oder nicht, 
je nach der Dauer re 00a nr Ber 

4) Unbemittelten, wenn sie sich sogleich als solche zu erkennen 

geben, wird gern unentgeltlich Hülte geleistet. 


Y _,, Thir. 
: 
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Das Liquidiren für ärztliche Leistungen ist bekanntlich in England 
der ausschliessliche Modus. Selbst wenn der Arzt dort ganz in der 
Stellung eines Hausarztes nach unseren Anschauungen fungirt, ist es 
nicht gegen ein verabredetes ‚Jahreshonorar, sondern am Jahresschluss 
reicht der Arzt die Note der von ibm gemachten Besuche ein, für 
deren jeden ihm dann das herkömmliche Sostrum gezahlt wird. Auch 
bei una ist ja auf dem platten Lande, sowie in Städten bei den meisten 
auch bemittalten Familien das Liquiliren üblich, fast durchgebends in dem 
grösseren Theile Süddeutschlands, wo man die festen Jahreshonoraro 
wenig oder gar nicht kennt. Dass die Liquidirung für die einzelne 
Leistung im Interesse des Arztes das Richtigste und Beste ist, kann 
wohl nicht bezweifelt werden. Er wird damit der unnöthigen Anstands- 
visiten überkoben und gar mancher überflüssigen Belästigung, such 
wird, wenn ınan das Mittel der Jahreshonorare zieht, der Arzt sich 
finanziell bei der Lignidation besser stehen; denn selbst nach der 
alten Tare dürften die Durchschnittshonorare auch in Städten hinter 
ihr zurückbleiben. Da diese veraltete Taxe nun aber den berechtigten 
Ansprüchen der Aerzte absolat nicht genügt, die den Zeitverhältuissen 
entsprechende Asnderung aber, wie sonstige Reformen im Bereich des 
Medieinalwesens überhaupt, 0 laut sie seit mehr als 30 Jahren auch 
gefordert werden, als pia desideria sich von Generation zu Generation 
forterban, so erscheint ein Vorgehen, wie Hr. Niemeyer hier propo- 
niet, als ein wohl zu beuchtendes Auskunftamittel und dürfte, da der 
Client ja durch Circular genau von den Ansprüchen des Arztes im 
Voraus in Kenntnisa gesetzt ist, zu Vermeidung von Weitläufigkeiten 
und Streitigkeiten führen. Was die sofortige Honorirung jeder Mühe- 
wultung angeht, so weiss ich selbst von einzelnen Asrzten in Berlin, 
die das unbemitteltere Publicum an eine solche gewöhnt hatien- und 
sich trotz schr geringer Ansprilche dubei achr gut gestanden haben. 
Im Webrigen worden die localen Verhältnisse immer solchen Einrieh- 
tungen gegenüber ein Wort mitsprechen, und ieh glaube, dass z. B. 
in Berlin von den angeseheneren Aerzten wenige geneigt sein würden, 
von dem Herkömmlieben der Hansarzistellen mit fester Honorirung 
Abstand zu nehmen. Es liegt das vorzugsweise in dem angenehmen 
Verhältnis, in dem der Hausarzt hier zu der Familie steht und in den 
oollegialen Beziehungen, die bei Verhinderung durch Reise oder Krank- 
heit die Erhaltung der Clientele sicher stellen. 


Kleine Mittheilungen, 


Merkwürdigor Fall von Atresia vaginae. Heilung durch 
Einschnitt und Erweiterung durch Dr. Don Antonio Gomez Torres. 
(Guceta mödien de grannda, 31. Mayo 1870, 8. 230.) Die Atresia war 
vollkommen, augeboren und bestand bereits seit 16 Jahren der Ver- 
heirathung der Maris de los Angelos Jarckn, 38 Jahre alt. Sie ist 
Irınyhatischen Temperamentes und hatte im Alter von 16 Jahren zum 
ersten Male menstruirt, Es geschah diesen jedes Mal unter heftigen 
Lendenschmerzen, die sich dann auf dan kleine Becken eoncentrirten 
und mehrere Tage dauerten, Wührend letzterer machte sie heftige 
Anstrengungen, so dass ein Mul copiüser und rascher Blutabgang erfolgte. 
E« wiederholten sich dann in der Folge ähnliche Störungen, bei jeder 
Menstrmationszeit aber weniger intensiv. 

Die Kranke hatts sich mit 22 Jahren verheirathet; ihr eheliches 
Beiwolnen war stets schmerzhaft und unvollständig; in ihrer I jährigen 
Ehe hatte sie während des Beischlafes nie Geachlechtsgenuss gefühlt, 


auch waren in den Menstrusibestrebangen keine Veränderungen sin- 
getreten. In der Klinik von Granada erwies sich im März 1. J. ihr 
Zustand als folgender: Der ein und einen halben Zoll lange Scheiden- 
eingang führte zu einem vollkommen glatten Suckgrunde, und statt den 


Muttermund erreichen zu Inssen, bat «lieser Sack eine hemisphärische 


| Diase, dessen Wände von Flüssigkeit ausgeleknt waren, während die 


Scheide die gewöhnliche Weite hatte, Der Spiegel zeigte un der 
oberen und linken Seite des erwähnten Sackgrundes eine trichterfürmige 
Depression, in deren Mitte eine ganz winzige Oeffnung zu bestehen 
schien. Aus letzterer trat indessen keine Tlissigkeit aus. Dieser 
organopathische Zustand erklärte nun hinreichend die stetigen Men- 
strunlbeschwerden. Nach eingebraehbtem Mutterspiegel machte man mit 
einem geradlinigen, breitgestielten Bistary, wie man sich dessen zur 
Operation der Biasenscheidenfistel bedient, einen Einstich in die Mitte 
der trichterförmigen Hervorragung, deren Mitte, wie eben erwähnt, eine 
winzige Oefluung hatte. Es floss darauf strahlfürmig eins citronen- 
farbige Fliissigkeit ab von unertrüglichem Gestauke,. Man erweiterte 
hierauf mit einem Hysterotom die Ocfaung, aus der eine nane Quan- 
tität dunklerer, syrupartiger, gleichstinkender Flüssigkeit abging. Der 
ganze Abgang der Flüssigkeit mochte ungefähr 8 Unzen betragen haben. 
Nach geschehaner Einspritzung legte man einen Uylinder von l.aminaria. 
digitata ein, den man später mit Pressschwamm, an einem Faden ein- 
gebracht und von gradweise gröüserem Volumen, vertauschte. Nach 
jeweiligem Abgange von blatiger, stinkender Flüssigkeit wurden stets 
neues Einspritenngen vorgenoinmen. Der Widerstand von Seite der 
Vaginnlwandang machte noch 3 Ineisionen nothwendig und fernere Er- 
weiterung. Diese gelang und die Kranke hatte in der Folge das voll- 
kommene Gefühl von Geschlechtsgenus, Ullersperger. 


Notizen. 

Berlin. Vor Strassburg wurde der Dr. med. Pohl, Btabsarzt 
beim 3. eumbinirten Pummerschen Landwehrbataillon, verwundet. — 
Ein Sohn des Kreisphysieus und Professor Dr. Horstmann in Mar- 
burg ist im Kriege gefallen. 


Personalien, 

Personalveränderungen. Niederlassung: Practischer Arzt 
Dr. Beermann in Sterkrade, Verzogen sind: Dr. Hallo von Bevensen 
nach Ebstorf, Dr. Manz von Rödelheim nach Bückenheim, Dr. Fass- 
bender von Schlebusch nach Öberpleis, Dr. Trapet von Blumenthal 
nach St, Goar. 

Todesfälle Physieus Sanitüterath Dr, Kästner in Burg auf 
Fehmars, Dr. Schneck in Rheydt, Sanitätsrath Dr. Inderfurth in 
Erkelenz, Wundarzt 1, Cl. Vorschulte in Lotmathe. 


W. Adolf & Comp. (H. Hengst) 
in Berlin, 58 Unter den Linden, 
empfehlen ihren 
Allgemeinen Journal-Lesezirkel, 


der — neben vielen anderen — 42 Zeitschriften für Medicin und Pharmacle 
eschäle. Die Auswahl der Journale steht frei. Mit dem ersten October 
beginnt ein neucs Quartal. 








Diesen Winter werde ich in 
Pisa 
practieiren und Anfang November dort, eintreffen. 


Dr. Bröking, 


Badearzt in Soden, 


Bei August Hirschwald in Berlin erschien sochen 
{durch alle Buchhandlungen zu besichen): 


Handbuch 


der 
allgemeinen und speciellen 
Arzneiverordnungslehre. 


Mit besonderer Berüicksichtigang der neuesten Arzneimittel und der 
neussten Pharmaoopoeen 
bearbeitet von 


Dr, L. Waldenburg und Dr. C. E. Simon, 


Dosen der Universisit in Berlin. spotbehunbesisent in Berlin. 


Blobente neu bearbeitete 
Auflage der Arsneiverordnungslehre von Posner und Simon. 


gr. B. 


1870. Preis: 5 Thlr. 
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Sonnabend, © 


U 


Bestellungen auf diese Zeil» 
schrif, welche allwöcheni- 
lieh Sonnnbends erscheint, 
nehmen alle Ruchbandiongen 
und Pust-Anstalien »n. 


42. 


Deuische Klinik, 


15. October 1870. 


Freis vierieljährlich zwei Tha- 

ler. Beltrüge werden france 

unter der Adresse der Ver- 
lsgahandlung erbsien. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





Inhalts Toxicologlsche Sivdien über Carbolssure und Kreosot. VonDr. Th. Husemunn in Görtingen, [Fortseisung.) — Erlebutsse aus der Kinderpraxis. Ton Saul 
lätsraıh Dr. Jos. Bierbaum. (I Dysenteria.) — Die Comphienionen des Abdominahyphus. Stelislische Zusamumensiellungen nach den Beobachlungen Im Spital 


zu Basel in den Jahren 1865—1868, Von Dr. D, Belke aus Hremen. 


— Litersiarblan: Dicıonnsire encyeloptdiqus des Sciencen nmödicales. 


— Archir für 


Opnibalmologie. — Aus Journalen: Drei Fülle von Carior und Necrsse der Tibie und des Femur, durch Ercavalion geheilt. — Noilzen. [Berlin.) — Neu erschie- 


nene Werks. — Personslien. — Feuilleton: Die niederländischen medieinischen Schulen. Yon Dr. R. Finckenstein in Bresisa. (Fortseizung.} 


Toxieologische Studien über Carbolsäure und Kreosot. 
Yon 
Dr. Tb. Husemann in Götlingen. 


{Fortsetzung aus No, #1.) 


Wir kommen dann zu den Thierrersuchen von Isidor Nonmann, 
die sich auf Frösche, Kanluchen und Hunde erstrecken, Neumann 
ist leidor etwas zu knapp in der Fassung seiner Angaben, #0 dass 
wir x. B. an manchen Stellen nicht wissen, in welcher Substanz die 
Carbolsäure gelöst zur Application kam. Als Methode seiner Versuche 
giebt er an: „Die Carbolsänre wurde in diluirter Lösung {1 :7) 
unter die Haut mittelst Pravaz'seher Spritze, in den Magen mittelst 
elastischen Catheters, durch den After, darch die Vena jugularis externa und 
direct durch das Herz eingeführt.“ Was ist nun eine dilnirte Lösung 
(1:72 Ofenbar können wir nicht annehmen, dass es sich um Wasser 
als Sulvens handelt; denn die erystallisirte Carbolsäure giebt erst mit 
20 Theilen Wasser eine gesättigte Lösung, kann also nicht mit 
7 Theiten eine diluirte geben. Watıirscheinlich handelt es sich da, wo 
specielle Angaben fehlen, um eine Lösung in Glyceriu; wenigstens 
würde sich bei dieser Annahme eine von uns später zu erärternde Diffe- 
renz der Action am besten erklären. Es bleibt uns nichts Anderes 
übrig, ala bei der kurzen Ucbersicht der Neumann’scheu Versuche 
uns an den Wortlaut der ausgedehnteren Arbeit über den Gegenstand im 
Archiv für Dermatologie zu halten. Es heisst dort, dass diluirte Car- 
bolsäurelisung (?2—6 Tropfen) bei Früschen theils in das Lymphherz, 
theils in die Haut der Weichen und der Extremitäten eingesjritzt constant 
folgende Erscheinungen hervorrief: Versuch sich vorwärts zu bewegen, 
1 Minute lang währen, dann lähmungsartiger Zustand der hinteren Extre- 
mitäten, und zwar zuerst an der Seite der Injection, dann an der weiteren 
Hinterextremität, und schliesslich der vorderen, hierauf Zuckimgen aller 
Muskeln, die sich bei jedem (eräusche steigern, anfangs Beschleunigung, 
später Verlangsamung der Respiration, Ausdehnung der Lungensicke, 
anfangs accelerirte, später verlangsamte Cireulation, endlich Stase in der 
Schwimmhaut, sehr verstärkte Seeretion der Hautdrüsen, s0 dass man 
dns Secret in grüsserer Menge sammeln kann, Integrität der Sensibilität 
lingere Zeit hindurch, »0 dass Kneipen oder Eintauchen der Extremi- 
täten in Schwefelsäurewasser Renction hervorrief, Fortdauer der Muskel- 
contractionen bis un Tode des Thieres. Bei den so vergifieten Thieren 
will er stärkere Hyperämie der Medulla oblongata, Hyperämis und 
Ekehymosen in der Leber gefunden haben. 3—4 Tropfen Carbolsüure 
in Giycerin als Klysma bedingten in 5 Min. Lähmung, Convulsionen, 
Ausdehnung der Lungensücke und Tod io 24 Stunden. 4 Tr. Carbol- 
säure in 20 Tr, Wasser in den Magen gebracht bewirkten nach 2 Min. 
Vorlangsamung der Bewegungen, dann bilsterale, andauernde convaulsi- 
vische Zuckungen, unvollständige Lähmung aller Extremitäten, Auf- 
geblasensein des Abdomens, ruhige Lage, endlich „quakte das Thier 
und erholte sich nach 1 Stunde,“ Direet in dus Herz eingeführt be- 
wirkte „eine Quantität Carbolsäare (2:8) Convulsionen in 25 Min. 
und Tod in 2 Stunden. Die Fortdauer der Herzeontrnetionen nach 
Cessiren der Respiration constatirte Neumann wiederholt. {Auf einige 
physiologische Experimente Neumann’'s an Fröschen kommen wir an 
einer späteren Stelle zurück.) 

Bei Kaninchen applicirte Nenmann die Carbolsäure in den Magen, 
und zwar in Lösung (1:40), in Pillenfarm und in Kapseln, ferner sub- 
eutan und durch die Aussere Drasselader, Die letrtgenannto Applica- 
tionsweise hatte sofortigen Tod zweier Versuchsthiers zur Folge; es 
wurden dabei 2 Th. Carbolsäure auf 8 Tropfen Wasser erwärmt an- 
gewendet. 2 Tropfeu Carbolsänre in Kapselform bedingte schon nach 
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I Min. Fallen auf die Seite unter hefiigen Convalsionen, Pupillener- 
weiterung, Unbewegliebkeit des Bulbus und der Augenlider, Senken 
der Ohrmuschel und starke Injection derselben; Erholung in 25-—40 Min, 
Dieselben Symptome bewirkt nach Neumann auch in Wasser geliste 
Carbolsäure sowohl bei interner als bei subeutaner Application. Bei 
einem Kaninchen führten 6 Tr. Carbolsäure subeutan eingespritzt den 
Tod in 2‘ Stunden herbei, während ein etwas stärkeres nur "/stün- 
dige Vorgiftungssymptomo durch dieseibe auf gleiche Weise applieirte 
Menge Carbolsäure mit 4 Th. Wasser diluirt bekam. Bei einem kleinen 
Kaninchen bedingte I Gran (0,06) Bauchlage mit ansgespreizten Beinen, 
bei einem starken 1 Scrupel in Wasser gelöst den Tod in 5 Minuten 
unter den heftigsten Couvulsionen. _ Vergiftungserscheinungen riefen 
2 Tropfen in Kapseln und als subentane Injection auf die Daner von 
25 resp. 30 Min, hervor, dagegen richt in Pillenforn, die auch zu 3 Gran 
nur parctische Erscheinungen, die in 10 Min. verschwanden, bewirkten. — 
Als Bectionsbefund (nach Subeutaninjection) giebt Neumann Hyper- 
ümie der Sinus des Gehirns, der Med. oblongata und das ganzen Rücken- 
marks an. Endlich hebt derselbe noch hervor, dass Kaninchen durch 
lange fortgesetzten Gebrauch kleiner Mengen Carbolsiare Diserhoo be- 
kommen und danach za Grunde gehen. 

An Hunden wurden von Neumann 5 Versuche angestellt. Eim 
Hund, welcher einmal 60 Gran und am folgenden Tage 80 Gran Car. 
bulsäure in Pillesform erhalten hatte, wonsch er sich auf die Hinter. 
beine niederliess, schnell und mit geöffnstem Munde respirirte, starke. 
speichelte und an allen Muskeln zitterte, starb nach 30 Gran (2 Grm 5 
in Lösung, nachdem Convulsionen mit nachfulgender Schwäche einge _ 
treten waren, 4 Tags mach der Intoxieation. Bei zwei der übrigen, 
Experimente geristh «in Theil der für den Magen bestimmten Lösuxy 
in die Luftwege, weshalb dieselben, da der Tod durch Erstickung irn 
#enigen Secunden eintrat, nicht zu benntzen sind. Bei einem mitt. 
grossen Hunde erregte 1 Drachme (4 Grm.) in &i $ Th. Glyeerin are 
Wasser gelöst '/, Stunde anhaltende heftige Convulsionen, daun eiwy 


«- 
Schwächezustand, aus dem nach 1 Stunde Erholung erfolgte; auf 2 Taxe 
päter gereichte 2 Grm. erneuerten sich Jie Convulsionen, uml Ana 
Thier starb in 6 Tagen nach vorsufgegangener Diarrhoe und Ab. 


magerung. 1 Serupel (1,25 Grm.) und ebenso '4 Dr. (2 Grm.) larkıoı. 
säure verdünnt unter die äussere Haut eingespritzt, bedingten kKoine 
allgemeinen Erscheinungen. 

Die Sectionsreauliate bei den von Neumnun getödieten Hunden 
von welchen drei erst lüngere Zeit nach der Vergiftung — nicht un. 
mittelbar in Folge der acuten Intoxication — zu Grunde ggar zen 
waren, während der vierte rasch verstorbene offenbar die Cola ur 
in die Respirntionswege eingeführt erhielt, was auch bei einen der 
anderen der Fall zu sein scheint, während ein zweiter durch Py3; unis 
zu Grunde ging und auch post mortem die Erscheinungen dieses Lea.g ons 
darbot, lassen sich für Bestimmung des Leichenbefundes der acutany, u 
toxication kauım benutzen. In den nicht rasch tüdlich geemdeten #733 icn 
findet sich constant angegeben: starke Injection der Flirnhäute „ Blut 
reichtbum des Gehirns und der Lungen, dankles, nicht Oman 
dickflüssiges Blat im Herzen und fettige Degeneration der diversen 
dazu besonders priklisponirten Organe, in allen Füllen der Leben die 
2 Mal als hochgradig fettig ontartet, I Mal als wenigsten: in den, ey 
füngen der Läppeben als fettig und körnig degenerirt und derer, Sub 
stanz 2 Mal ala sehr derb, I Mal als weich bezeichnet wird, dbenan b- 
allen Fällen der Zeilen der Nierenkanälchen, wobei die Dlutmer, zo n 
den Nieren selbst sehr wechselnd (missig, wenig und stark blu too; a 
endlich in 2 Fällen der Labdrüsen, die in dem 3. Falle, wo dam «un 
subentan applicirt wurde, intset waren. In den Fällen, wo das ift pe 
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den Magen gebracht wurde, Anden sich auch Veränderungen der In- 
testinalschleimbant; die Magenschleimhaut erschien bleich, mürbe, am 
Pylorus Injestion und Erosion, die Darwachleimhaut entweder im An- 
fange oder an einzelnen Stellen geröthet, In dem Fall, wo der Teil 
durch Eindringen in die Luftwege eintrat, fand sich in den Lungen 
eine grosse Menge nach Carbolsüure riechender schleimiger Flüssigkeit, 
ausserordentlicher Blutreichthum und stellenweise Infiltration; das Ilut 
im Herzen wie bei den übrigen Intoxicationen, dunkel, Aüssig, nicht 
geronnen. 

Noch vor die Arbeit von Neumann fallen einige Thierversuche, 





| 


l 


die von nerdamerikanischen Torschern publieiet sind, nämlich von | 


Pinkham (Philad. med, and surg. Rep. 26, 1869) und von Kempater 
(Auer. Journ, of med. Sc. July 1868, p. 31). Sie sind beide am 


H 


kleinen Thieren angestellt und wesentlich ohne Bedeutung für die Tosi- | 


kologie. Hervorheben wollen wir sur aus Kempster's Versuchen, 
dass die Dimpfe der Carbolslure ausser Heimchen und Schnben auch 
Mänse und Ratten in Betäubung und Convulsionen versetzten, welche 
letztere regelinüssig au den Vorderbeinen begannen, walurch die ge- 
nannten Insesten in 10—15 Minuten, die kleinen Säugethiere in 
1%, Stunden zu Grunde gingen. Pinkham bezeichnet für Mäure und 
Hatten als bei eubeutaner Application schon tödlich einen Tropfen Car- 
bolsäure, Ebenso wie diese nordamerikanischen Experimente sind auch 
einige von Paul Bert ausgeführte Versuche über das Verhalten von 
Carbolsänre und Curare gegen den Organismus theilweise schon früh- 
zeitiger als Neumann’s und selbst als Hofmann's Studien {die des 
Letzteren sind theilweise dadurch hervorgerufen); siv haben kein eigent- 
liches Interesse für Symptomatelogie, Leichenbeiund u. s. w. der Carbol- 
säurevergiftung und haben wir auf Bert's Mittheilungen, die sich 
nenestens in No. II der Gazette meuicale von Paris (1869) finden, 
erst in dem physiologischen Theile dieser Abhandlung einzugehen. 
Thoilweise physiologischen Inhaltes scheint auch eins gemeinsame Ar- 
beit von Bert und Jolyet, von welcher die Resultate in No. 23 der 
Gazette hebdomad. vom 10. Juni 1870 in folgender Fassung mitge- 
theilt werden: 

„Carbolsäurelöieung (1:30) in tildlicher Gabe (3—1 Grm.) für 
mittelgrosse Hunde in den Magen gebracht, bedingt Conrulsionen und 
Zittern, die von Reizung der sensibeln Zellen des Rilckenmarkes her- 
rühren, da sie durch das Unrehschneiden der motorischen Nerren oder 
durch den Einfluss des Chloroforms verschwinden. Der Tod ist die 
Folge dieser erhöhten Reizung; er hat als mlichste Ursache Verminde- 
rang der Athembewegungen und des Blutdruckes, der um 2—3 Um. 
füllte, In stärkerer Dose (65—7 Grm.) tödtet die Carbolsäure plötzlich 
ohne Convulsienen durch Horzstillstand; «ns Wlnt im linken Ventrikel 
ist hellroth. Rei sehr mässiger Dosis (2—3 Grm.) kommen die Thiere 


nach S-—dntündigen Krämpfen wieder zu sich, doch treten nach einigen 
Tagen häufig 
der Horuhant 


Pnreumonien und Entzündungen der AngenbLindehaut und 
ein und später erfolgt der To, Schwache Dosen (1 Grm.) 





Feuilleton. 


Die niederländischen medieinischen Schulen. 





Yon “ 


Dr. R. Finckenstein, 
Privuidocent an der königl. Universität zu Breslau. 
(Forisetzung aus No.&k0.) 

Um nicht ununterbrochen mit der Aufräblung der Numen uns zu 
beschäftigen, will ich hier einen Augenblick bei der Umwälzung vor- 
weilen, welche Helmont und De le Boe Sylvius in der Mediein 
hervorgebracht. Meine Lesor wissen, dass ich meine Bestrebungen 
immer hauptsächlich daranf gerichtet babe, den Ursachen nachzuforschen, 
welche einen Umschwung in der Medliein bewirkt haben und ich glaube 
gezeigt zu haben, dass die Wurzeln unserer modernen Mediein weiter 
zarückreichen als man gemeiniglich glaubt. Den Paracelsus Iube 
ich als nichtssagenden Schwärmer kurz abgefertigt und glaube mich 
in dieser Beziehung in Uebereinstimmung mit den besten Anutorititen 
zu finden, ganz besonders was dan Urtheil seiner Zeitgenossen betrifft. 
Van Helmont habe ich ausführlicher gewürdigt, weil er eine immer- 
hin beschtenswerthe philosophische Grandlage gehabt, weil er den 
grossen Nutzen der Chemie für die richtige Erkenntniss des Lebens 
geahnt und damit eiae Richtung angebahnt hat, die Innge Zeit in der 
Medicin die herrschende gewesen als sogenanntes chemiatrisches System, 
dessen humorslipathologische Tendenz erst dann einigermanssen ge- 
brochen werden konnte, als mit der feineren Anatomie eine bessere 
Grundlage für eine neue Solidarpathologie gewonnen war, Die tieferen 
Ideen des Helmont'schen und selbst des Sylvi'schen Aystems, =0 
weit sio das Wesen der Kranklieit in einem Fermentationsprocesse 
suchen, besitzen heut noch eine gewisse Lebensfühigkeit, wenn auch 


können ohne Gesundheitsstörung mehrere Monate ertragen werden; es 
teitt deutliche Gewöhnnng an die Wirkung der Carbolsüiure ein, aber 
diese Gewöhnung gestattet nicht, die tüdliche Dosis erheblich zu über- 
schreiten, 50 dass es nicht möglich war, itber G—7 Grm. zu gehen.“ 

Schliesslich wollen wir noch hervorheben, dass von Fayre, dessen 
höchst interessante und verlienstrolle Experimente mit den Gift- 
schlangen seit etwa einem Jahre im Edinburgh medical Journal publi- 


| eirt werden, die intensive Giftigkeit der Carbolsäure für grosse Gift- 


schlangen nachgewiesen int, während sich ihm, wie beilüutig bemerkt 
werden mag, die von Australien her empfohlene antidotarische Behand- 
lung der Vergiftung durch Schlangenbiss wwd die Vernichtung des 
Schlangengiftes durch Carbolsäure wicht bewährte, 

(Fortsetzung falgt.) 


Erlebnisse aus der Kinderpraxis. 
Von 
Sanitätsrath Dr. Joseph Dierbaum. 


I. Dyaenteria. 
Anstomischer Character. 


Die anatomischen Störungen, welche die Autopsie nach der Ruhr 
der Kinder nachweist, sind im Allgemeinen deuen Ähnlich, die man 
bei Erwachsenen nach dieser Krankheit antriftt. Als eine wohl zu 
berüicksichtigende 'Thatsache ist hervorzuheben, dass das Obdluetions- 
ergebniss noch lange nicht immer mit den Symptomen und dem Ver- 
laufe, der Gelindigkeit und der Heftigkeit der Dysenterie übereinstimmt. 
Wollte man ans den klinischen Erscheinungen auf ein unsbünderliches 
anatoınisches Verhalten schliessen, #0 könnte man leicht Gofahr Inufen, 
durch die Autopsie eines Anderen belehrt zu werden. Dieses Sach- 
verhältniss ist der Dysenterie nicht eigenthimliech, sondern wiederholt 
sich auch in mauchen anderen Krankheiten, namentlich in der Menia- 
gitia tubereulosa. 

Die Verletzungen, welche im Dickdarm sich vorfinden, sind viel 
zu beständig und zu erheblich, als dass man zweifeln dürfe, dass in 
diesem Organe die Dysenterie ihren Sitz habe, Das anatomische Sym- 
bol ist die Entzündung des Dick- und Mastdarmes. Die Schleimhaut 
ist, nach Abstreifung der schmutzigweissen, dunkelgefürbten Decke, 
geröthet, verdickt, anfgewnlstet, erweicht, Je nach dem Grade der 
Entzündung ist die Hyperimie bald mehr allgemein ausgebreitet, ball 
mehr auf die hervorragenden Schleimfollikel punctförmig buschränkt. 
Im submucisen Gewebe sieht man bisweilen kleine Eechrmosen, Die 
Schleimhaut bleibt von pseudomembranisen Gebilden frei. 

In Folge der Schwellung und Vergrösserung der Solitärdrlsen 
fühlt sich die Schleimhaut uneben, körnig an. Die Entzündung der 
Sulitärdrüsen schreitet weiter fort und geht in Ulcerstion über, welche 





Syivius nur achr rohe Vorstellungen von dieser chemischen Action 
gehabt hat, die bei ihm auf eine reine Kocherei hinnuslief, Jeide 
Systome aber haben einen grossen Anhang und wie selbstverständlich einen 
fast historischen Boden in Belgien gehabt, und es int nicht zu ver- 
kennen, dass die Anfänge zu einer besseren Gestaltung der Medicin, 
die, wie ich gezeigt habe, den mathematischen Wissenschaften, der 
Physik und der Mathematik zu verdanken sind und in Descartes 
ihren gelehrten Ausgangspunct haben, einige Nahrung auch aus den 
Philosophemen gezogen, welche Jer mystische und oft unklare Hel- 
mont gezeitigt hat. j 

Mit dem weiteren Fortschritt der meslieinischen Wissenschaft machte 
sich natürlich eine grössere Theilung der Arbeit bemerkbar und es 
wird für uns nothwendig, von jetzt ab wenigstens die Hauptdisciplinen 
zu sondern. Die hervorrngendsten Auatomen habe ich bereits genannt; 
es sind aber noch einige von untergeordneter Bedeutung zu nennen, 
die sich den damals herrschenden Richtungen auch Lei den physiolo- 
gischen Erklärungen angeschlossen haben, darunter Dinghens de 
Diughen aus der Gegemid bei Lüttich, der Fundamenta physico-medien 
mit einem Tractat über die Fieber, Löwen 1677, herausgegeben. Die 
im Buche enthaltenen pbysiologischen Exeurse sind im Geiste liel- 
mont's geschrieben, — Frangois van den Zype am Ende des 
17. Jahrhunderts Prof. der Anatomie zu Löwen, vorher Lector der 
Anatoınie und Chirurgie zu Brüssel, wo er 1683 Fundamenta medieinne 
physico-anatomica berausgab. Diess Buch, das eine Uebersicht der ge- 
sammten medicinischen Kenntnisse vom Standpunete des chemiatrischen 
Systems giebt, worin aber bereits der Kreislauf mit aufgenommen ist, 
galt lunge Zeit als ein classisches Lehrbuch an der Löwener Usiver- 
sitä,. — Philipp Verheyen, lebte von 1648S— 1710, wo er in 
Löwen starb, Verfasser einer Austomie, Löwen 1693, deutsch in Königs- 
berg 1739 erschienen; dann ven ihm noch einmal verbessert ımd edirt 
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die Drüsen und das Gewele der Schleimhaut zerstört und bis auf die 
Muskelhaut des Darmea dringt. Die ausgebildeten Geschwilre gleichen 
beeherförmigen Aushühlungen,. Wo der Ulserationsprucess noch nicht 
in die Tiefe gedrangen, ist die Oberflüche der Solitärdrüsen mit einer 
mortificirten Schicht bedeckt. 

An den Falten und den Umbiegungsstellen, besönders in der 
Flexura sigmölden und im Mastdurm, finden sich oberflächliche Zer- 
störungen der Schleimhaut, Jedoch werden auch im unteren Theile 
des Diekdarmes Geschwüre beobachtet, Ch. West fund in einem Valle 
die krankhafte Veränderung so weit vurgeschritten, dass das Innere 
der Fiexura sigmoiden und des Mastdarmes eine unebene, fächerigo 
OÖberBüche von aschgrauer Farbe darbot, welche mit tiefen, achnrf be- 
grenzten Geschwüren besetzt war. Bisweilen trift man daselbst eine 
Ablagerung von gallertartigen Massen unter der Schleimhaut an. 

Ihe Störungen des Dünndarmes scheinen mehr secundären Ur- 
spranges zu sein und beschrünken sich in der Kegel auf den unteren 
Theil des Heum und das anliegende Coecum. Die Schleimhaut ist 
auch bier mehr oder weniger gerötket, rauh, erweicht, verdickt, und 
die Peyer'schen Drüsen sind geschwellt und biutreich, wührend Ulce- 
rationen seltener vorkommen. 

Die Meosenterialdrilsen betheiligen sich an dem Krankleitsprocesse 
wenig oder gar nicht, Nur bisweilen zeigen sie eine leichte Rüthe 
ucd Schwellung. Auch das Bauchfell beihätigt selbst in der Nähe 
des Kraukheitslieerdes keine besondere Tlieilnahme. 


Symptome und Verlauf. 


Eine kleine, aber ganz characteristische Symptomengruppe kenn- 
zuichnet das Krankheitsbild der Ruhr und stellt die Diagnose sicher, 
Heftiger, intermittirender Leibschmerz, äusserst empfindlicher Stuhlgang, 
schleimige oder schleimigblutige Stuhlausleerungen, feberhafte Gefäss- 
aufregung sind die pathognostischen Symptome, die sich in dieser Ver- 
bindung in keiner anderen Krankheit wiederholen. 

Gehen der Ruhr Vorboten vorber, #0 siml die Störungen des 
Allgemeinbeiindens viel zu unbestimmt, als dass sie einen Jiaguustischen 
Anbaltspuncet gewähren, Am zuverlässigsten sind noch der vorher- 
gehende Durchfall und der zeitweise auftretende Leibschmerz, zo un- 
schuldig sie auch scheinen mügen, wenn sie zu einer Zeit beobachtet 
werden, wo die Rohr epidemisch herrscht. Fellt diese letztere Be- 
dingung, so zieht erst der weitere Verlauf Aufklärung. 

Gar häufig werden Vorläufer vermisst amd tritt die Ruhr plütz- 
lich auf. Sie hebt dann gleich ohne vorangogangenes Unwohlsein mit 
einem anfangs fäculenten Durchfall oder mit wiederholtem Erbrechen 
an, welches in hartnäckigen Fällen selbst über 24—36 Stnnden fert- 
dauert, Schüttelfrost oder leichtere Frostanfälle sind seltenere Er- 


scheinungen. 
Der ewlikartige Leibschinerz befällt vorzugsweise die Nabelgegend 
und verbreitet sich von hier weiter nuch dem Laufe des absteigenden 


ı Grinımdarmes and des Mastilarmes. 





Die periodischen Anfälle, welche 
diesen Schmerz kennzeichnen, folgen sich bald rascher, bald langsamer, 
und geben zu lautem Weinen oder Klagen Anlass. Der Schmerz 
intermitiirt oder macht doch einen an Intermission grenzenden Nach- 
Iass, Zur Interwissionszeit beklagen sich die Kinder nicht Über Schmerz, 
werden aber durch den äusseren Druck empfindlich berührt, In hoch- 
gradigen Fällen bleibt der Schmerz anhaltend, besonders wenn dus 
Vsuchfell an der Krankheit Theil nimmt. Der Bauch ist gewöhnlich 
voll und leicht aufgetrichen, die Esslust aufgehalten, die Zunge meistens 
rein oder doch nur wenig belegt, selten mit einem dicken Schleim über- 
zogen. 

Der Stuhlzwang stellt sich frühzeitig ein, gewühnlich schon mit 
den ersten schleimigen Stuhlausleerungen, steigert sich im ferneren Ver- 
laufe der Krankheit und giebt sich selbst noch nach eingetretener Ge- 
nesung als cin empfindliches Gefühl im Maatdarın zu erkennen. Dem 
Ausseret schmerzhaften Tenermus geht der periodische Leibschmerz als 
Vorläufer vorber, Die Kinder pressen und drüngen auf dem Stahl, 
als ob im After ein fremder, anszuleerender Körper sitze, und können 
sich nicht von dem Tapfe older dem Steckbecken trensen, bis endlich 
nsch spärlicher Auslverung der Teresmus auf kürzere oder längere Zeit 
nachlässt, Bisweilen gesellt sich Harnzwang hinzu. Der Vorfall des 
Mastdarines ist keine ganz seltene Krecheinung und aus dem starken 
Lrüngen leicht zu erklären. Die krampfhafte Zusammenzielung des 
Schliessmuskels kann selbst eine gefährliche Einklemmung verursachen. 
Bei eintretender Paralyse schwindet sowohl der colikartige Leibschmerz, 
als der Tenesmus. Der After steht wie gelähmt offen und die Aus- 
leerungen fliessen unwillkürlich aus. Derartige Ereignisse kommen nur 
iu höchst bisartigen Fällen vor. 

Die Stuhlausleerungen enthalten anfangs füculente Stoffe, werden 
aber bald schleimig und sind mit Blutstreifen vermischt. Auf der Höhe 
der Krankheit geht auch bisweilen reines Dlut ab. (irüssere psendo- 
membranöse Gebilde werden bei jüngeren Kindern nicht beobachtet, 
wobl »ber sicht man kleinere, fiockenartige Fetzen, die blutig gefärbt 
und in Darmschleim eingehüllt sid. Zeitweise werden mit den schlei- 
migen oder blutigschleimigen Massen auch geformte Fücalstofe ausge- 
leert. In heitigeren Fällen, besonders wenn sich Geschwüre gebildet 
haben, sind die Ausloerungen schr übelriechend uud nehmen eine 
schmutziggrüne, schmutziggraue oder grauröthliche Farbe an. Die Zahl 
der Stühle ist grossen Schwankungen unterworfen, selten bleibt es bei 
4 bis 8 Ausleerongen in 24 Stunden, viel häufiger wird dieses Ziffer 
überschritten. Die Stühle sind zchr eiweischaliig und resgiren gewöhn- 
lieh alkalisch. Die mieroseopische Untersachung zeigt Schleimkörper- 
chen, Epithelien, Blutkörperchen, grössere Aggregate von Fettkügel- 
chen, Speisereste in geringer Menge, Vibrionen, Tripelphosphate, Alles 
eingebettet in eine moleculäre, feinkörmige Masse (A. Vogel). 

Die fobrile Gefüssaufregung ist anfangs geringfügig, steigert sich 
aber mit der Zunahme der Darmerkrankung. Gewöhnlich hat das 





1710, weiche Ausgabe eine Menge Auflagen erlebte, und ein Com- 
pendium theorise practicae, worin die Krankheiten des Kopfes und der 
Brust besonders abgehandelt werden, wurde gleichfalls viel von Stu- 
direnden benutzt. Die darin enthaltenen Ansichten sind chemiatrisch 
nach Sylrius und Helmeont, Fieber z. B, als Efiervesceuz erklärt, 
Joch entfernt er aich zum Theil von dieser Richtung, indem er den 
Aderlass als kühlendos Mittel rüth, während «die eigentlichen Uhernmia- 
triker eins erhitzende Modication, Antimon u. dgl. vorschlugen; ausser- 
dem hat er ein merkwürdiges Buch geschrieben, das die Geschichte 





sionibun in Hibrmn de digestione muper editum per clariss. virum 
Hecquetium, Lovanii 1721, worin er heftig für die Introebemis und 
gegen das iatromechanische System kämpft; ausserdem noch eine Ötreit- 
schrift, die gegen seinen Collegen an der Universität, Augustin De — 
villers gerichtet war und Aachen 1727 herauskam, Devillers focht 
mit dem Argumenten Pitenirn's und Borelli's gegen das chemiatri— 
sche Syatem, das er für unfähig hielt, die Circulation zu erklürer , 
ebenso versucht er nachzuweisen, dass-Jie Kenntniss der Krankheiten _ 
so weit sie auf chemischen Grundsätzen allein basirt, ungenügend ist, 


der Heilung eines Jesuiten durch einen Heiligen enthält, — Franz 
Mercurius van Helmont, der Sohn des bekannten van NMelmont, 
ein wissenschaftlich sehr gebildeter Mann, der viel zur Verbreitung der 
Ansichten zeines Vaters beigetragen hat, und mit vielen grossen Gec- 
lehrten seiner Zeit in Verbindung stand, wie z. B. mit dem italienischen 
Mathematiker und Jatromechaniker Michelotti, der auch einige Hel- 
mont’sche Ideen in seine Physiologie hineingebracht. Pas schünste 
Verdienst dieses Franz Helmunt int, «dass er sich zuerst mit dem 
unglücklichen Loose der Taubstummen wissenschaftlich und practisch 


so 2. B. erklärt er ganz einfach die Hämorrhoiden aus dem mechn. 
nischen Zusommenhang der Vena portse mit den Venen am After, unc 
bewies auf diese Weise, dass sie wirklich eine goldne Ader seien. —__ 
Von all den genannten Persönlichkeiten hat nur Verheyen eina Rue 
in der Geschichte der Anatomie erlangt. Dieser Mann, der erst 5 
späten Jahren, denn bis zu seinem 22. Jahre ist er hinter dem Pflug. - 
seines Vaters hergegangen, wegen einer Ampntation am Bein, die PR 
erlitt, den geistlichen Stand verliess und zur Mediein überging, die = 
in Leyden und Löwen studirte, bekam 1689 den Lehrstuhl dien = 


beschäftigt hat. Sein dies berügliches Werk, Amsterdam 1697 er- | Disciplin an der letzteren Universität und später auch den der En 
schienen, enthält 36 Stiche von Physiognomien, um den Taubstunmen | rurgie, zog durch seine Vorträge eine Menge Fremde an diese Hoc 
figirlich die Spraehbildung vorzustellen. Lippen, Zähne, Zunge, Gaumen | schnle hin; er ist zwar nicht durchweg günstig beurtheilt worden, Er 
und selbst der Kehldeckel werden in ihrer verschiedenen Thätigkeit | Haller hat ihm grüsse Aufmerksamkeit geschenkt, Er hatna er 
und Stellung bei der Bildung der Worte dargestellt, und so mussten | lich das Peritoneum und die Bauchmuskeln sehr sorgälig unter .nt- 
die Zöglioge vor einem Spiegel sich selber üben. — Jean Frangois | und genau beschrieben; er hat den Zusammenhang der Vasa Iymy, ucht 
Favelet, geb. bei Antwerpen 1674, gest. in Löwen 1743, studirte | mit den Vaxis Jacteis nachgewiesen und eine Verschiedenheit der Kies 


in Löwen, wo er der Schüler Verheyen's war, ward dam der Leib- | geleugnet; der pancreatische Saft und die Galle bewirken kein. > 


arzt des Kurfürsten Maximilian von Baiern, Generalgourerneur der Nieder- | mentation im Darmeanal; er hat mehrfache Anomalien der Ding Year 

lande, und der Erzherzogin Maria Elisabeth, Staitbalterin daselbst, und | der Nieren beschrieben; er hat den Verlauf der Uretbra gen Zuge 
dirigirondor Arzt des Universitätshospitals, Er schrieb einen Prodromus | schrieben und schr schöne Entdeckungen an den Geschlechtsth «. Aa ve 
apulogiae fermentationis in animantibas instructus aliquot animadver- macht, mit denen er Morgagni die Priorität abgelaufen, so „n Er e 
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Fieber den erethischen Charaeter, bisweilen trägt es den synöchalen 
Character, selten neigt es zum Torpor. Im ersteren Falle ist der Pula 
nur wenig gereizt, die Temperatur der Haut gelinde erhöht, der Durst 
mässig, das Sensorium frei. Dagegen ist im zweiten Falle der Puls 
frequent, die Haut heiss und trocken, der Durst stark. Die Kinder 
eind woruhig und aufgeregt, schlummern viel mit halb offenen Augen, 
schrecken leicht auf, bekommen Zuckungen, selbat Convolsionen. Im 
dritten Falle ist der Puls schon frühzeitig klein und schr frequent, 
die Extremitäten fühlen sich kühl an, das Gesicht verfällt, dus Sen- 
soriom ist eingenommen, die Ausleerungen sind lbelriechend und 
erfolgen ohne Bewusstsein. 

In leichteren Füllen verläuft die Ruhr in wenigen Tagen, dagegen 
danert sie in hochgradigeren Füllen 8 bis 14 Tage oder zieht sich 
noch länger hin. Gebt die Krankheit in Genesung über, so werden 
die sehleimigblutigen Stohlausleerungen seltener und nehmen wieder 
eine füculente Beschaffenheit an, wechseln aber in der Uebergangaperiode 
noch häufig, bis sie endlich regelmässig und normal sind. Das Fieber 
verliert sich, der eolikartige Leibschmerz schwindet, der Tenesmus 
nimmt ab, ruhiger Schlaf stellt sich ein, die Esslust erwacht, Die 
schnellere oder langsamere Conralescenz wird wesentlich von dem 
Grade der Darmerkrankung und dem grösseren oder geringeren Rimweiss- 
verluste beeinfinsst. Die Bintbwschafenheit cines Convalescenten von 
Ruhr hat nach Schmidt eine grosse Aehnlichkeit mit der Bint- 
heschaffenheit eines an Bright’scher Nierenkrankheit leidenden Kranken. 
Hiernach darf es nicht befremden, wenn bisweilen, selbst nach leich- 
teren Rehranfällen, Wassersucht eintritt. 

Bisweilen erfolgt keins vollstindige Genesung, sondern geht die 
Ruhr aus der acuten in die chronische Form über, Die Darmstörungen 
dauern fort, obschon sich das Fieber verliert, Durchfall wechselt mit 
Verstopfung. Die Ausleerungen selbst haben ein verschiedenes Ans- 
sehen, sind wissrig, grün, schleimig,. schleimigblutig oder eiterartig 
und verursachen Tenesmus. Die Kinder haben wenig oder gar keinen 
Appetit und bekommen nach dem Genüsse von Speisen leicht Brech- 
reiz, Leibschmerz und Durchfall; sie verfallen dem Siechthum und 
magern im höchsten Grade ab. Der Tod tritt in Folge der Erschöpfung 
ein, nur selten gelingt noch Genesung. 

Selten bleibt nach Heilung der Darmgeschwüre eine narbige Strictur 
zurück, In Folge der Darmstenose treten habitmelle Stuhlverstopfung 
und manche andere Störungen ein, die während des ganzen Lebens 
fortdauern. 

Das glückliche Ueberstehen der Nuhr schützt nicht gegen die 
Rückkehr der Krankheit. Die Ursache des Reeidives ist bald offen- 
kundig, buld nicht nachweisbar, Bchliesst sich der Rückfall unmittel- 
bar an die Krankheit nn, #0 sind die Symptome zwar weniger hefiig, 
aber nicht leicht wieder zu beseitigen. Im Gegentheile dauern die 
Stuhlansloerungen, wenn sie anch statt der schleimigen oder schleimig- 


verfallen die Kräfte zusehends, so dass schon nach wenigen Tagen dns 
Reecidiv einen tüdtlichen Ausgang nimmt, Neue anatomische Störungen 
sind nicht immer aufzufinden. 

(Fortsetzung folgt.) 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Die Complicationen des Abdominaltyphus. 


Btatiatische Zusammenstellungen nach don Beobachtungen im Spital zu Basel 
in den Jahren 1865 — 1868. 
Yon 


Dr. D. Betke aus Bremen. 


Die enorme Verbreitung, welche der abdominelle Typhus in den 
Jahren 1865 und 1866 in Basel erfuhr, musste allein schon die Auf- 
merksamkeit in hohem Grade erregen, nnd das Interesse, welches unsere 
Zeit ohnehin schon den Infectionskrankheiten in hohem Maasse zuwendet, 
musste in diesem Falle noch um so reger werden, als die Erfolge der 
Behandlung durch die Einführung der consequenten Wärmeentziehungen 
mittels kalter Bäder 50 bedeutende waren. Ea ist daher nicht auf- 
fallend,. diass diese Epidemie das Material schon zu verschiedenen Ar- 
beiten geliefert hat, 

Die vorliegende Arbeit, welche auf Anregung des Hurm Prof. 
Liebermeister, dem ich hiermit für seine freundliche Unterstützung 
meinen aufrichtigen Dank ausspreche, unternommen wurde, soll sich 
speciell mit den sogenannten Complieationen, welche das Bild des 
Typhns zu einem so vielgestaltigen machen, beschäftigen, soll die 
Häufigkeit ihres Vorkommens, die Zeit ihres Eintritts und ihren Ein- 
Auss auf den Verlauf statistisch festzustellen versuchen; zugleich sollte 
Rücksicht darauf genommen werden, wie sich die Complientionen in 
Hinsicht auf Häufigkeit und Mortalität vor und vach Einführung der 
Behandlung mit kalten Bädern verhalten haben; ferner war von vorn- 
herein beschlossen, das Verhalten des Typhus bei Emphysematikern, 
Phthisikern, Potatoren, Schwangeren, Wöchnerionen, ülrerhaupt bei In- 
dividuen, welche wegen ihres von dem der Masse der Typhuspatienten 
abweichenden körperlichen Verhaltens einen unglinstigeren Verlauf 
fürchten lassen, zu studiren, 

Als eino nicht geringe Schwierigkeit erwies sich mir gleich an- 
fungs die gennue Abgrenzung des Thema, was als complicirter, was 
als nieht eomplicirter Typhus anzuschen rei, und ich war genöthigt, 
den Begriff „Complication“ weiter, als es der gewölnliche Sprachge- 
brauch thut, zu fassen, den Begriff des uneumplieirten Typhus dagegen 
migliehst eng zu umgrenzen. Als zum Bilde des letzteren gehörig be- 


blatigen Beschaffenheit jetzt wäserig geworden, unnusgesetzt fort und | trachtete ich demnach: Störung der Darmfunction, Tremperaturerhöhung, 


Belgier wohl nicht mit Unrecht vermuthen, das Verkeyen durch 
diese Rivalität in Vergessenheit gerathen ist; er nt ferner gute Beobach- 
tungen gemacht über das Diaphragma und seine Thätigkeit beim Athmen, 
über das Herz, in dessen Ohren er noch Gefässe im Widerspruch gegen 
Vieussens entdeckte, liber den Kehlkopf und die Bronchlen, wobei er die 
Drüsen genau beschrich, über das Auge, das er im gefrornen Zustande 
untersuchte und wobei er manche irrthümliche Angaten Nuck's wider- 
lugte, über die Nasenschleimhaut, die er mit allen ihren Windungen 
im Ganzen heraurgerogen und s0 die Verschiulenheit ihrer Stärke und 
Structur nachwies, über die mit der Nase im Zusammenlange stehenden 
Höhlen im Gesicht und wenn er auch nicht überall exact ist, so ist 
doeh der Vorwurf, den Morgagni ihm macht, ungerschtfertigt, denn 
nicht Weniges von dem, wan er gesehen und beschrieben, ist originell. 

Dei dieser Gelegenheit zei auch eines Streites gedacht, den 
Werner Chronet mit dem Anatomen Nuck hatte; Chronet schrieb 
de trium homsorum soenli origine, formatione et nutritione, Leoilii 1688 
und zeigte darin, das die von Nuck beschriebenen Vasa aqnosa kleine 
Arterien sind, die mit den Carotiden eommunieiren; auch beschrieb er 
darin die Struetur des Glaskörpers, der Crystalllinse, den Flumor aqueus 
und die Iris genau, — Endlich sei hier auch seiner anatomischen 
Leistungen wegen des Johann Palfyn gedacht, der 1650 zu Cour- 
tray geboren ward und 1730 zu (Gent starb. Er hat wie sein Landa- 
inann Vesal auch Missholligkeiten mit den Behörden wegen der Ana- 
tomie gehabt und schrieb die erste Hämische Osteologie: Nienwe Osteo- 
logie ofte waore en zeor nawk enrige beschryring der beenderen van't 
menschen lichnem, gend, by Danksert 1701. Die Kopfknochen sind 
sehr gut darin beschrieben so wie namentlich die Löcher nn der Hasis 
eranäi, franrösisch unter dem Titel: Nouvelle Osteologie on description 
exaete des os du corps humain, accompagnfe de remarıues chirurgieales 
sur Is tenitement de leum maladies, Paris 1731. 4. Auch hat er eine 


Deseription ansatomique des parties de lu formme qui servent A la gene 
ration herausgegeben sammt einem Tractat über die Monstra des For- 


‘ tunia Licetus und einer anatomischen Beschreibung zweier zu Gent 


geborner Missgeburten. Heister hat in seiner Omtio de ineremento 
anatomise sehr viel von Palfyn hergemacht. Es wird später noch 
von ihm als Chirurg die Rede sein. Schliesslich erwähne ich noch 
wegen seiner anatomischen und physiologischen Untersuchungen über 
las Auge Michel Rrisseau, gent. 1743, hat Nouvelles Observations 
sur lo cataracte heransgegeben, worin er die Catarncta ala in einer 
Verdunklung der Cryatalllinse bestehend nachwies, was schon vor ihm 
von Lasnier, Gassendi und Rohault behauptet worden war, im 
Gegensatz zu der herrschenden Meinung, dass sich wine Membran im 
Hamor aqueus bilde, Anzserdem hat er cine Abhandlung über Cata- 
raeta und Glaneom herausgegeben, Paris 1709, worin eine anatomisch- 
phryaiologische Beschreibung des Auges der Beschreibung der Operation 
der Cutarneta vorausgeht. — Serrais Augustin ds Villers, geb. 
1701 zu Fny, gest. 1759 zu Löwen, schrieb Institutionum medicarum 
libri dao complectentes physiologiam et hygionen veterum plucitis, 
legibus hydranlieia, principis mechanicis recentiorum inventis nec non 
solldis ac demonstrativis inde deductis rativeiniis iunixi, Lowanü, apud 
Överbeek 1736; ein für Belgien elnssisches Buch, das die Grundzüge 
der «damaligen Physiologie enthält, — Endlich Guillaume Lambert 
Dodart, Verfasser einer Physic de l’äme humaline, Berlin 1755; er 
setzt den Sitz der Seele in das Corpus callosum. 
(Schluss folgt.) 
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Catarrh der Mondschleimhaut, Catarrh der Bronchien, Milzvergrösserung, 
Roseola, Kopfweh und die leichten Grade der Bewommenheit; alle an- 
deren, wenn auch noch so leichten Erscheinungen erachtete ich als 
Compliestionen, so such gunz leichte und kurzdauernde Delirien und 
die geringsten Grade der Epistaxis. Erst später, als ich die Sammlung 
des Materials beendigt hatte und an die Durcharbeitung desselben ging, 
«ah ich, dass meine Auffassung vom normalen Typhusverlauf nicht so 
ganz unrichtig war; denn unter 1420 Typhusfällen waren 672 in diesem 
Sinne ohne Compliestionen, 748 mit Complicationen verlaufen, und 
dabei ist noch zu erwähnen, dass auch der einfache Fiebertod als Com- 
plication angesshen wurde, 

Die Grundlage zu dieser Arbeit bilden die Krankongeschichten 
von 1420 Typhuspatienten, welche im Basler Spitale verpflegt und 
beobachtet wurden. Obwohl die Jourunle zum grössten Theile schr 
genau und vollständig geführt sind, so erwuchs mir doch. eine nicht 
unbedeutende Schwierigkeit aus dem Umstande, dass ich nur einen re- 
iativ kleinen Theil der Kranken als Hülfsassistent der medieinischen 
Abtheilung (Sommer 1865) oder als klinischer Practicant selbst beoh- 
achtet hatte, bei den anderen aber ganz allein auf die Kraukenge- 
schichten angewiesen war. Diesem Uebelstande glaube ich dadurch 
einigermaassen abgeholfen zu haben, dass ich das bereits durchgearbeitete 
Material einer gründlichen Rerision tinterwarf; und um die Erfahrungen, 
weiche ich während der Durcharbeitung gemacht hatte, dem Ganzen 
gleichmässig zugute kommen xu Insson, führte ich diese Kevision im 
möglichst kurzer Zeit «durch. 

Ehe ich dazu übergehe, einige allgemeine Notizen über das zu 
Grunde gelegte Material zu machen, muss ich noch erwähnen, dass bei 
dieser Arbeit nicht berücksichtigt wurden: die excassiven Störungen 
der Darmfunetion, das Vorkommen von Eiweiss im Urin, die höheren 
Grade des Bronchialeatarrhs, und die complieirenden Affectionen des 
Auges und des Ohres, 

Die 1420 Fälle von, Typhus, welche dieser Statistik zu Grunde 
gelegt worden sind, veriheilen sich auf die verschiedenen Jahre, wie folgt: 

Männer; Weiber: 
1865 323 235 
1866 222 212 
1867 137 123 
19698 117 51 


In Beziehung uuf dus Alter bestanden folgende Verhältnisse: 





Lebensjahr. 


10—14 5 14 9 
15-19 140 106 246 
20-29 459 315 0 
30 -39 119 119 238 
40-49 32 38 70 
50-59 7 20 27 
0-70 4 6 10 
Unbekannt, 3 3 Li 





@9 | 821 | 1420 

Zu dieser Tabelle muss die Bemerkung gemacht werden, dass im 
Allgemeinen Patienten unter 15 ‚Jahren in das Basler Spital nicht anf. 
genommen, sondern dem Kinderspital zugewiesen werden. — Lieber 
70 Jahre war kein Fall alt; die Hauptmasse der Erkrankungen füllt 
auf die Jahre von 15—39 inch, nämlich 1288 Fälle, davon auf die 
Jahre von 20-29 allein 504. j 

Um die Schwere des Verlaufs der hier benutzten Fälle im 
Allgemeinen zu characterisiren, führe ich an, dass 1210 Fälle mit Ge- 
nesung, 210 mit Tod ausgingen, die Mortalität also 34 pCt. betrug. 
Auf die 210 Todesfälle kommen 4539 Verpflegtage, durchschnittlich 
also 21,6. Auf die günstig verlaufenen Fälle kommen 59594 Ver- 
pfleg- und 23018 Fiebertage, durchschnittlich also 49,2 Verpfleg- und 
19,0 Fiebertage (im Spital). 

Für den eigentlichen Zweck dieser Arbeit hielt ich eine etwas 
durchgeführtere Bestimmung der Intensität für wünschensworth. Nach 
der im Spitale beobachteten Fieberdaner und nach dem allgemeinen 
Eindrucke, weichen der einzelne Fall auf mich machte, theilte ich die 
günstig verlaufenen Fälle in leichte und schwere ein, und weil ich auf 
solche Weise nar ungefähre Werthe erhalten konnte, verzichtete ich 
auf die Berechnung der Procente. 

Von 1420 Fällen sind in diesem Sinne: 


leichte - - » 329, 

schwere. » +. 881, 

tädtlich verlaufene 210. 
Yon 799 Männern waren: 

leicht verlaufene 224, 

schwer 468, 

tödtlich .. 107; 


von 621 Weibern waren: 
leicht verlaufene 105, 
schwer 2 413, 
tödtlich 103. 

Es scheint der Typhus demnach beim weiblichen Geschlecht etwas 
schwerer zu verlanfen, die Mortalität beträgt 16 pCı. gegen 13 pÜt. 
bei ‚den Männern. 

Complicationslos verliefen 672 Fälle, 47,3 pCt. aller Fälle, 
748 waren complieirt; dabei ist zu bemerken, dass der leihale Aus- 
gang ebenfalls als Compliention angeschen wurde; os beträgt übrigens 
die Zahl derjenigen lethal ausgegangenen Fälle, welche sunst keine Com- 
plicationen anfweisen, nur 9. i 

Von den 672 uncomplieirten Fällen waren 256 leicht, 416 schwer 
verlaufen; von 748 cumplieirten Fällen verliefen 73 leicht, 465 schwer, 
210 tödtlich. 

Bei 799 Mürnern verlief der Typhus ohme Compliention in 396 
Fällen, oder 49,8 pCt., bei 621 Weibern in 276 Fällen, gleich 
44,4 pCt. 

Betroffs des Alters finde ich folgende Verhältnisse; 





Unbekannt. 


Im Interesse der besseren Uebersichtlichkeit habe ich es für zweck- 
missig gehalten, die grosse Zahl der zur Besprechung kommenden 
Complicationen gruppenwelse abzutheilen; ich stelle folgende Abthei- 
lungen auf: 

I. Gruppe: Complieationen von Seiten des Verdaunngstractus, 

U. Groppe: Complicationen im Bereich der Respirationsorgane. 

Ill. Gruppe: Complientiopen seitens des Norvensystema. 

IV. Gruppe: Complicationen, welche vom Hant- und Muskelsystom 
ausgehen. 

Eine V. Gruppe umfasst die wenigen Complieationen, welche ohne 
Zwang in die vorhergehenden Abtheilongen nicht untergebracht werden 
können, 

(Fortsetzung folgt.) 
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Dietionnaire encyelopddique des Sciences m&diceales. Di- 
reeteunr A, Dechnmbre, avec figures dans la texte. Tome 
disiime, premiüre et Jeuziime partie. BLE—BRO. Paris, 
Masson et file. P. Asselin, Sr. de Labs Place de l’Ecole de 
Mödecine. 1869, p. 772. Tome onziöme, premitre partie. BRO— 
fin B. p. 348. 

Der umfangreichste Artikel des erstun Theiles des 10. Bandes be- 
handelt den Mund, Bouche, und zwar ist der anatomische Theil von 
Magitot bearbeitet, einem auch in der Zahnsreneikunde rühmlichst be- 
kannten Schriftsteller, der ein vortrefflichen Werk über die Caries der 
Zähne geschrieben. Der pathologische Theil ist von Gubler und »pesiell 
die venerischen Krankheiten des Mundes von Rollet. Ausserdem sind 
von erheblicheren Aufsätzen darin: einer über medieinische Botanik von 
Baillon, einer über Bougien von Voillemier mit Abbildungen, einer 
über Bouillen von Savignac, einer über Bourdonnement, vorzugsweise 
wichtig für die Diagnose der Ohrenkrankheiten, von Duplay. 

Der zweite Theil enthält ausser mehreren aus der Botanik, Phar- 
maeie und anderen Diseiplinen entnommenen Artikeln, wie z. B., 
Boussole von J. Gavarret, Bouton d’Alep (Boule) von Le Roy de 
Möricourt, mehrere umfangreiche Gegenstände, so den Plex. bracbialig 
in anatomischer, comp.-anatomischer, pbyziologischer, puthologischor 
und operstiver Beziehung von Paulet, einen Artikel über die Art, 


subelaria oder die Brachio-ceph., wichtig für die Unterbindung, mie 
Tabellen von Lefort, eine sehr grosse chirurgische Abhandlung üben 
den Arm mit den Operationen, die daran vorkommen und eine bichue 
interessante Abhandlung über künstliche Arme mit wunderschönen Al,_ 


ia 


bildungen, für chirurgische Instrumentonmacher schr instructiv, ca 
darin ein Buch, die Geschichte des Götz von Berlichingen, das 


einem Grafen eben diesen Namens kürzlich in Leiprig heraumgegey, = 


int, errähnt, und eine ebenso schöne, durch Abbildungen lust; 


Abhandlung über Bruchbünder von Tilleauz; ferner ist darin Pe 

historisch-geographische Abhandlung über Brasilien und eine für Fran 

Statistik ungemein wichtige über Grossbritauien, die kontbare aim 
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gleiche zwischen England und Frankreich enthält; auch die gross- 
britanischen Besitzungen siud besonders durchgenommen; ferner enthält 
der Band einen pharmacologisch-therapeutischen Artikel über Brom, 
einen anatomisch-patholögischen über die Becachien, einen Über Bron- 
chialgeräusehe und einen sehr umlsngreichen Über Bronchitis von Barth. 
Alles ist mit Fleiss und Gewissenhaftigkeit gearbeitet un ein grosser 
Literaturschatz angegeben. 

Der erste Theil des II. Bandes handelt von der Bronchitis eapill, 
und der Bronchopneumosie und ungemein ausführlich von der Bronze- 
Krankheit. Es sind nicht weniger als 43 Seiten Tabellen, worin allo 
bisher bekannten Fälle angegeben sind mit Nennung des Autors, der 
Symptome und der anatomischen Läsionen; ferner van der Verbrenaung 
und wiederum in sehr ausführlicher Weise vom Bube. Der Vf. des 
letzteren Aufsatzes ist der bekannte Syphilidologe Rollet. Ich brauche 
wohl nicht noch einmal zu erwähnen, dass eine Menge kleiner Aufsätze 
darin sind, von denen Jie biographischen und histerisch-medieinischen 
schr belangreich sind: einige von ihnen haben den berühmten Historio- 
graphen Daremberg zum Verfasser, und, was sehr anzuerkennen ist, 
es kommen auch Namen vor, die man sonst nicht leicht in einem ge- 
wöhnlichen Geschichtswerk findet; indes muss ich gestehen, hätte ich 
über den kürzlich verstorbenen Bussemaker, den berühmten Heraus- 
gober des Oribasins und des Aristoteles für diesen Dietionnaire 
einen ausführlicheren Neerolog erwartet; die Redaction Jut sich mit 
einer mageren Notiz begnägt, die einmal Daremberg im Journal des 
lebats veröffentlicht hat. nn, 


Archiv für Ophthalmologie, herausgegeben von Profi. DDr. 
Arlt, Dondera, v. Graefe, Bd. XVf. Abtheil. 1. Mit 
Holzschnitten und Tafeln. 8. 8. 363. Berlin. Peters 1870. 
Im Jahre 1854 schon hatte Albrecht v. (iraefe, obgleich er 

erst wenige Jahre die Angenheilkunde für Stulium und Praxis zur 
Specialität erwählt hatte, seinen Namen auf diesem Gebiete derartig 
bekannt gemacht, dass es von den Fachgenossen mit grösster Frende 
begrüsst wurde, als er den ersten Hand eines nenen Archivs für Oph- 
thalmologie in die Welt schickte, Doch tnetvoll nnd voransschend, wie es 
seine Natur war, erkannte er bald, dass für ein derartiges litera- 
risches Unternehmen, sollte ihm dns rechte Gedeihen, «der sichere Fort- 
gang, ein nachhaltiger Einfluss auf die Entwiekelung der Augenheil- 
kunde gewiss sein, das Zusammenfässen möglichst aller tüchtigsten 
Kräfte zu gemeinsamem Wirken nöthig sei. Deshalb forderte er bereits 
für das nächste Jahr, respeetire den zweiten Band die beiden Männer 
zur Betheiligung an der Herausgabe auf, denen er besondere Anregung 
und Förderung verdankte, mit denen er in lehhhaftern Austausch wissen- 
schaftlicher Arbeit und Forschung stand: Arlt damals in Prag, Don- 
ders in Utrecht. Unter solchem Namens-Dreiblatt war das Archiv 
gewiss, Alle zur Theileahme zu gewinnen, die sich in wissenschaft- 
lichem Sinne und in der new eingeschlsgenen Bahn mit der Augen- 
heilkunde beschäftigten. Es ist allgemein bekamıt, einen welch werth- 
vollen Theil der deutschen medicinischen Literatur unter diesen Hernus- 
geberu das Archiv für Ophtbalmologie von seinem Entstehen an bis 
heute ausgemacht hat. Mit der Vorlage bekommen wir den letzten 
Band desselben in die Hand, der noch unter v, Graecfe's Mitwirkung 
erschienen ist. Wie es ihm, der allein am Orte, wo das Archiv 
herauskommt, wohnte, stets zugefallen war, hat er auch für diese 
1. Abtheilunz des 16. Bandes das Materinl geordnet und zum Druck 
fertig gemacht, ehe sie aber ausgegeben werden konnte, hatte der Tod 
dem grossartigen Wirken dieses ausgezeichneten Mannes ein Emile ge- 
macht. Die Herren Arlt und Donders ehren in einem kurzen Vur- 
worte dus Andenken ihren unvergesslichen Freundes und Mitarbeiters 
und zeigen an, dass sic, wie es der lchbhafte Wunsch v. Graefe's 
gewesen, das Archiv in seinem Sinne und Geiste furtaetzen werden, 
und fordern die ophthalmslogischen Collegen auf, demselben fortdanernd 
Mitwirkung ad Theilnshme zu erweisen. Der Iuhait der vorliegenden 
Abtheilung ist, wie man das nicht auders kennt, reichhaltig um werih- 
voll. Fehlt leider ein letzter Beitrag aus Graefe’s Feder, so sind 
Arlt und Donders durch eigene Arbeiten vertreten, jener mit einem 
Beiteng zur Lehre von Hornhautabscessen, dieser über die Bewegungen 
des Auges handelnd nnd für ihre genauere Erforschung in dem Phänsph- 
thalmotrop einen nenen, sinnreichen Apparnt empfehlend. Ausserdem 
ist dee Dand wit interessanten Mittheilangen von Alf, Graefe, von 
v. Hippet und Grünhagen, Haase, Ulaassen, Monnik, 
Adamück, Woinow, Schneller, Manz, Hirschberg, Kugel, 
Logetschnikow gefüllt. Möge das Archir, und es ist nieht anders 
zu erwarten, unter der fernerm Redaction von Arlt und Donders 
dio Stätte bleiben, an der die bedentendsten Kräfte, welche auf dem 
Gebiete der Augenheilkunde tlütig sind, die Früchte ihrer Arbeit zur 
weiteren Verwerthung niederlegen und s0 ihm die lebhafte Theilnahme 
der Fachzenossen im In- und Auslande gesichert sein. 


Aus Journalen. 


Drei Fälle von Caries und Necrose der Tibia und des 
Yemur, durch Exeavation geheilt von Dr, Cross, (Gazeta 
mediea de Granada, No. 29 u. 30, I. y 30. de Junio 1570, 8. 246.) 

Lo). P., 17 Jahre alt, Iymphatisch, nie geimpft, erinnert sich, 
seit_seiner Kindheit nicht krank gewesen zu sein, mit Ausnahme der 
Ausschlagsüigber. Am 23. Mai 1569 stolperte er über einen Ast eines 
Genmntenbaumer und stiess sich dabei einen Dorm in das vordere untere 
Drittel des linken Furses etwas oberhalb des Tibio-Tarsalgelenkes ein. 
Aus der Wunde flossen cinige Tropfen Bluter, sie schloss sich ohne 
zu eitam. G—5 Tage spüter stumd er hinkend auf wegen hefiizen 
Schmerzes in diesem Gelenke. Noch denselben Tag musste er zu Fuss 
eine weite Reise machen, die er nur mit Mühs hinterlegte. In Gra- 
nada angekummen, musste er ärztliche Hülfe ansprechen wegen einer 
Geschwalst, die von dem Tibio-Tarsalgelenke ausging und sich Lis 
etwas unterhalb des Kuies erstreckte, Nach 3 Tagen ward die Ge- 
schwulst teigig, es erschien 4 Querfinger oberhalb des inneren Knöchels 
ein Eiterpunet, dur von selbst aufbrach und reichlich Eiter entleerte. 
Die Wunde heilte nicht vollständig, sondern hinterliess Fistelöfnungen. 
Mitte Juli wurde der Kranke in die Klinik von Granada aufgenommen. 
Sein Status quo war chronische Periostitis und Ostitis mit Ausgang 
in Caries, Man schritt zur Operation der „Excavation*, Chlere- 
formirung gelang nicht, da Patient nicht zu Inspirationen vermocht 
werden konnte, Bohufs der Operation nahm man unter Abgrenzung 
und Schonung des Veriosts die schndhaften Theile vermittelst Meissel 
und Ilammer weg. Die compacte Masse unterschied sich in 2 Schich- 
ten, eine tiefere, harte, alte, an einigen Puncten necrosirt, und eins 
obere, sehr weiche. Die Markhöhle, voll schwammigen Gewebes, wurde 
mit dem Hohlmeissel gereinigt, indem man alle neerosirten und cariüsen 
Stellen entfernte wod nur die hintere Äussere Knochenschale lies. Man 
vermied sorgfältig, das Gelenk zu Öffnen, selbst auf die Gefahr hin, 
eine angegriffene Stelle in der Epiphise zu hinterlassen, Als die Eite- 
rung begann, Verband mit Acid. fenie, 3j, Alcoh. 3j auf ein Pfund 
Wasser, Mit dem Ausfüllen der Wunde bessert eich auch der allge- 
meine Zustand; luxarirende Stellen werden mit Nitr. argent. betupft; 
Veroarbsung schreitet vor, duch bilder sich in der Knöchelgegend ein 
Abscess, der geöffnet wird und einen kleinen Sequester ausstösst. 
Innerhalb eines vollen Monats macht die Vernarbung keine Fortschritte, 
weshalb in die Tiefe mit dem Glüheisen euuterisirt wird. Von mım 
an allmülige Heilung; der Kranke wird entlassen mit der Weisung, 
sich spüter wieder za stellen, wobei sich die Herstellung als voll- 
ständig zeigt. 

It. #.G. A., 34 Jahre alt, Spritzer, verheirathet, sangninischen 
Tomperaments, regelmässiger Constitution, geimpft, hatte an den Masern 
gelitten. Im Alter von 32 Jahren wurde er am 319. ‚Jannar |. J. in 
die Klinik aufgenommen. Sein Allgemeinzustand ist befriedigend. Der 
Site seines Leidens ist das rechte Bein gleich lanz mit dem linken. 
Der untere Theil des Muse, roetus und das Knie messen 2 Cim. mehr 
im Umfange, während die Gelenkdächen und Bewegung unversehrt sind. 
Die Volumenzunahme «des Muskels entspricht einer schr merklichen 
Verdickung des Schenkels mit Unebonheiten seiner Oberfläche an einigen 
Puneten. Am höchsten Theile des Kniekehlenrnumes, mehr gegen die 
äussere als gegen die Innere Seite hin, befand «ich eine Fistelöffnung 
mit harten Rändern, aus der bald guter, bald klumpiger Eiter nustrat. 
Die Untersuchung mit der Sonde ergab knöcherne, rauhe, wnentfern- 
bare Oberflüchen. Bei Erweiterung der Wunde und Untersuchung mit 
dem Finger stiess man auf eine Cloake, voll von schwammigem Ge- 
webe, deren enge Ocfnang nicht zuliess, in die Aushöhlung einzu- 
dringen. 

Nachdem der Kranke durch Chloroform anästhesirt war, machte 
man einen Einschnitt, 8 Ctm. lang, welcher zum Mittelpuncte die Fistel- 
öffnung hatte und bis zum Rand des Biceps reichte, Alle die beim 
Einschnitte betheiligten weichen Theile, vorzüglich die tiefer gelegenen, 
durchschnitt man und in ihnen zwei oberflächliche Arterien, welche 
leicht zu unterbinden waren, In der Tiefe gerieth man auf einen Ge- 
lenkzweig, etwas dicker als die Hadialis, dessen Uuterbindung wegen 
Tiefe der Wunde und wegen Härte der Theile äusserst schwierig war, 
indem man die Arterie nicht ordentlich fassen konnte, Man verlor 
darüber 15 Minuten. Nun wurde der Femur 5 Ctm. lang und 2 Cim. 
breit blossgelegt, wobei der Aussere Theil «es Knochens einen anor- 
malen, elienbeinharten Kamın zeigte, welcher mit Hammer und Meissel 
abgetragen wurde, Um aber in die Markhöhle zu gelangen, wo man 
Sequester vermuthete, war es nothwendig, den Knochen anzubohren, 
wozu man eine Tropankrone ansetzte, welche über (er Cloake 15 Mm. 
tief eindrang. Meissel und Hohlmeissel machten die vom Trepan ab- 
gelöste Portion frei, man erweiterte nach oben und unten die Oeffnung, 
nicht ohne Mübe, wegen Härte des Gewebes, drang in die Höhlung 
ein, aus der man kleine necrosirte und cariöse Theile mit all dem 
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Schwammgewebe, das sie umgab, herauszog und hiuterliees nur die 
eompacte Schale. Die Operation hatte ’, Stunden geilauert. 

Mit Beginn der Eiterong verband man die Wunde mit gleichen 
Theilen Süssmandelöl und Petroleum. Vom 3. Februar bis 27. März 
wurden einige Soquester und Splitter ausgezogen. Am 29. April volle 
Heilung; sehr leichtes Binken. 

IH. R. A. 13 Jahre alt, Müllerjunge, schwacher Constitution 
bei Iymphatischem Temperamente, ungeimpft, batte die Ausschlagstieber 
überstanden, und innerhalb 2 Monaten Wechselfieber, kam am 7. Oo 
tober 186% in die Klinik In folgendem Zustande: Sein allgemeiner 
war befriedigend, jedoch war er mager, hatte schwachen Pils ete., 
sein rechtes Bein war in seiner unteren Hälfte affıcirt, der obere Theil 
desselben hatte nur grössere und ansgedehnters Venen. Im oberen 
Theile über der Innenseite der Tibin und ohngeführ gegen die Mitte 
hin war das Volumen des Beins vergrüssert, hart und ungleich, die 
umgebende Haut war üdematös un] mit weisslichen Schnppen bedeckt, 
die nach innen bia zur Achillesschne und nach anssen bis zum Wadenbein 
reichten. Wegen der Volumenzunalune des Knochens war der Vorsprung 
des Knöchels verschwunden, während der Intermalvolardiamoter «lieser 
Seite I Ctm. mehr hat, und das Bein selhst am niedrigsten Theile 
seines Umfanges 7 Cım, mehr mass, als im gesunden Zustande; an 
der affieirten Stelle hält es 7 Ctin. und 3 Ctm. im Querdurchmesser, 
Es waren 2 Fistelöffunngen vurhanden, in welche die Sonde eindrang, 
um im Grunde das Gefühl kleiner Brüche und unterhalb einen losen 
Sequester zu gewähren. Am 12. October nahm man nach vorgängiger 
Chlorsformirung die Operation vor. Zu diesem Zwecke wurde ein Ein- 
sehnitt in der Form eines Doppel-T gemacht, indem man auf beiden 
Seiten die Weichtheilo mit Einschluss des Periostse trennte, mit Meissel 
und Hammer die ganze entartete Knochenpartie umschrieb, die com- 
pacte Decke aufhob und mit Hohlmeissel und Trepan das cariöse und 
schwammige Gewobe zerstürte, eine Aushöhlung hinterlassend, begrenzt 
durch die hintere Äussere compaete Substanz. Am dritten Tage zeigten 
sich an einigen Puncten Stellen sphacelirt, an anderen geschwollen 
und schmerzhaft, nach weiteren 3 Tagen lösen sich die Bchorfe, Gra- 
nulation, Wucherung derselben, Silbersalpeterbetupfung, nach 4 Tagen 
Abgang eines Knochensplitters. Am 15. März 1570 stiessen sich noch 
einige necrosirte Theilchen ab, worauf vollständige Vernarbung und 
Heilung erfolgte. 
+» Epikrise Die spanischen Chirurgen siml durchweg Anhänger 
der conservativen Chirurgie; sio sind oa neit undenklichen Zeiten, 
weshalb von deu arabischen Zeiten her Pyrotechnik eine bevorzugte 
kolle bei ihnen gespielt, nnd weshalb in neueren Zeiten neben Am- 
pntationen und Exarticulationen die disphisischen oder Golenkreses- 
tionen, die „Excavationen‘, die subperiostischen und subenpsularen 
teswetionen ausgedehnte Anwendung Anden, und weshalb Ref. nament- 
lich auch den „Exrcarationen* (Södillet, &videment) das Wort 
redet. Die Indiention des Verfahrens besteht in Trennung des 
kraoken Knachengewebes vom gesunden, Erhaltung dieses letzteren, 
dazu dienend, den Traumatismus zu ersetzen, Form und Gebrauch des 
Gliedes zu cunserviren. Nach den von S£dillot kundgegebenen That- 
sachen, nach des Ref. eigener Erfahrung und gemäss der allgemeinen 
Theorie über Wiederersatz nach traumatischen Kuochenrerletzungen, nach 
aussen offen und mit Substanzrerinat begleitet, besteht keine andere 
Möglichkeit von Kuochonersatz als die durch Eiterung und ohne dass 
sich die Phänomene von Ostitis herausstellen unter Entwickelung von 
«ellulds- vasculären Granulationen. Nicht immer erreicht man den 
gewünschten Ersatz der Knochenhöhle, auch nicht s0 schnell, zu regel- 
inässig und so solid, als man erwartet, indem theils die Zustände der 
Kranken im Allgemeinen, theils die besonderen localen und in einigen 
Fällen der Umstand, dass die Excavation eine unvollständige geblieben 
ist und dabei ein Theil des Knochengeweber als krank zurückgelnssen 
wurde, daran hinderlich aind. 

Wir glanben nicht übersehen zu dürfen, dass Ref. einige Worte 
über die Anwendung des Petroleum hier einstellt, dass er hauptsäch- 
lich für Spital- und Armenpraxis empfiehlt, Es kime, sagt Ref, 
freilich als desinficirendes- Topicum dem Acidum fenienm nicht gleich; 
allein er habe es in 10—1?2 Fällen als solches dennoch mit Erfolg 
angewendet. Es hält, mit Mandel- oder Olivenöl vermischt, die Ge- 
schräre im Allgemeinen rein, ist weder reisend noch verursacht es 
Schmerzen, zerstört Fänlniss und damit den tblen Geruch der krank- 
haften Secretionen, weshalb es ein nützliches Anushälfsmittel ist, Von 
den vielen Operirten, an denen Excavationen der Knochen vorgenommen 
wurden, hat Ref, in 9 Jahren nur einen Einzigen verloren. Die guten 
Resultate dieser Operationen sind von höchster Wichtigkeit, indem sie 
ermöglichen, die kranken Theile für alle ihre bestimmten Verrichtungen 
zu erhalten; sie gelten dem Kef. als ein positiver Fortschritt der 
seusren Chirurgie. Dr. J. B. Ullersperger, 


Notizen. 


Berlin. Obwohl seit 1567 mit Einführung der nenen Organi- 
sation die Aerzte der prenssischen Armee den Combattsnten gleich ge- 
stellt sind, erhalten dieselben doch für hervorragende ärztliche Leistungen 
im Kriege nach einer Königl. Cabinetsordre das Eiserne Kreuz am 
weissen Bande, Da diese Auszeichnung ganz besonders für hervor- 
ragende Beweise der Tapferkeit auf dem Kampfplatz bestimmt ist, erscheint 
eine solche Bestimmung durchuns gerechtfertigt und der Sache gemäss, 
Wo nun aber neben den ärztlichen Functionen anch die persönliche 
Bravonr in der Schlacht constatirt ist, da treten die Aerzte in gleiche 
Linie mit den Combattanten, and demgemüss haben neulichst wieder 
zwei Aerzte des 2. Arimeeeorps das Kreuz am schwarzen Bands er- 
halten, Dr. Kleine vom 42. Iufauterieregiment, Dr. Loewe vom 
Grenadierregiment No. 2. 


— ns lichliche Arco im Sarcathale unweit des Gardasse fügt 
sich mehr und inehr der Reihe der besuchteren elimatischen Curorta 
an. Die besondere Milde des Clims, die zelbst in den letzten Wintern, 
wo bekanntlich der Aufenthalt in Meran, Botzen etc. durch die Hauh- 
heit des Wetters nichts weniger als zuangend war, mit kaum nennens- 
werthen Ausnahmen sich bewährte, wird zu einer immer rascheren 
Entwiekelung in dieser Richtung führen. Einer Mittheilung des Dr. 
Stricker in der Schlesischen Zeitung 14. Juni 1870) über den Auf- 
enthalt in Arco entnehme ich folgendes über die Temperaturverhält- 
nisse des letzten strengen Winters: 

Ueber die Temperaturverhältnisse Arcos im verflossenen Winter 
liegen mir die genaussten Beobschtungen vor, welche Herr Beiden- 
sticker mit grüsster Sorgfalt angestellt hat, und deren Mittheilung ich 
seiner Güte verdauke, Auch Arcu hatte einen Ausserst strengen Winter, 
und die ältesten Leute wissen sich eines #0 anlaltenden ungünstigen 
nicht zu entsinnen, dennoch war es im Verhältaiss selbst zu nahe liegen- 
den Orten ausserordentlich bevorzugt. Leider fehlen mir die Vergleiche 
mit genanen Beobachtungen an anderen elimatischen Curorten, wie 
z, B, Meran, 

Im November war die niedrigste Temperatur 0,69%, die höchste 
10,40°, die mittlere 5,63” R., an 25 Tagen schien die Sonne, an 4 
reguete es. Der December zeichnete sich durch die gewiss seltene 
Kälte von — 5,89* aus, doch trat nur in den letzten 3 Tagen Frost 
ein; die höchste Tumperatur war 8,08*, die mittlere 3,58, an 12 Tagen 
fiel Regen, an 5 Schnoe, an 17 Tagen schien die Sonne. Im Januar 
war die niedrigste Temperatur — 4,20, die höchste + 6,57, dies 
mittlere -}- 1,55" R. An 27 Tagen schien die Sonne, an 3 fiel Regen, 
geschneit hat os nicht. Im Febsnar war die höchste Temperatur 12,10, 
die niedrigste — 3,36*, die mittlere + 3,15*, an 18 Tagen schien die 
Sonne, an 7 fiel Regen, zwei Mal schuelte ea. Im Mürz war dies 
höchste Temperatur I1,14*, die niedrigste + 1,09, die mittlere + 6,55® 
es regnete 4 Mal und an 28 Tagen schien die Sonne, In April wa 
die höchste Temperatur 18,00%, die niedrigste 4,00”, die mittlerem 
10,72’ R., an 29 Tagen schien die Sonne, an 5 regnete es; am 27 _ 
trat das erste ziemlich heftige Gewitter ein. 

In der Zeit vom November bis inelus. April war also die mittlere. 
Temperatur + 5,20°%, Es trat an 28 Tagen Frost ein, der sich jedoch 
fast nur auf die Abend-, Nacht- und Frühstunden beschränkte, in dem 
Mittagsstunden sank das Thermometer nur an 5 Tagen unter 0°, ja 
doch nicht unter 1,60%, an 30 Tagen hat es meist nur wenig grinem,_ 
an 7 Tagen fiel Schnee, an einem Tage gemitterte es, an 144 Tgonn 
schien die Sonne. 

In Ietracht, dass der vergangene Winter ein so abnorm strenzzen a— 
gewesen ist, liefern die obigen Zahlen den bestimmtesten Beweis, we m 
milde das Clima von Arco ist. Nicht ein einziges Mal hat ein ruhe =. 
kalter Wind geweht, nur die höher gelegenen Orte werden von Acm m 
Ora berührt. Da Arco nur 289 Fuss über dem Moore liegt, © img 
die Luft nie strenge und wegen der Nühe des grossen Sees imnm em y— 
feucht genug. 

Für Wohnungen ist dem jetzigen Bedarf entsprechend bereits him. __ 
länglich gesorgt, theils in dem Gasthaume des dentsch redenden Hex 
Tappsiner, theils in Privathäusern, Mit der heurigen Saison Dt 
auch Herr Marchetti im stattlich daru erbantem Hause ein Pension ug 
mit 20 Zimmern. Für die Traubeneur, zu der Alles eingerichtet iu. 
empfiehlt sich wine eigenthümliche Traube, die trehbiana, ganz vn... 
züglich und an Spaziergüngen ist kein Mangel, Die Einwohner chäy_ 
dert Herr Dr. Stricker als höchst zurorkommend und namentlich Alıay, 
darauf bedacht, das Verständniss mit solchen zu erleichtern, die Dich,e 
italienisch sprechen. Die Wohlhabenderon derselben öffnen mit ze u. 
vorkommenheit den Fremden ihr Haus und zn dem Allen, was Ar m zu 
empfehlen kann, kommt noch eine grosse Billigkeit, eine Eigench u 
die sich freilich schnell verlieren wird, wie in ro vielen anderen Cry, „” 
orten und das vorzüglich durch die Thorheit der Fremden selbst, «Ri 
den Leuten so laut und so lange ihr Verwundern über ihre ringen 


» 


384 


Ansprüche ausdrücken, dürch die man sich fast beleidigt fühlt, bis 
auch ‚dor ebrlichste und schlichteste Mensch sich zu rascher Steigerung 
entschliesst. Ich könnte davon eine Reihe von Beispielen anführen 
und wie num, wenn die Leute dann endlich theurer, anspruchsvoller, 
lässiger werden, dieselben Personen Zeter schreien, die das in erster 
Reihe verschuldeten. Auch an einem deutschen Arzte wird es in der 
bevorstehenden Saison in Arco nicht fehlen. Herr Dr. Flöck, bisher 
in Meran, ist dorthin übersiedelt und auch geru bereit, über Woh- 
nung etc. schriftliche Auskunft zu geben. ; 
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lin. Preis '%, Thlr. 
Bock, C. E, Handatlas der Anatomie des Menschen, 6. Auflage. 


1. Liefg. Fol. Berlin. Menger. Preis 2 Thir, 


Bauer, L. Handbuch der orthopädischen Chirurgie. Uebers, von B. 
L. Scharlau. Mit Abbildungen. 8. Berlin. Hirschwald. Preis 
2'/, Thir, 

Nothnagel, H. Handbuch der Arzneimittellehre. 8. Ibid. I'reis 
4%, Thlr. 


Puhlmann, O. Die chemisch-mieroscopische Untersuchung des Harns 
auf seine wichtigsten krankhaften Veränderungen. 8. Ibid. Preis 
8 Ser. 

Brinkmann, W, Ueber vorsorgliche Manssregeln zur Verhlitung von 
Epilemien im Kriege. 8. Berlin. Eoslin. Preis 2 Sgr. 


Personalien, 

Ehrenbeseugungen. Dem ersten Brunnen- und Badearzt, 
Geh. Sanitätserath Dr. Orth in Ems, int die Erlaubniss zur Anlegung 
des ihm verliehenen russischen Set. Annenordens 2. Classe ertheilt 
worden. 

Personalveränderungen. Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. Fabian zu Heiligenbeil ist zum Kreisphysicus des Kreises Heiligen- 
beil, der praetische Arzt Dr. Hellmann in Franstadt zum Kreiswund- 
arzt de Kreisen Fraustadt, der practische Arzt Dr. Ü. Hecker in 
Solingen zum Kreinwundarzt dea Kreises Solingen und der Wundurzt 
1. Classe Schwartz in Leba zum Kreiswundarat des Kreisca Lauen- 
burg ernannt worden, Der Kreiswundarzt Stellmacher in Rawiex 
ist in den Kreis Griinberg mit Anweisung des Wohnsitses in Roihen- 
burg und der Kreiswundarzt Sello in Rothenburg in den Kreis Krüöben 
mit Anweisung des Wohnsitzes in Rawiez versetzt worden, 











e Klimatische. 
Wınterkurorte 


mit besonderer Rücksicht 
auf die 


Winterstationen 
der Schweiz, Tirols, Oberitaliens und des eüdlichen 
Frankreichs. 


Ein Leitfaden für Aerzte und Laien 
on 
Hermann Reimer, 
Dr. med. 


Preis: 25 Sgr. 


Im Verlags von Ferdinand Enke in Erlangen ist soeben erschienen und 
durch alle Buchhandlungen zu beziehen: 

Knebusch. Die wichtigsten Regeln der allgemeinen und speeiellen Receptir- 
kunde für Aerıte. Zweite vermehrte nd ak besonderer Berücksichtigung 
des Greammengewichtes bearbeitete Anilage. 16. geh. 

Preis 10 Sgr. oder 36 kr. 

v. Oppolzer’s Vorlesungen über apeclelle Pathologie und Therapie, bearbeitet 
und herausgegeben von Dr. E. Ritter von Stoffela. IV. Lieferung. 
er. 8, gel. Preis 1 Thlr. 16 Sgr. oder 21. 40 kr. 

— — I. Band complet. gr. 8. geh. Preis 4 Thlr. 26 Bgr. oder 8 il. 36 kr. 





Diesen Winter werde ich in 
Pisa 
practleiren und Anfang November dort eintreffen. 
.. * 
Dr. Bröking, 


Badearst in Soden. 


Bad Ems. 
König Wilhelm’s Felsenquellen. 


Laut beifolgender rergleichender Analyse des Geh. Hofraths Prof. 
Dr. Fresenius in ihren Bestandiheilen den älteren Emser Quellen 
vollständig gleichstebend, in Ihren therapentischen Wirkungen, mach den 
Erfahrangen der hiesigen Aerzte, den alten Quellen mindestens eben- | 
bürtig, empfohlen von den Avrzten, medieinischen Autoritäten aller 
Linder, gegen die ebroniscken Catarrhe der Schleimhäute, der Respira- 
tions-, Verdauungs-, Harn- und Geschlechtsorgane ee, 





Vergleicheude Uebersicht der In wägbarer Menge vor- 
handenen Bestandiheile, 
Gehalt an Granen in Pfund = 7640 Gran. 


Kräln- 
chen 


Victarin-|Augnsla-| Kessol- 
quelle | quelle | brunnen 


untersucht | antersacht | uatereucht | untersucht 
4860, 4865. 1851. 1851. 


Doppelt kohleusaures Natrun 14,8:1760 
Schwefulsnures Natron. . - 
Chlornatrium 
Schwefelannrea Kali... .. 
Doppeli kuhlensaurer Kalk . 
Doppelt kohlensaure Magnesia 
Doppelt kohlensnures Eisen- 
uxydul 
Doppsolt kolleusnures Mangen- 
oxydul „. 
Doppelt koblennaurer Bart 
Doppelt kuhlunsaurerötrontian 
Phosphorsaure Thonerde . . 
Phospborsaures Natron 
Kieselslure. vu. e. 0. - 
Doppelt kohlonsaures Lithion 
Doppelt koblensaures Ammon 
Zulasokn 
Hromnamium. - ru neun. 
Summe d. festen Beatandibeile 
Wirklich freie Kohlensüure, 


Summe aller Bestandtheile 


15,514014/15,234844 15,19749 
0,139423: 0,044659 4 
7,351744 


7,366017 
0.346329 0,502241 
1,710124 


1.625717 
1,507622| 1,827387 


0,013924| 0,021450 





0,009943 
0,00403 
0,011667 


0,4001 
0.003072 
0.006743 
0,00 78% 
0,001459 
0.363541 
0,0007 8 
0,057208 
{ 0,000023 
0.002196) 0.000446 
26,364281j237,166% 27,02722] 26,02590 | 
9,217989| 7.854720) 6,TRRR6| #,32497 


36202270 | SAN | 33,62583| 34,35087 ı 


... 


Spur 


Zum Versandt empfiehlt sich die „Augustaquelle“, welche in Ihrer 
‚Zusammensetzung dem Kräbuchen gleichsieht, und ganz bosonders die 


Victoriaquelle, 
welche bei gleichen festen Bestandtheilen von allen Emnser Quellen die‘ 
grösste Quantität freier Kohlensäure enthält, wodurch sie sich im Ge-, 


schmack einem feinen Suerling nähert und eine grosse Haltbar-, 
keit besitzt, 


Preis des Wassers: 


1), Krügs Augusta- oder Vietoriaqguello Rthlr. 7.15, inel, Verpackung 
Rtblr, 9.5. . 
ve, Krüge Augusta- oder Victorlaquells Rihlr. 5 15, inch. Verpackung 
Rthir. 6.20, 
Feo, Bahnhof Ems. Versandt gegen Nachnahme. 


Depots: 
Berlin bei Herren J. F. Heyl & Comp. 
Danzig hei Herrn Apotheker E. Schleusener. 
Dresden bei I. Fieinus Wwe. 
Hamburg bei Herrn Apotheker €. B. Feuerbach. 
Hannover bei Harrn Fr. W. Haase jun. 
Münster bei Herrm Ilch. Schwick. 
Elberfeld bei Herrn ©, Dörr. 
Lübeck bei Harm Theodor Schoser. 
Cöthen in der Löwenapotheke. 


a “ Herrn E, Balzer, Administration der 
Adı eSS6; König Wilhelm's Felsenquellen in Bad Ems. 








Sonnabend, 


Bestellungen auf diese Zeut- 
schrift, welche alwichent- 
lich Sonnsbends erscheint, 
nehmen #lle Buchhandlungen 
und Posi-Ansiaken »n, 


N 438. 


Deutsche Klinik. 





22, October 1870. 


Preis vierteljäbrlich zwei Tha- 

ler. Beliröge werden franco 

unter der Adresse der Ver- 
Ingshandlong erbeien. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





Inhalts Erklärung 


— Tosxicologische Studien über Garbelssure und Kreosot. Von Dr. Th. Husemanm in Göliagen, [Foriseizung.) — Veber die Disposilion der 


verschiedenen Gelenke zu Verrenkungen. Von Dr. Ernst Blasius, Geb, Med.-Baib in Balls, — Leber Schwellung der Conjunclivelfollikel und Trachom, Mit- 
geiheilt aus dem in Druck befindlichen Handbuch der Augenheilkunde von Prof, Dr. Schweigger. — Die Compliestionen des Ahdominalıyphus. Siatistische 
Zusammensiellungen nsch den Beobachtungen im Spitel zu Basel io don Jahren 1865—t56R, Van Dr. D, Heike sus Bremen. (Fortsetzung) — Notizen, [Berlin. 
Universünten. Todestulle.) — Fenilision: Minhellungen aus dem Heservelazareilı I. im Frankfurt a. M. Yon Physlcus Dr, Caspari, Brunnenarzi zu Meinberg. 





Pr Erklärung. 

In der Beilage zur Wiener medicinischen Presse; Allgemeine 
wmilitärärztliche Zeitung, No. 41, Wien, 9. October 1870, befindet sich 
unter der Ueberschrift: 

Die Vorwaltung der Barackon-Lararetihe, 
ein Artikel, weicher die Thätigkeit der helfenden Damen in der 
Barackengroppe No. I. in einer unwahren, gehässigen und beleidigenden 
Weise darstellt. Ich halte es für eine Ehrenpflicht, nicht nur »lle in 
diesem Artikel enthaltenen Vorwürfe gegen die Damen als unbegründet 
aurickzuweisen und die gegen ihre Thätigkeit gerichteten Insinuationen 
als höchst ungebührlich zu bezeichnen, sondern auch diesen edlen 
Frauen öffentlich meinen Dank auszusprechen für die Opferfrendigkeit, 
mit der sie sich dem Dienste in den Baracken widmen, und für die 
werthvolle Hülfe, die sie durch ihre weibliche Würde zur Wahrung 
des Anstandes und der guten Sitte, sowie durch ihre unermüdliche 
Thätigkeit in der Päloge der Verwundeton gewähren. 

Berlin, den 14. October 1870, 

Der Generul-Lazarathdirestor: Dr. Steinberg. 

Wir unterzeichneten Aerzte der I. Barackengruppe schliessen uns 
obiger Erklärung ans voller Ueberzeugung an: 

Dr. Kristeller, dirigirender Arzt. Professor Dr, Esmarch, 
consultirender Goneralarzt. Dr. Koch. Dr. Wolfert, Dr. Bassel. 
Dr. Trucheart aus Galreston. Dr. Stryek. Dr. Doehr, Dr. To- 


bold. Dr. Borrmann. Dr. Fellenberg. Dr. F. W. Hoffmann 
aus Berlin. Dr. F. Strassmann, Dr. 8. Strassmann. Dr. Neu- 
haus. Dr. F. Petersen aus Kiel, Dr. Brummumd aus Chicago. 


Dr. Langenbuch aus Hamburg. Dr. Munnikhausen aus Amerika. 
Stein aus Russland, Brunner aus Amerika. Dr. Wilde Scheel. 
Settegast. Dr. Schraven. Weckmann. Falk. Dr. Mittweg. 
Biesenthal. 





Toxieologische Studien tiber Carbolsäure und Kreosot, 
Yon 


Dr, Tb. Husemann ia Götlingen. 


{Foriseizung aus No, 42.) 


3. Epikritische Bemerkungen zur torischen Action der 
Carbolsäure auf Menschen und Thiere. 


Nachdem wir in den beiden ersten Abschnitten eine Darstellung 
der seitherigen Beobachtungen über die toxische Wirkung der Carbol- 
säure auf Menschen und Thiere gegeben haben, versuchen wir es nun, 
Schlüsse aus dem vorhandenen Material in Gestalt von Bützen zu for- 
muliren, die wir mit epikritischen Bemerkungen begleiten wollen, zı 
welchen uns die eigenen Versuche au Thieren leiten. Es ergiebt sich. 
zunächst: 

1) Die Carbolsäure ist ein Gift für Organismen ausm 
allen Classen des Thierreiches, sowohl für Evertebratern 
als für Wirbeltbiere, und unter letzteren für Kalt- und 
Warmblüter. 

Dieser Satz bedarf einer weitläufigen Begründung nicht. Es Ingr 
nicht in der Absicht unserer Versuche, das Heer der Thierapecies, ara 
denen mit Carbelsäure experimentirt wurde, zu vermehren; dazu lage 
ein Grund um so weniger vor, als sowohl Lomaire als Hofmann „ 
zumal der Erste, sehr zahlreiche Arten und Gattungen in das Bereichh 
ihrer Versuche gezogen haben. Unsere Versuchsthiere waren Frösche | 
Kaninchen, Katzen, Hunde und Tauben, für welche letztgenannten 
Vögel die Giftigkeit der Carbolsäure allerdings noch nicht von frühere=y 
Forschern eruirt worden ist, Die Thierspecies, an denen die Gifigkei e 
der Carbolsäure bisher experimentell dargethan wurde, vertheilen sichn 
nach den einzelnen Thierclassen, in absteigender Linie, folgendermanssern = 

a Sünugethiere: Pferd, Hund, Katze, Kaninchen, Hass, Meom-__ 
schweinchen, Fledermnus, Ratte, Maus. 
b. Vügel: Sperling, Hahn, Taube. 


Feuilleton, 


Mittheilungen aus dem Reservelazareth II. zu Frank- 
furt a. M. ; 


Yon 
Physicus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg. 


Geshrter Herr Redacteur! 


Bei Einsendung meines letzten, für Ihr geschätztes Blatt bestimmten 
Artikels bemerkte ich noch, dass ich mich nach beendigter Saison dem 
Hrn. Genersl-Stabsaret Dr. Grimm in Berlin zur beliebigen Verwen- 
dung im Sanitätsdienste zur Disposition gestellt und darauf von dem 
Provinzial-Generalarzt des I. Armeecorps, Hrn. Dr. Roth in Cassel, 
an das Reservelazureth If,, Frankfurt a, M,, beordert worden aci. Io 
Erfüllung dor Ihnen gegebenen Zusage werde ich, so weit sich Gele- 
* genheit daru bietet, mir nun erlauben, Ihnen ab und zu Mittheilangen 
von bier einzusenden, 


Das Reservelazareth 11. ist von der Stadt Frankfurt horgestellt 
und am 11. Bepteinber dem Staate übergeben worden, um die bisher 
im Waisenhause in der Stadt selbat verpflegten und verwundeten 
‚Militärpersonen dahin zu transferiren. 
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Der von der Stadt angekaufte Vaconius’sche Garten, circa I3Mo2—__ 
gen gross, hat zu Lazareihewecken eine sachr geeignete Lage. 

Das Vorderhnus, das letzte der Suchsenhauser Strasse, von des an a- 
durch Mauer und Thor abgeschlossen, mit vorliegendem, 30 Fuss breite» un 
Hofraum, liegt vollständig frei, ebenso der Garten selbst, der nac 
Norden und Osten von amleren Gärten und leoren Raustellen, nam u. 
Süden von dem Bahnhofe der Frankfurt-Offenbacher Bahn begrenzt wir 
Mit diesem steht er durch ein stets verschlossenes Thor in Verbinduarn = 
um mit der Bahn ankommende Kranke und Verwundete dire an. 
nehmen zu können. 

Das vierstäckige Vorderhans ist nicht mit Kranken belegt. ID: 
Parterreräume dienen dem Hülfsverein für im Felde orkrankte und van _ 
wandete Krieger ala Depot, 1 Treppe hoch sind die Bureanzimm un a 
2 Treppen hoch die Wohn- und Schlafzimmer für Verwaltungspersors 1 
und Hausärzte, 3 Treppen für die Lazarethgehülfen und Ordonnanzen w 
In einem südlich gelegenen Seitengebäude Parterre 2 Wachtstuben Fra .r 
7 Mann Militär und 9 Mann Feuerwache und Waschküche, 1 Trpyn Bi 
hoch Schlafzimmer für die barmhersigen Schwestern. 

In dem 129 Fuss langen, von dem Vorderhause 30 Fuss östla <> 
gelegenen Hintergebäiude befinden sich Speisckammer und sonatä n 
Wirthschaftsräume, Becttons-, Operations und Conferenzrimmer für = = 
Aerzte, in dem Oberstock mit einer von aussen hinaufführenden Pr an ©. 
treppe 2 Kraukensäle zu 19 Betten, 

Von dem Hinterhause 14 Fnas wieder in östlicher Richtung lieg. m 
zu zwei Seiten eines 45 Fuss breiten Weges 14 von Holz aufgefü bre. 
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e. Reptilien; Naja tripudians Merrem (Fayrer, Ed. med. 
Journ., July 1870, p. 53, wo die Carbolsäure als very poisonous 
for all smakes bezeichnet wird. 

d. Amphibien: Frosch, Wassersalsmander. 

Fische: Weissßsch und nicht von l.emaire namentlich auf- 

geführte Species. 

f. Mollusken: Helix pomatia L., limax marimus L., Limax 

agrestis L., Arion empirieorum L., sAmmtlich zu der Abtheilung 

der Gastropoden gehörig. 
Arthropoden, und zwar aus der Abtheilung der 
Inssecten: von Apteren Phtbirius inguinalis Redi und Padi- 
enlus capitis 1.; von Dipteren Pulex irritans L., Culex 
pipiens L. und Musca domestiea L.; von Hemipteren von 
Lemaire nicht angegebene Species von Aphis und Cimer 
lvetutarius L.; von Orthopteren Ferficula auricularis L., 
Periplaneta s, Blutta orientalis Burm., Gryllus domestieus 
L.; von Hymenopteren Formica (Species von Lemaire 
nieht bezeiehnet); von Lepidopteren dergleichen nicht ge- 
nauer specihicirte Arten nebst Raupen und Eiern; von Ce 
leopteren Carabus auratus L., Melolontha vulgaris L. (such 
dessen Larven), sowie Sonnenkäfer, Mistkäfer und Holz- 
böcke (nar mit dem Vulgärnamen von Lemaire aufge 
führt); sowie aus den Abiheilungen der 

Arschniden verschiedene Spinnen und Sarcopies scabiei 
Latr., der 

Myriapoden Julus terrestris und der 

Crustaceen Onlseus mirarius. 

b. Würmer: Bilutegel, Regenwurm, Räderthierchen ohue apecielle 
Bezeichnung. 

i. Infusorien und Protozoön: Bacterium, Vibrio, Bpirillum, 
Amvoeba, Monas, Euglens, Paramesium, Vorticella. 


2) Es haben sich bei den bisherigen Versuchen Re- 
fracstäre gegenüber der Einwirkung der Carbolsäure unter 
den zu den Versuchen benutzten Thierspecies nicht ge- 
funden, so dass wir bis jetzt kein Thier kennen, welches 
vernöge seiner Organisation der deletären Action des 
Giftes Wideratand leistete, und eine sog. Immunität be- 
sässe; doch finden allerdings Verschiedenleiten in der 
Boceptivität der einzelnen Thierspecies statt, so dass die 
Dosis toxieca und letalis sich different und nicht dem 
Körpergewicht allein entsprechend verhält. Usbrigens 
wird die Vergiftungserscheinungen resp, den Tod bedin- 
gende Menge der Carbolaäure noch durch besondere indi- 
viduelle Verhältnisse und durch die Applicationsstellen 
nicht unerheblich beeinfiusat. 


Was bisher über die Dosis toxiea und letalis der Carbolsäure be- 
kannt gemacht worden ist, schliesst mannigfuche Widersprüche ein, 
die eine Erklärung erheischen, die zum Theile nur auf experimenteller 
Basis möglich ist. Es ist unsere Aufgabe gewesen, für die von uns 


experimentirien Thierspecies gensu die letsle Gabe der concentrirten 
wässrigen Lösung der Carbolsäure bezüglich der internen und bei ein- 
zeinon bezüglich der subeutanen Application zu bestimmen und glauben 
wir am sweckmüssigsten zu verfahren, wenn wir unsere Ergebnisse 
zunächst zusammenstellen und sie mit den Angaben früherer Autoren 
vergleichen, Wir begnügen uns damit, dieser Zusammenstellung die 
Bemerkung voraussaschicken, dass die zu den Versuchen verwendete 
Carbolsäure rein weiss, erystallinisch von der hiesigen Unirersitäts- 
apotheke stammte. 

Bei Fröschen, wo die beireffande Lösung subeutan entweder 
unter die Haut des Rückens oder einer der Hinterextremitäten mit der 
Pravaz'schen Spritze injieirt wurde, starben die Versuchsthiore (Herbst 
1869) schon nach einer 6 Mgm, Carbolsäure repräsentirenden Injections- 
menge. Hofmann Int, wie oben hervorgehoben wurde, als Dosis 
Ictalia eine viel hühere Onantiiät, nämlich 3—5 Centigramm, Diese 
Differenz findet ihre wahrscheinlichste Erklärung in einem Momente, 
welches früher von Bidder (Arch. für Auut, n., Physiol, 1568, H. 5, 
p- 568) für die Wirkung des Curare hervorgehoben wurde; dass nim- 
lich die Receptivität der Früsche in verschiedenen Jahreszeiten solchen 
Giften gegenliber, welche dio Lungenrespiration zeitweise aufheben, 
sich ungleich verhält. Bekanntlich wird der Gusaustausch mit der 
Atmosphäre bei den Fröüschen vorzugsweise durch die Haut besorgt 
und nur zum kleineren Theile durch die Yungen, Nach Didder 
tiefert die Hautathmung im Winter ’/,, im Sommer */, der gesammten 
Kohlensäure. Winterfrösche künnen daher lünger der Einwirkung eines 
die Lungentbütigkeit paralysirenden Giftes widerstehen, weit der Wag- 
fall des durch die Lungen besorgten Gnzaustausches für den gesamten 
Betrag der Respiration vine geringere Bedeutung haben muss. Da nun 
bei dor Carbolsäurevergiftung ebenso wie beim Curare die Lungen- 
thütigkeit wegfällt, wenn auch die sonstige Wirkung alch ganz diferent 
verhält, so liegt die Annahme anf der Hand, dass das differente Ver- 
halten der Winter- und Sommerfrösche auch für das erstgenannte Gift 
gilt, und dass sich dadurch die abweichenden Resultate der beider- 
seitigen Beobachtungen ergeben. Dazu kommt noch, dns bei den Ver- 
suchen im Herbst 1869 äussere Verhältnisse es einzelne Male unmüg- 
lich machten, die Frösche in die zur Erholung günstigste Situation zu 
bringen und zu beaufsichtigen. Ich habe mich übrigens überzeugt, 
dass auch bei sorgfültigster Aufbewahrung grosse Sammerfrösche durch 
die angagebenso Menge sterben künnen un dass andererseits Winter- 
frösche nach 6 Mgm. Carbolsäure, in der angegebenen Welse angewendet, 
und bei guter Pflege sich wieder erholen, doch trat auch hier der 
Tod durch 1—2 Cgin, im Laufe mehrerer Stunden ein. 

Es besteht zwischen Hofmann und Neumann einerseits und 
Lemaire andererseits hinsichtlich der Zeit des Eintrittes des Todes 
der Frösche ein Unterschied, der jedoch nur ein scheinbarer ist. Le- 
mairs giebt nämlich an, dass Vrüsche in einigen Augenblicken is 
5 pl, und langsamer in I pro Mille Solution sterben, während sowohl 
bei den Versuchen Hofmann’s und Neumann's, wo das Gift aub- 
eutan oder per os zur Anwendung kam, der Tod, d. h. der Stillstand 
des Herzens, nach mehreren Stunden, selbst nach einem Tage erfolgte. 
Wir geben die folgende Tabelle einiger theils von Ummethun, theils 
neuerdings von mir angestellter Versuche: 


Baracken, je 7 von jeder Seite des Weges, mit Zwischenraum von 
23 Fuss zwischen 2 Baracken. 

Alle Hänme um und zwischen den Baracken sind geobnet und 
ebenso wie die Wege mit grobem Kiass überschlüittet nml in der Nähe 
der Baracken 2 Brunnen angelegt. 

Die Baracken «ind von Holz aufgeführt, 114 Fuss über der Boden- 
höhe, so dass die Luft frei unter herstreichen kann, 70 Fuss lang, 
20 Fuss breit und 14 Fuss an der Seitenwand hoch, mit Dachreutern | 
und ausser den Fenstern zu jeder Seite mit 8 grossen aufstellbaren 
Klappen versehen, wodurch die ausgiebigste Ventilstion bewirkt werden 
kann, Die Klappen hängen alle oben in Charnieren nnd werden von 
unten nach aussen und oben geöffnet — es dürfte aber zweckmässiger 
sein, weun die obere Reihe umgekehrt beweglich wäre, indem dann 
bei Oefinung derselben ausser Luft auch Licht und Senne in die Ba- 
rucken einströmen würde. 

An dem Kopfende befndet sich ein Closet mit zwei Kübeln, deren 
Inbalt jeden Morgen abgefahren wird, ausserdem ein Verschlag mit 
Lagerbrettern zur Aufbewahrung der verschiedenen Verbaudstücke, Me- 
dienmente, Erquickungsgegenstände u. ». w. 

Ausser der schr ergiebigen Ventilation wird ausserordentliche Sorg- 
falt auf die Dusinfaction verwendet, welchen Umständen es zu ver 
dauken ist, dass boi der verhälenissmässig grossen Zahl von Typhus- 
und Ruhrkranken, welche in dem hiesigen Lazareth aufgenommen wurden, 
kein Fall von Ansteckung vorgekommen ist. 

ilerr Dr. Kerner, der bekannte Chemiker, nimmt sich der Sache } 





mit grossem Eifer an und sind won demselben nach Genehmigung des 
Lazarethdireetors Herrm Oberstabsarzt Dr. Bitkow Vorschriften ge- 
geben, welche in allen hiesigen Militairlazarethen Beachtung finden. 

Zar vollständigsten Desinfieirung und Reinigung wird jede Baracke 
nach längerem Gebrauche der Reihe nach evacuirt und während zu- 
nächst Betten und simmtliche Einrichtangsgegenstände in ihr verbleiben, 
bei Verschliessung der Thüren und sonstigen Oeffuungen, der Fussboden 
mit einer Chlorkalkmilch (3 Pfd. Chlorkalk auf 10 Eimer Wasser) an 
allen Stellen übergossen, ', Stunde »püter abermals mit einer schr 
verdünnten Lösung von rauchender Salesäure ('/, Piü,. auf 5 Eimer 
Wasser). Damit bleibt die Barackse 6-8 Stunden stehen, es werden 
dann alle Thüren und Läden geöffnet, das Mobiliar, Betten u. ». w., 
wenn die Witterung es erlaubt, zum Anslüften hinausgetragen und 
dann eine ausreichende Reinigung des Fussbodens und der Seitenwände 
mit reichlichom Wasser vorgenommen, 

Zur Reinkaltung und Desinheirung der belegten Räume aber 
wird jeden Morgen mach Entleerung und Abfuhr des Tonneninhaltes 
der Closeis in jeden Kübel 50,0 Mangan-Chiorür geschüttet; in den 
Baracken ein Eimer voll einer Lösung von schwefelssurem Zink, zum 
vierten Theil mit einer sehr verdünnten Lösung von Carbolsäure ver- 
setzt, ofen aufgestellt und mit dieser Mischung die ganze Barscke 
jeden Abend besprengt und das vorzugsweise um und unter den Betten, 
in denen Ruhr- und Typhukranke oder Verwnudete liegen, was an 
diesen Stellen auch mehrmals am Tage wiederholt werden muss, 

Es wird strenge durnuf geschen, das eitrige Verbandstücke, 
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1) Sommerfrosch 0,06 Grm. Tod in mehreren Stunden. 


2) Dosgl. 0,03. f5 Tod in 2'/ Btunden. 

3) Del. 0,0125 „| ® Tod in 2 Stunden. 

4) Desgl. 0,05 3 Tod in 40 Minuten. 

e a | 0,05 „| Tod in 1 Stunde, 

7) Winterfrosch 0,006 „ Erholung nach 24 Stunden. 
8) Desgl. 00 u Tod in 12 Stunden. 

9) Desgl. 0,025 „ Tod in 6 Stunden. 


Disselben geben somit eine Bestätigung für die Beobachtungen 
von Hofmann. Andererseits „aber sind wir auch im Stande, Le- 
malire's Angaben zu bestätigen, dass beim Eintauchen der Frösche 
in Carbolsäurelösungen der Tod viel rascher nis bei Subeutaninjection 
erfolgt, zumal wenn es sich nm die Sprocentige Lösung handelt. Ea 
liegt hier der Grund ziemlich klar zu Tage; es int eben die Thätigkeit 
der Haut als rerpiratorisches Organ, welche durch Hineinsetzen in 
eomcentrirte nnd selbet mehr verdünnte Lösungen aufgehoben wird, 
und daren Unterdrückung ihrerseits, wenn nicht durch raaches Ver- 
setzen aus diluirten lösungen in destillirtes Wasser die Carbolsäure 
von der Hautoberldäche bald entfernt wird, zum Tode führt. Es ist 
dieselbe indireste Action, die auch beim Hineinsetzen in andere ätzende 
Flüssigkeiten an Fröschen wahrgenommen wird. 

Ueber das Verhalten der Wirkung der Carbolsäure bei subentaner 
oder interner Application bei Fröschen haben wir vergleichende Ver- 
suche nicht angestellt. Die Versuche von Hofmann scheinen darauf 
hinzuweisen, dass die Interne Application weniger rasch als die hypo- 
dermatische tödtet; doch lässt sich nicht mit Sicherheit dieser Schluss 
daraus ziehen, da bei den subentan tödtlich vergifieten Fröschen Hof- 
mann’s die Schweres eine weit geringere ist, als bei seinen librigen 
’Thieren. Auch Neumann’s Experimente scheinen darauf hinzudeuten, 
dass Carbolsäure bei Früschen rom Unterhautzellgewebe des Rückens 
aus und vom After aus stärker toxisch wirkt, doch fehlen die genauen 
Gewichtsbestimmungen. r 

Bei Tauben bedingte in Ummethun's Versuchen 0,06 Grm. 
reiner Carbolsiure in concentrirter wässriger Lösung subeutan schwere 
Intozicationserscheinungen, ®,i Grm. den Tod in 5 Stunden. 0,5 Grm. 
in den Kropf gespritzt tüdtete sehon in 3 Minuten. Parnllelversuche 
mit anderen Vögeln fehlen, von dem Hofmann’'schen Hahne abge- 
schen, das 0,4 Grm. intern etwas betüäubte und 0,8 Grm. tödtste. 
JSodenfalls haben die Tauben eine geringere Resistenz als diverse Sünge- 
thiere und verhält nich die Curbolsäure nicht gegen diese Vögel wie 
manehe Pfilanzengifte, 2. B. Opium und Morphin, von denen Tauben, 
wie 5. Weir Mitchell fand, ganz enorme Dosen toleriren (vergl. 
American Journ. of med. Sc. 37. 1569). Auch von Thebain haben ja 
Falck und Müller und von Codein Falck und Wach eine grüssere 
Resistenz der Tauben gefunden, obsehon in beschränkterem Maasstabe. 

Bezüglich der von uns dem Experimente unterworfenen Säuge- 
thierse wurden bezüglich der Dosis der eoncontrirten wässrigen Lösung 
der Carbolsäure folgende Resultate erhalten: 

Bei den Kaninchen wurden wir zuerst bei Versuchen über die 
Wirkung interner Gaben von Carbolsiure überrascht, indem bei zwei 
Thieren nach 0,4 Grin. keine erheblichen Vergiftungserscheinungen auf- 


traten und nur ein Zustand von Apathie auf die Dauer von '/, Stunde 
sich einstellte. Der Grund dieser Unwirksamkeit war ein doppelter: 
einmal war in diesen Fällen nicht reine Carbolsäure zur Anwendung 
gekummen, sondern unreine, flüssige (vergl, darüber weiter unten), an- 
derentheils aber war unstreitig der Umstand mitschuldig, dass die 
Thiere direst aus dem Stalle genommen waren und einen höchst ge- 
füllten Magen zeigten; denn nach derselben Dosis reiner Carbolsäure 
in eoncentrirter wässriger Solution traten später bei denselben Thieren 
die intensivsten Vergiitungsphänomene ein. Nach der Dosis von 0,4 Grm. 
erfolgte indessen in allen von Ummethun an augewachsenen Kanin- 
chen angestellten Versuchen nicht der Tod, vielmehr Erholung in 2 Stunden. 
Dagegen erzeugte 0,6 Grm. reine Carbolsäure in der angegebenen Con- 
centration in 3 Stunden tödtlich verlaufende Vergiftung. Hiernach Hegt 
die letsle Dosis bei innerer Application des Gifies zwischen 0,4 
und 0,6 Grm. Bei subeutaner Application ist er noch etwas niedriger, 
indem in eineın Versuche schon 0,4 Grm. in 6 Grm. Wasser gelöst 
den Tod in 24 Stunden zur Folge hatte, während in einem zweiten 
Versuche dieselbe Menge heftige Intozication, die in einigen Stunden 
mit Erholung endete, hervorrief. 0,533 Grm. in 8 Grm. Wasser sub- 
entan tödtete in 3 Stunden, 1,0 Grm. in 20 Grm. Wasser in 6 Stunden. 
Man erkennt leicht, dass» unsere Ergebnisse mit den Dosenverhält- 
nissen im Allgemeinen harmoniren, welche Hofmann und Neumann 
bei Kaninchen ermittelten, dagegen nicht mit den von Wöhler und 
Frerichs angegebenen, nach welchen der Tod von Kaninchen schon 
durch wenige Tropfen mit Wasser verdünnter Carbolsfare vor Ablauf 
einer Viertelstunde erfolgte, Hofmann hat sogar mit einer geringeren 
Menge als wir den Tod erzielt, nämlich wit 2 Derm., aber sein Ka- 
ninchen wog nur 358 Grm., während wir in allen Fällen ausgewschsene 
Kaninchen benutzten, von denen keines unter 1200 Grm. wog und 
von denen einzelne Exemplare sogar zwischen 1300 und 1400 Grm. 
schwer waren, Hofmann will zwar von dem Einfluss des Gewichtes 
nicht viel wissen und er hat gewiss ganz Recht, wenn er betont, dass 
sich keine mathematisch genanen Gesetze für die Beziehungen des 
Körpergewichtes zur Dosis toxica oder letalis bei einer Thierspecies 
aufstellen lassen, während man natürlich noch viel weniger im Stande 
ist, die für eine gewisse Gewichtsmenge bei einer Species ermittelte 
letale Dosis auch für die Gewichtsmengen einor anderen Species mu 
Berechnungen auszunutzen, wie diess von einzelnen Pharmaeologen, 
z. B. von Bernalzik, hinsichtlich der China-Alksloide frliher ge- 
schehen ist. Wenn das letetere Verfahren jedenfalls zu Fehlschlüssen 
führt und völlig zu verwerfen ist, so ist doch andererseits nicht zu 
verkonnen, dass das Gewicht der Thiere als Ansdruck für deren Ent- 
wickelungs- und Ernährungszustand eioes der am meisten in die Wag- 
sehale fallenden Momente bei Bestimmung der Dosis letalis ist. Mit 
0,2 Grm. würde Hofmann niemals ein Kaninchen von der Schwere 
unserer Versuchsthiere tüdten können, wenn er eins oder das anderen 
auch vielleicht damit auf längere oder kürzere Zeit vergiftet habern 
würde. Dus vun ein schr fettes Thier nicht immer das krät 
tigste zu sein braucht, liegt auf der Hand und da eben ausser denn 
Gewicht gewiss noch andere Momente für die Stärke des Thieres maası 
gebend sind, so künnen diese im Einzelfälle allerdings die Beziehung, 
verdecken, die sich zwischen Gewicht und Gewichtedosis in den meist, 
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schmutzige Wäsche n, #, w. nicht in die Closets bei Seite gelegt, son- 
dern sofort in die Waschküche transportirt und hier sogleich in die 
Waschkübel eingesteckt werden. Kleinere oder sonst unbrauchbar ge- 
wordene Gegenstände müssen sogleich verbrannt oder vergraben werden. 

Gebrauchte Wnschbeeken, Spuckgläser, Nachttöpfe, Uringläser 
miissen jeden Morgen vor Wegstellung gereinigt, die Spucknäpfe ein 
oder mehrere Mal mit frischem Sunde gefüllt werden. 

Wenn ein Patient das Stechbeeken gebraucht hat, so muss der 
Inhalt sofort in die, in den Closets stehenden Klibel entleert und das 
Stechbscken durch Ausspblen mit Wasser gründlich gereinigt werden, 
Auch werden keine Mentirungs-Ausrüstungsgegenntände in den Baracken 
geduldet und strenge darauf gesehen, dass diese baldigst nach Eintreffen 
der Kranken ron dem betr. Unterofüciere in die Montirungskammer 
transportirt werden. 

Alle Baracken und sonstigen Räume, Hof und Garten sind mit 
Gas ausreichend erleuchtet, ausserdem befindet sich in jeder Barncke 
eing Gas-Kachvorrichtang zur Erwärmung von Wasser, Cataplasınen, 
Bereitung von Thee u. », w. 

Die Baracken sind von der Stadt hergenteilt und haben ohne In- 
vontar 30000 d. gekostet inclusive der anderweitigen, zu Lazareth- 
zwocken erforderlichen Einrichtungen. Bo zweckentsprechend dieselben 
nun zwar für don Sommer erscheinen, zind sie doch bei kaltem, nassem 
und stürmischem Wetter nicht vortheilhaft für den allgemeinen Ge 
sundheitszustand der Kranken. In den letzten kalten Tagen ist es 
mehrfach vorgekommen, dass lediglich in Folge der zu niedrigen Tem- 


poratur Reconvalescenten von neuem erkrankt oder bei Verwundet any, 
neunte Darmentarrhe aufgetreten sind. 

Während nun Heservelazareth I, auf der P’lingstweide aufgehok, oz, 
werden soll, sind hier augenblicklich vier Baracken gerkumt, um diese 
durch Herstellung von Doppelwänden und Aufstellung von zwei On 
der Jahreszeit entsprechend herzurichten und sollen nach derın Fexgz 
stellung dann die anderen zehn der Reihe nach in Angriff Gen 
werden, 

Der Oberstabs- und Garnisonarzt Dr. Bitkow ist Director 
acht Frankfurter Militairinzarethe, Chefarzt des Reserrelazareth % 
Dr. Schmidt, der mit Hanptmann Liudpaitner und Oberinayy., 
Köhler die königliche Lazarethinspection bildet. 

Ausserdem functioniren an dem Lazarethe 9 Aerzte, von 
2 den Dienst als Haus- resp. wachhabende Aerzte versehen, 6 Lazare h 
gehälfen, 12 barmherzige Schwestern und 17 Krankenwärter ung > z : 
spectoren. u 

In dem Depot des Hülfsvereines sind von Morgens bis Ab 
immer eine ältere und zwei jüngere Damen in Thätigkeit, um ends 
Reconvalescenten und anch Kranken, bei denen es ärztlich vor den 
wird, solche Erquickungs- und Stärkungsmittel zu spenden, "ele Ph 
der Lararethverwaltung nicht geliefert werden können, © von 
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Füllen offenbaren, Die „verschiedene Widerstandsfähigkeit“ als Grund 
oder besonderes Moment zur Erklärung dieser Ausnahmefülle hinzu- 
stellen, wie diess Hofmann thut, heisst etwas durch sich selbst erklären 
wollen; deun & soll ja eben nichts underes erklärt werden wis die 
verschiedene Widerstandsfühigkeit bei gleichem Gewichte, Es ist damit 
nur «io Name, ein Ausdruck für die unerklürte Sachs gegeben, und 
es erinnert an die famose Rede Onkel Bräsig's in den Ollen Kamellen, 
dass die Armuth von der allgemeinen „Poverteh”* herkumme. 

Mit Neumann's Dosen bei Kaninchen harmoniren uusere Besul- 
tate vollständig und wie sind mit ihm auch zu demselbeu Ergebnisse 
darin gelangt, dass die Dosis letalis bei subeutaner Applien- 
tion der Carbolsäure eine geringere als bei interner Appli- 
cation dieses Giftes ist; ein Verhalten, welches ja ziemlich allge- 
mein für diejenigen Gifte, welche in Wasser löslich sind, und keiner 
Säure bedürfen, um zur Lösung gebracht zu werden, gilt. Wir bielten 
es für geboten, unsere Versuche bei Kaninchen auch noch auf anders 
Applicationsstellen, z. B, auf das Rectum auszudehnen, und sind auch 
hier zu interessanten Resultaten gekommen, doch können wir darüber 
erat referiren, nachdem wir über unsere Ergebnisse bezüglich der Dosis 
letalis bei Katzen und Hunden Mittheilung gemacht haben. Bezüglich 
der ersteren haben wir ermittelt, dus 0,5 Grm. in 20 Theilen Waaser 
gelöst eine Katze von über 2500 Grm. Körpergewicht in 5 Stunden 
zu tiskten vermag, Nehmen wir dazu die Beobachtungen von Huf- 
mann, wonach diese Gabe selbst für einen Kater von 3160 Grm. ge- 
nügt und Katzen von 2850 resp. 1600 Grm. Körpergewicht schon 
durch 0,25 resp. 0,4 Grm., freilich erst in 3 Tagen, zu Grunde gehen, 
so werden wir nicht umhin können, die Katzen als minder resistent 
gegenliber der Carbolsäure als die Kaninchen zu bezeichnen. Es liegt 
gerade in diesem Resultate die Begründung unseres Satzes, dns die 
Thierspecies einen Einfluss auf die lotale Dosis ausübt. Es ist diese 
Ausnahmestellung von Felis domestica dem Toxikologen nichts Auf- 
fallendes, wenn sie auch dem Volksglauben, wonach die Katze ein 
ausserordentiich zähes Leben besitzt, nicht entspricht; denn die ver- 
gleichende Prüfung von Giften an den verschiedensten 'Thierspecies hat 
schon häufiger eine relativ geringe Resistenz der Hauskatze ergeben. 
Ich erinnere in dieser Beziehung nur an das bereits von Stannius 
ermittelte, später vielfach, u. a. vun Schroff und Brandt nenerdings 
bestätigte gleiche Verhalten dem Kaninchen gegenüber bei der Ver- 
giftung mit den gewöhnlich unter der Bezeichnung Digitalin zuaammen- 
gefassten imliffereuten Digitalisstoffen, Bei diesem Gifte, ebenso wie 
bei dem englischen Aconitin, von welchen ebenfalls kleinere Dosen 
Katzen eher als Kaninchen afüciren (vgl. A. und Th. Husomann, 
Püanzenstofe, p. 224), haben die Katzen die Hunde zur Gesellschaft, 
so «dass man Carnivoren und Herbivoren als different betroffen bezeichnen 
kann. Das ist bei der Carbolsiiure nicht der Fall. Ueber die Dosis 
letalis bei Hunden können wir nach eigenen Versuchen angeben, dass 
bei einem “Thiers von 4500 Grm. Körpergewicht 2 Grin, in der ge 
dachten lösung zwar schwere scute Intoxication, der mehrtügiges 
Siechtham folgte, aber nicht den Tod berbeiführten, welcher aber durch 
2,5 Grm, in 5 Stunden herbeigeführt wurde, Es stimmt diess zu den 
Angaben von Hofmann, der bei einem etwas schweren Hunde (von 
5540 Grm. Gewicht) nach verschiedenen nicht letslen Intoxicationen 
dureh kleinere Dosen durch 3 Grm. den Tod in 3 Stunden eintreten 
sah. Noch höher stellt sich die Dosis nach den Versuchen von Le- 
maire, der ja anch auf 3 Grm. trotz schwerer Intorivationssymptoime 
tienesung erfolgen sah. Hofmann ist freilich der Ansicht, es seien 
gerade hier die Angaben Lemaire's mit Vorsicht aufzunehmen; I.e- 
maire habe seine Thiers nicht lange genug beobachtet, und es sei 
wahrscheinlich, dass dieselben noch später der Carbolsäure erlegen 
seien, wenn auch 24 Stunden nach der Vergiftung anscheinend ein nor- 
maler Zustand vorgelegen habe. Er beruft sich dabei auf seine eigene 
Erfahrung, indem «s anch ibm vorgekommen nei, dass, nachdem der 
erste schwere Anfall vorüber, die Thiere scheinbar sich erholten un! am 
nächsten Tage weniger zu leiden schienen, wichtsdestoweniger am dritten 
Tage gestorben seien. Ilofmann vergisst hierbei, dass die Thiere, 
an denen er vorzugsweise experimentirte, und an denen er diese Be- 
obachtung machte, die für die Wirkung des Giltes so sehr empfüng- 
lichen Katzen waren, und nicht Hunde, von denen er überhaupt nur 
zwei gebrauchte, eine Hiindin, die am Leben blieb, und den gedachten 
Hund, der vor der zum Tode führenden Intoxieation drei andere über- 
stand und jedesmal am dritten Tage wieder munter war. An sich ist 
Hofmann's Beobachtung nicht zu bezweifeln, wir haben sie selbst an 
Käsinchen gemacht, die ebenfalls ven der neuten Intoxiention sich er- 
holten, um später an Darmleiden zu Grunde zu gehen; bei dem ge 
dachten Hunde trat ebenfalls, besonders von Seiten des Magens nach 
dem Lebersiehen der ersten schweren Symptome lüngere Erkrankung 
ein, die den Hund eine ganze Woche hindurch zur Vornahme eines 
weiteren Versuches untauglich machten, und in den Experimenten von 
Neumann Adler sich ein Fall, wo die Carbolsäurevergiftung auch 


beim Hunde in ihren schwersten Erscheinungen überstanlen wurde und 
erst 8 Tage nach der ersten und 6 Tage nach der zweiten Appliea- 
tion der Tod e marasmo erfolgte. Es beweist aber gerade der letztere 
Fall, dass Hunde sich nach grösseren Dosen als 3 Grm. rasch bis zu 
einem gewissen Grade wieder erholen; denn Neumann's Versnchsthier 
hatte ebenfalls schon nach '/, Stunde das convulsirische Stadium über- 
standen und sich nach einer Btunde bis auf rückbleibende Morosität 
und Appetitverlust wieder erholt. Woder bei Lemaire noch bei 
Neumann ist das Gewicht der Thiere notirt; unter der Voraussetzung, 
dass Lemaire schwerere und grössere Thiere benutzt hat als Hof- 
mann, scheinen seine Augabeo correct und mit den unserigen cor- 
responedirend. Allerdings ist der Zeitpanet der Erholung nus den 
schwersten Symptomen etwas früh, aber, wie Neumann’s eitirter Fall 
beweist, kummt das Aufbören des convulsivischen Stadiums, und darım 
handelt & sich ja ohne Zweifel, nach Ya Stunde vor, Warum nber 
sollten grössere Hunde nicht auch nach Dosen von 3 Grin. gesunden 
können, wie Hofmann's Hündin nach kleineren von 2—2'/, Grm. 
Auch Jolyet und Bert geben ja nach ihren Versuchen drei bis 
vier Grm. als mittlere letale Dosis filr mittelgrosse Hunde an. 
Vergieichen wir aber das Verhulten der bei interner Application 

eoneentriler wässriger Lösung tödlichen Carbolsäuremengen bei Hunden, 
Katzen und Kaninchen unter einander mit Berücksichtigung des Körper- 
gewichtes, so würde sich als letal auf 1000 Grm, berechnen: 

für Hunde 0,5 Grm., 

für Katzen circa 0,08$—0,12 Grm, 

für Kaninchen circa 0,35— 0,4 Grm,, 
wonach im Allgemeinen die Hunde noch etwas mehr Resistenz als 
Kaninchen zeigen. Es braucht vielleicht nicht bemerkt zu werden, 
dass bei dieser Berechnung das bei Hunden etwa durch Erbreehen ent- 
fernte Giftquantum nicht In Anschlag gebracht zu werden braucht, weil 
eben in den fraglichen Fällen Erbrechen nicht eingetreten ist. 

(Fortsetzung folgt.) 


Ueber die Disposition der verschiedenen Gelenke zu 
Verrenkungen. 
Von Dr. Ernst Blasius, 
Geh. Med.-Roih ia Halle. 

Wens von der relativen Häufigkeit der Verrenkungen an den ein- 
zelnen Gelenken die Rede ist, so bexicht man sich überall auf die 
Statistik, welche Malgnigne darüber gegeben hat; diese kann aber 
deshalb nicht maassgebend sein, weil sie, abgesehen von einzelnen ent- 
schieden irrigen Zahlen, wie Jer für die Lusation der Hand, aus- 
schliesslich auf Hospitalbeobachtong beruht. Für die Statistik der Ver- 
renkungen kommt die ambulatorische Klinik (die Cimaultationen der 
Franzosen) sehr in Betracht, denn in derselben wird eine erhebliche 
Anzahl von Luxationen, namentlich an Schulter und Ellenbogen sofort 
eingerichtet und kommen daher für die Hospitaipraxis nicht In Rechnung. 
Die Statistik, welche ich über die von mir behandelten I,nxationen be- 
kannt gemacht habe’), stimmt daher auch sehr wenig überein mit der 
von Malgaigne, Norris, Gurlt und Anderen gegebenen, welche 
alle ausschliesslich auf Hospitalbeobachtung beruhen, Es gewähren 
aber alle Angaben, welche in der in Rede stehenden Beziehung von 
Hospitälern und Kliniken gemacht werden, nur eine annähernde Rich- 
tigkeit; denn es worden die leichter reponirbaren Verrenkungen viel- 
fach von Privatärzten erledigt, wogegen die schwierigeren, so die der 
Hüfte, gewöhnlich den Kliniken anbeimfallen. Dies ersicht man z. B. aus 
den Berichten über die ambulatorische und stationäre Heidelberger Klinik, 
wo auf 24 Verrenkungen des Oberarms 14 des Oberschenkels kommen, 

Um nun ein, wenn auch nur annähernd richtiges Kesultat zu er- 
halton, habe ich mit meinen Beobachtungen die der Göttinger, Bonner 
und Heidelberger Kliniken zusammengostellt, welche alle zugleich am- 
bulatorische und stationäre Kravkenanstalten sind, und von denen Be- 
richte über längere Zeiträume vorliegen '). Dazu füge ich eine zweite 
Tabelle über die relative Häufigkeit der Verrenkungen im Hötel-Diew, 
Höpital St. Louis, im Pennsylvania Hospital zu Philadelphia, im Zü- 
sicher Krankenhauso und in den Berliner Hospitälern, in welchen allen 
keine ambulntörische Behandlung statt hatte ®). 

’) In meinem Schlussbericht über die chirurgisch-sugenärzlliche Klinik zu 

Halo a /S, alle 1868, 8. 26. 
') Fischer, Mitteilungen aus der chlirurg, Universiläisklinik zu Gängen, 
Hennover 1861. — ©. Weber, Chirurgische Erfahrungen und Unter- 
suchungen, Berlin 1859. — Chelius in dem Heidelberger klinischen An» 
neten I, 2. I, 3. 21,3. IV, 4. Wi, 4 undia den medicamischen Annoten 1, 4 
(Heidelberg 1835]. 
Ueber das liöte-Dien, Mulgsigne, Treiiö das fractures ei des huralione, 
Tame I, p. &, Paris 1858. — Ueber des ftöpitel $1. Lonis ehendoswsibst umd 
hei Gurlt an unten anzeflbren Orie — Ueber das Ponneylvanın Hospitel, 
Norris im Amerlicun Journal of the Medical Scieneen, New Serben, Voll, 
is44, p. 326. — Ueber Berliner Spitüler, Gurlt in der Monsisschnf für 
medicinische Statistik, 1557, No. #, 8.7. 
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Tabelle I. 





Lusatio mandibulae . . 10 1 3 - 14 
- vertebrarum 0. 2 _ 1 1 4 
„ klaren. , » 18 4 6 1 29 
ou bemri. ... 134 20 69 24 247 
m antibrmehli . + » 62 5 30 a 100 
n„ nd... .. 22 _ a 4 23 
PR Blue . 2... 4 _ 4 _ 8 
» mann . . 2 _ 11 6 19 
» om, meläcarpi 2 _ as = 2 
an oss. capit. ei ham, 1 — _ _ 1 
» poblieis . 8 1 13 2 24 
Pr dieitorum . 6 5 7 _ 18 
„  femoris . 33 11 21 14 78 
Pia "> 7: Ps 3 1 6 _ 10 
w  petdlae. . » 2 1 E} - 5 
”» Pb „2... 6 1 13 - 20 
. Büren“ 1 —_ _ —_ 1 
m om. eiumellorn. I. 1 _ _ - 1 
„des meintarsi. En 1 1 _ 2 

Summs . | 36 | Fear a5 | sr 


Tabelle II. 





Hinel- | Höpitaf 
Dieu. |Sr.Losis, 
16 Jahre./17 - 









Hospital. - 
20 Jahre. \6'/„Jahr.] 5 Jahre. 








Luratio mandibulse . 7 1 2 _ 2 12 
„ tertehrarum 1 4 1 1 - 1 
„ elarieulae 33 9 12 8 6 68 
«+ bumeri . 33 4a 101 35 65 581 
„  utibrachli . 2 19 16 7 14 80 
„. ndü. 4 3 3 _ 3 13 
„ alas. _ 2 _ i 1 4 
„Manns ; 13 3 4 _ 2 22 
r oss, meläcarpi . _ _ _ —_ _ _ 
„mn capit. ei ham. — _ _ _ _ _ 
m Pollen . . . 17 4 5 E 6 32 
„» digitoram 7 3 2 u 2 14 
Pr femuris . 34 & 21 9 15 HS 
„gm. A 6 3 1 3 3 16 
”  Patedlan. . . 2 _ _ _ 3 5 
Prem > "17 Pen 20 11 2 -_ = 33 
a ee ui _ 1 i = 2 
„00. eonellorm. I. u _ - _ - - 
„on. melatarsi . g= 2 3 _ 2 7 
„  dieitor. pedis - _ 1 2 — 

Summa . | 499 | 119 175 67 


Nach den vorstehenden Tabellen stellt sich also das Häufigkeits- 
verhältniss der am meisten vorkommenden l,uxationen no: 








In den ambnu- 
Istorischen In den Ho- 
ne u. stotionären |  «pitälern. 
- Kliniken. Tabelle I. 
Tabelle I. 
Luzatio pedis >» > 2 0 m non 1 1 1 
”» Pla 2 2.2.0. 1,3 1,2 0,9 
„  tlarienlaeı 2 2 aa 3 1.4 2 
Pe Pr: 3,6 1.4 0,3 
» fewors 2 2» 2 2 2. 53 3,9 28 
„  enbill. . 10.3 5 2,4 
»  humeri 22,3 12,3 17,6 


Die Verrenkungen der Hand lassen sich ihrer relativen Häufigkeit 
nach gar nicht bestimmen, indem die Angaben darüber allen schwan- 
kend sind und diese Verletzung, besonders in früherer Zeit, viel zu 
hänfig angenommen worden ist; jedenfalls gehört sie za den selteneren. 
Die Verrankungen der Hüfte sind. gegen die gewöhnlichen Annahmen 
weniger häufig als die des Eilenbogens, und ich habe in dieser Hin- 
sicht noch zu bemerken, dass bei demselben in meiner Klinik anch die 
angeborenen mitgerschnet aind, was insofem sich einigermaassen recht- 
Tertigt, als manche der congenitalen gewiss traumatischer Art und wäh- 
rend der Geburt ontstanden sind, Zieht man die angeborenen 9 alı, 
50 bleiben 23, was nur ein Verhältnisse von 3,8 giebt. Die Schulter- 
verrenkungen erscheinen nach dem vorhin Gesngten Überall in zu ge- 
ringer Zahl und man wird schworlich irren, wenn man annimmt, dnss 
ihre Zahl die aller übrigen Luxationen zusammengenommen anfwiegt, 
wenn nicht übertrifft, 


" 8 Lusationen der Hand von Weber zurückgewiesen, 


Zu dem obigen Resultat der Statistik stimmt nur sehr wenig die 
ganz allgemeine Annahme. dnss in der grossen Beweglichkeit einos Ge- 
lenkes eine wesentliche Disposition desselben zu Verrenkungen gegfben 
sei und dass die relative Häufigkeit der Lurationen mit der Beweg- 
lichkeit der betreffenden Gelenke im geraden Verhältniss stehe. Worauf 
man sich bei dieser Annahme überall beruft, dass int die grosse Be- 
weglichkeit les Schultergelenkes und die Iläufigkeit seiner Verrenkungen. 
Dem aber steht div grosse Beweglichkeit dos Handgelenkes und die 
Seltenheit der Verrenkungen desselben entgegen. Ueberidiess aber täuscht 
man sich über die Grösse der Beweglichkeit des Schultergelenkes, 
worüber sogleich Näheres, Auch die Verrenkungen der übrigen Ge- 
lonke entsprechen in ihrer Häufigkeit nicht jener Anuahme, Nächst 
der Schulter erleidet daa Ellenbogengelenk die häufigsten Vorrenkungen, 
nicht das Schenkelgelenk, wie man wohl angenommen hat, obgleich 
letzteres eine viel ausgiebigere und allseitigere Bewegung hat, als jenes, 

Bei meinen Arbeiten iiber traumatische Wirbellnzationen ’} habe 
ich Gelegenheit genommen, in Batreff ihrer jenen allgemeinen Satz zu 
prüfen und die Annahme von Malgaigne und Richet keineswegs be- 
stütigt gefunden, nach welcher die Häußgkeit der Varrenkungen der 
einzelnen Wirbel mit deren Flectirbarkeit übereinstimmen soll. Es 
haben die Hatswirbel die grüsste Beweglichkeit, demnächst die Lenden- 
wirbel und an den Brustwirbein ist die Beweglichkeit die geringste; die 
Verrenkungen sind aber an den Lendenwirbeln viel seltener, als an 
den Brustwirbein. An den Halswirbeln sind allerdings die Luxatiosnen 
überwiegend häufig; dies beruht jedoch auf anderen Verhältnissen. Tem 
Betreff der winzelnen Halswirbel aber ist ihre Flectirbarkeit und die 
Ziffer ihrer Verrenkungen nicht immer im Verhältnis. So sind Ver- 
renkungen zwischen dem zweiten und dritten Wirbel, wo eine Flectir- 
barkeit gar nicht oder kaum besteht, öfter beobachtet, als an dem sie- 
benten Wirbel, und zwischen Kopf und Atlas, wo eine starke Flexion 
möglich ist, sind ala sicher nur zwei Fälle von Luxation bekannt, dia 
gegen 9 zwischen Atlas und Epistropheus, wo nur Drelibewegungen 
statt haben. — Auch die Finger widersprechen dem in Rede stchenden 
Satze, denn während ihre Bewegung in der Verbindung mit dem Mittel- 
handknochen beim Daumen eingeschränkter ist als bei den übrigem 
Fingern, ist die Luration an jener Stelle hüußger, als bei den letzterem 

Ein anderer, ganz allgemein ausgesprochener Satz, das Kugel— 
gelenke häufiger Iuxiren als Charniergulenke, erleidet durch das ange - 
gebene Hünügkeitsrerhältniss ebenfalls eins Einschränkung, indem üchst 
dem Schultergelenke am Öftesten der Ellenbogen verrenkt, und nächste 
der Hüfte das obere Ende des Radius und die Clavienla, an weicher, 
beiden Stollen weder Arthrodie, noch grosse Beweglichkeit vorharn. 
den int. 

Die vorbin erwähnte Täuschung über die Grösse der Bewogliar, _ 
keit des Schultergeleukes hat darin ihren Grund, dass bei jeder ann _ 
giebigeren Bewegung das Bchulterblatt mit dem Arme bewegt wi De 
dass also die Dewagungen nur bis zu einem bestimmten Puncte in don 
Gelenke vor sich gehen. Die Abduetion des Armes (Klevation nach 
aussen) geschieht im Gelenke nur etwa bis zur Horizontallinie; dari g. 
hinaus geschieht sie mit dem Schulterblatte und durch dessen Beweguy ne 


Auch die übrigen Bewegungen des Armes geschehen mehr oder I>E 
niger mit dem Schulterblatte. Ich habe darüber Messungen mit imen 


besonderen Werkzeuge bei etwa 20 Personen verschiedener Beschzag; 
gung angestellt und dabei über den Grad der Beweglichkeit des Arın "= 
ohne das Schulterblate, also in dem Gelenke, folgendes Renltag = 
halten: Die Abdustion (Klevation) gerade nach anssen schwankt ZWische 
55 und 83°; die Durchnchnittszahl dieser Messungen ergab 7A@_ u 
häufigsten erreichte die Dewegung 75°, is keinem Falle aber o% “m 
vollen Rechtwinkel, d. bh. der Arm würde ohne das Schulterblate Anen 
nicht bis zur Horizontalen elerirt. Ziemlich ebenso verhält ai Eee 
Elavation in schräger Richtung nach vorn, doch ist sie meise 2. 
geringer und schwankte zwischen 40 und 80°, ihre Mittelzahy “twas 
70°. Sehr viel geringer ist die Elevation in schräger Richtur, gab 
hinten; sie differirt zwischen 22 und 60°, ihre Durchschnitt nn, nach 
36°; in den meisten Füllen gerieth aber schon bei 35° das er int 
blatt in Mitbewegung, ntır bei 4 Personen blieb es bis über it ulter- 
hebung von 40° ruhig liegen. Wenn der Arm, ohne ablneirg kg Er- 
nach vorn oder hinten bewsgt wird, »0 tritt die Mitbewe =u sein, 
Schulterblatts sehr bald ein. Dei Vorbewegung erreicht der 
das Schulterblatt nur einen Winkel von 15—535° Miele ohne 
bei Kückbewegung nur vinen Winkel zwischen 10 und 20%, ww - 27°, 
Mittelrahl 16* ist. Der Arm kann also in seiner grröhny obei die 


wegung zwar einen Kegel beschreiben, dessen Basis nahezu, ‚ichen Be- 
und im Verhältnis zu «einer Höhe sehr gross und dessen, reisförmig 
der Spitze sche stumpf ist; betrachtet man aber die Bewg "inkel au 


ung im Ge 


gel, dessen 
v 


lenk sllein, so beschreibt der Arm einen ungleichseitigen K 
Spitze excentrisch liegt, der an der oinen Seite ecinor unr 
Basis einen »tumnpfen Winkel macht und an dessen Spitz 

*) Proger Vierieljahrsschrinl, Bd. 10%, z 


Zelinlissigen 
“ ‚er Winkel 
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in einer Richtung durchschnittlich 74, in der entgegengesetzten 43° 
beträgt. 

Vergleichen wir dies mit der Hand, welche in ihren Bewegungen 
auch einen Kegel beschreiben kann, s0 haben bei ihr die Messungen 
folgendes ergeben: Bei der Abstuction macht die Hand zum Vorderarm 
einen Winkel, welcher von 24 bis zu 47° steigen kann, im Durch- 
schnitt 36°, bei der Mehrzahl der Individuen aber mehr als dieses be- 
trägt. Die Adduotion ist im Allgemeinen geringer, als die Abduction, 
schwankt aber mehr als diese, zwischen 19 und 56°, und ergiebt in 
der Durchsehnittszahl 30°, bei der Mehrzahl jedoch weniger als 30°. 
Die Flexion der Hand differirt von 53—81*, als Durehschnittszahl er- 
gaben die Messungen 67°. Die Extension schwankt von 5390", 
ihre Durchsehnittszahl ist 66°. Die Bewegung der Haud beschreibt 
einen Kegel mit uwngleichen Beiten, an desnen Spitze der Winkel 
durehschnittlich in der einen Richtung 66, in der anderen 133° be- 
trägt. Die Angaben Hyrtl’s in seinem Lehrbuch der Anatomie (Wien 
1851), Seite 251, über die Bogen, welehe die Hand zu beschreiben 
vermag, und im Maximum 180 und 50° betragen sollen, beruhen wohl 
nur auf ungeführer Schätzung; bei meinen Messungen betrug die 
Flezions- und Extensionsexenrsion in keinem Falle mehr als 153°, in 
der Ab- und Addaetion dagegen bei einem Menschen sogar 98°, Diese 
Bewegungen geschehen ganz überwiegend in dem Gelenke zwischen 
Carpus und Radius; wenn auch ein kleinere Theil der Flexion und Ex- 
tension zwischen den Reihen des Carpus und in dem Gelenke zwischen 
diesem und der Mittelhand statt hat, so sind doch die Bewegungen 
sehr viel ausgiebiger und umfänglicher, als die des Armes im Schulter- 
gelenk. 

Man wird nun nach einer anderen Ursache fragen müssen, weshalb 
die Schulterverrenkungen so hiäußg sind, überhaupt nach einer anderen 
anatomischen Disposition für die Häufigkeit der Verrenkungen an den 
«inzelouen Gelenken. Es ist an sich klar, dass die relative Vrequenz 
nicht in einem einzelnen Umstande gesucht werden kann, und dass 
neben der anatomischen Beschaffenheit dos Gelenkes auch der Gebrauch 
desselben, dio Zugänglichkeit für Gelegenheitsursachen und andere Um- 
stände in Betracht kommen. Als eins besonders wichtige Disposition 
müssen wir aber einseitige Hindervisse, weiche in dem Ban des Ge- 
lenkes für dessen freie Bewegung gegeben sind, ansehen, und in dem 
Schultergelenk ist ein solches Hinderoiss in dem Acromion vorhanden. 
Wenn der Oberarm abducirt, also gerade nach aussen elevirt wird, und 
etwas über die horizontale Stellung erhoben ist, 0 berührt sein Hals 
den äusseren Rand des Acromion, und wenn die Elevation fortgesetzt 
wird, so tritt das letztere in das Verhältniss eines Hypomochlion und 
treibt den Oberarmkopf, je mehr der untere Theil des Armes erhoben 
wird, desto mehr von der Gelenkdäche des Schulterbinttes abwärts. 
Wird die Elevation schräg much hinten gemacht, #0 übt das Acromion 
die angegebene Wirkung schon früher ans. 

Der Vorgang bei der Entstehung dor Schulterluxntion ist nicht 
immer derselbe. Es kann die Verrenkung direct nach vorn erfulgen, 
wia dies Dr. Richter in Breslau ') auf Grund einer an sich selbst 
gemachten Beobachtung ausführlich und nicht ohne Voreingenommen- 
heit anseinamdorgesstzt hat, Ich habe einen unzweifelhaften Fall der 
Art beobachtet, in welchem nicht der M. subscapularis, wohl aber das 
Tuberculum minns abgerissen war, Diess ist aber nuch der einzige 
Fall gewesen, wo ich diesen Vorgnmg mit Sicherheit annehmen konnte. 
Die luzirende Gewalt hatte gerade von hinten nach vorn gemrkt ''). 
Gewöhnlich befindet sich der Arm bei der Entstehung der Luxation in 
der Elevation und der Gelenkköpf tritt nach unten und vorn ana. 
Hierbei kann in eiuzeinen Fällen der Arm durch die Wirkung ent- 
gegengesetztem Muskeln {M. peetoralis major und latissimus Jdorsi einer- 
seits, deltoideus anderorscits) Jislocirt werden, no hei heftigen Bewe- 
gungen, wie dem Werfen eines Gegenstandes, bei wilikürlichen Ver- 
renkungen, was gewöhnlich jedoch eine besondere Disposition des Gelenkes 
zur Luzation voraussetzt, Ex katın auch geschehen, dass der elevirtse Arm, 
während sein unteres Ende fizirt ist, durch eine auf seinen oberen Theil 
wirkende Gewalt aus der Golenkpfanno heransgetrieben wird. In der 
Regel geschieht dies aber dadurch, dass bei starker Elevation der 
(ehirurgische) Hals des Humerus gegen den Rund der Acromion an- 
stösst und bei weiterer Elevation anusgehebelt wird. Mau hat diem 
anders anfgefasst, indem man den Drehpunet an den oberen Rand der 
Gelenkhöhle verlegte, gegen welchen sich der Knochen bei der Ab- 
duetion mit dem oberen Rande des Tubereulum majas gegenstemme, 
Es ist indessen leicht, sich zu überzeugen, dasa der obere Rand der 
Gelenkläche viel zw wenig prominent ist, um ein Hypamochlion für 
die Abhebelung abzugeben, und dass bei fortgesetzter Elevation sich 
der Humerus schon gegen den Ranıl des Acromion legt, bevor das Tu- 
berculum majus an den Rand der Gelenkjläche gelangt. Freilich ge- 
hört zu der in Rede stehenden Entstehungsweise, dass das Schulterbiatt 


") Zeitschrift für rationelle Medicin, 3. Neihe, Bd. 38, 5.413 
*) Meise klnisch-chirurgischen Bemerkungen Halle 1842,85 112 


durch irgend einen Umstand dem Arm zu folgen verhindert oder der 
Arm in Hyperabduetion versetzt wird. 

Beim Ellerbogengelenke ist das Olecranon dasjenige Hinderniss 
für die freiera Bewegung, welches zu der relativen Häufigkeit seiner 
Luxationen führt. Der Vorgang auch bei dieser mag immerhin ein 
verschiedener sein, in der Regel erfolgt die Verrenkung, wenigstens die 
nach hinten, durch eine Hyperextension, wobei vorn die Kapsel ge- 
sprengt und durch das Gegenstemmen des Olecranon gegen das untere 
Ende das Humerus dieses nach vom ausgehebelt wird. Man hat gegen 
diese Entstehungsweise eingewandt, dass die Patienten, welche sich des 
Vorganges bei der Verletzung hinreichend erinnern, gswöhnlich angeben, 
sie seien bei mässiger Flexion des Ellenbogens auf die Hand gefallen; 
man kann jedoch nicht glauben, dnss die Beugung beim Aufallen auf 
die Hand bestehen geblieben sei; «ie wird sich entweder in stärkere 
Flexion oder in Extension umgewandelt haben, da ja das Gelenk durch 
nichts fizirt war, Man hat auch eingewendet, dass die Spitze des Öle- 
eranon bei Hyperextensionen eher die dünne Stelle des Humerus dureh- 
brechen, als zum Hypomschlion für die Aushebelung dienen werde, Es 
ist aber nicht die Spitze, sondern es sind auch die von dieser aus- 
gehenden Seitentheile des Oleeranon, welche das Hypomochlion bilden, 
woron man sich am Skelet leicht überzeugen kann, 

In der Hüfte tritt ein einseitiges Hinderniss für die freie Bewso- 
gung weniger hervor, als bei den bisher besprochenen Gelenken, und 
hier sind dem entsprechend die Verrenkungen auch schon seltener. 
Jenes Hinderniss besteht in dem grossen Trochanter, welcher aber erst 
bei grösseren Exeursionen der Bewegung in Betracht kommt. Die 
Vorstellungen, welche die Chirurgen über den Vorgang bei der Schenkel- 
luzation haben, beruhen meisteutbeils auf theoretischen Anschauungen, 
neuerer Zeit auf Leichenexperimenten, und sie geben in der That sehr 
suseinander. Frühere Chirurgen nahmen an, dass die Luxation faat 
immer durch «ine starke Abduction des Schenkels zu Stande komme 
und daher primär nach unten und innen sei. Bei einer solchen Ab- 
duction stleat der grosse Trochanter gegen das Darmbein über dem 
oberen hinteren Rande der Pfanne nnd dadurch wied der Schenkelkopf 
ausgehebelt. Dass dieser Vorgang in manchen Fällen statt hat, darüber 
ist mir nach meinen Erfahrungen kain Zweifel, ja ich habe denselben 
bei einer Luxatio ilisen anzunehmen in dem Vorgange bei der Repo- 
sition allen Grund gehabt. Gegenwärtig denkt man sich gewöhnlich 
den Vorgang je nach den einzulnen Arten der Lurxation verschieden. 
Die Luxativ iliaca, nimmt man an, komme durch eine starke Bengung 
mit nachfolgender Adduction und Einwärtsrollung des Schenkels zu 
Stande; ühnlich die Luxatio ischindiea, bei welcher jedoch nebst der 
Flexion mehr Adduetion als Rotation statt Inben mise, Wenn der 
Aoctirte Schenkel nach innen rotirt wird, »0 stemmt sich der Schenkel- 
hals gegen den Pfannenrand und besonders der grosse Trochanter ober- 
halb des Pfannenrandes gegen das Darmbein und hebelt den Schenkelkopf 
aus, und ganz ähnlich verhält es sich bei der angenommenen Entatehungs- 
weise der Iuxatio ischisches. Für die Luxatio pubica nimmt man 
an, dass Extension, Abduction und Auswärtarollung des Schenkels 
Veranlassung sei; da ist es wiederum der grosse Trochanter, der sich 
bei der Kotation hinter dem Pfannenrande anstemmt. Endlich soll die 
Luxatio obtaratoria durch eine ähnliche Bowegung, jedoch ohne Ex- 
tension zu Stande kommen, wobei wieder die Rotation nach aussen «ine 
Hanptrolle hat. — Alle diese Annahmen beruhen hauptsächlich auf 
Leichenexperimenten; dass diese nicht ohne Weiteres maassgebend für 
die Vorgänge am Lebenden - sind, int bekannt; Es versteht sich Rbrigens 
von selbst, dass bei dem Luxationsvorgange nicht die Conformation der 
Knochen nllein in Betracht kommt, sundern auch die der weichen 
Theile, namentlich der Bänder. 

Ta den Gelenken, welche dem immer selteneren Vorkommen ihrer 
Verrenkungen nach anf das Schenkelgelenk folgen, dem zwischen Ra- 
dius und Humerns, zwischen Acromion und Schlüsselbein und dem Pha- 
langometacarpalgelenke des Daumens, sind einseitige Hinderninse der 
Bewegung gar nicht vorhanden. Nur das Fussgelenk ist noch zu 
erwähnen. Dasselbe ist Inxirenden Einwirkungen sohr ausgeretzt 
und es besitzt allerdings in dem üusseren Knöchel ein Hinderniss 
für die freiere Bewegung. Es missten daher häüufigere Ver- 
ronkungen vorkommen, wenn jenes Hinderniss nicht bei den Einwir- 
kungen, welche eine Luxation erzeugen können, leicht abbräche. Es 
ist nicht möglich, statistisch das Verhältniss der Fracturen über dem 
äusseren Knöchel zu den Luzationen des Fusses festzustellen, denn in 
den Berichten werden jene Practuren entweder mit den Fracturen der 
Fibula überhanpt zusammengeworfen oder sie werden zwar davon ge- 
sondert, aber mit den Fracturen des inneren Knöchels zusammen als 
Fractorae malleorum aufgeführt ’). Es ist mir indessen nach meinen 
Beobachtungen nicht zweifelhaft, dass unter den Fracturen der Fibula 

N Weraher's Zohlerasyunben [Chirurgie I, p. 793) sind nicht richlig, indem 


er sie Fraciuren der Filnia als Fracıuren oberhalb des Husseren Äntichels 
wechnet. 
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(ohne gleichzeitigen Bruch der Tibia) die über dem Knöchel statt- 
findenden die überwiegend häufigeren sind, was auch mit Dupuytren's 
Angabe übereinstimmt. Diese Fracteren sind viel häufiger ohne Ver- 
renkung, wenn auch nicht ohne eine gewisse Verschiebung des Fusses, 
als mit einer solchen verbunden, und wo sie mit Lusation complicirt 
sind, beruht dies darauf, dass nach erfolgter Fractur die luxirende 
Gewalt noch fortwirkte. 

Endlich bestätigt sich der Sute auch bei den Wirbelluxationen. 
Es bildet nämlich bei den Wirbeln und namentlich den Halswirbelu 
der Dornfortsatz ein einseitiges Hinderniss der freieren Bewegung, indem 
er einer stärkeren Zurückbeugung enigegensteht. Nach meinen Unter- 
suchungen entslehen sowahl die Verrenkungen, als die Diastasen der 
Halswirbel fast ebenso häußg durch Hyperextonsion wie durch Flexion. 
Bei jener wird zuerst das Interrertebralligament zersprengt und bei 
weiterer Zurückbeugung stemmt sich der Dornfortsatz das luzirenden 
Wirbels gegen den nächst unteren und es troten die unteren Processus 
obliqui des oberen, luxirenden Wirbels über die oberen des unter 
liegenden entweder nach vorn oder nach hinten. Von dem 6 unteren 
Halawirbeln Inxirt am hänfigsten der 5., demnächst der 6.; es stehen 
aber die Dornfortsütze der beiden unteren Wirbel horizontaler als die 
darüberliegenden und so wird gerade der noch dazu zweispitzige Dorn- 
fortsntz des 5. Wirbels sich besonders leicht gegen den viel längeren 
des 5, anstemmen und ein wesentliches Moment für die Häufigkeit der 
Luxation an dieser Stelle abgeben. 

Fasse ich die vorstehenden Untersuchungen und Betrachtungen 
zusammen, so ist das Ergebniss dieses, dass io der grösseren Bewog- 
lichkeit eines Gelenkes eine Disposition zu seiner Vorrenkung nicht ge- 
sucht worden kasn, dass dagegen eine solche in einem einseitigen Hin- 
dernis für die freiere Bewegung des Gelenkes gegeben ist. 


Ueber Schwellung der Conjunctivalfollikel und 


Trachom. 
Mitgetheilt aus dem iv Druck befindlieben Handbuch der Augenbeilkunde 
von 
Prof. Dr. Schweigger. 

Hänfig sieht man in der Conjunetiva, besonders in der temporalen 
Hälfte der UVebergangsfalte des untern Lids, kleine, helle, halbdurch- 
scheinende, oberfächlich liegende, leicht prominente Bläschen. Sie 
kinnen an Zahl sehr gering sein und lediglich auf das untere Lid be- 
schränkt bleiben; bei grösserer Auzehl treten sie auch im obern Lid 
auf und zwar dann zuerst in der Nähe des meilialen Augenwiokels, 
oder endlich sie können so reichlich werden, dass sie die ganze Con- 
janet, palpebrarum einnehmen. Sie sind dann gewöhnlich im Tarsal- 
theil der Lider klein und spärlieher, in den Uebergangsfalten reich- 
lich, s0 dass sie perlschnurartig aneinander gereiht erscheinen und in 
mehreren Reihen hintereinander liegen. Die grösseren dieser Körper 
sind oval mit parallel der Lidspalte gestellter Lüngsschse und erreichen 
einen Durchmesser von etwas mehr ala 1 Mm. Häufig finden sich bei 
so reichlicher Entwickelung einige ebensolche Bläschen auch auf der 
Conjunetiva sclerne nahs der Llebergangsfalte. 

Als anatomische Grundinge dieser sogenannten „vesicnlären Gra- 
nulationen“ wurden von Stromeyer (Deutsche Klinik 1859, p. 247) 
die geschlossenen Follikel der Conjunctiva bezeichnel. Da jedoch 
neuerdings diese Ansicht zweifelhaft zu werden schien, =0 Imbe ich 
wiederholt Gelegenheit genommen, frisch exeidirte schmale Streifen der 
Conjunctiva darauf hin zu untersuchen. Prof. W. Krause, dessen genaue 
Untersuchungen über diesen Gegenstand viel zur Kenntaiss dieser Ge- 
bilde beigetragen haben, hatte die Froumdlichkeit, die meisten dieser 
Präparate gleichfalls einzusehen, und wir können daher erklären, dass 
es sich in diesen Fällen um eine Schwellung der Cmjunctivalfollikel 
handelte. Dieselben erscheinen bekanntlich unter dem Microscop als 
eiförmige oder kugelige, mit einer hindegeweligen Hülle umgebene 
Körper, deren Flächenausdehnung im Normalzustand 0,5 Min. selten 
überschreitet. Als Bestandtheile der Follikel erkennt man ausser der 
undeutlich faserigen Hülle ein aus feineren und stärkeren Bindegewebs- 
halken zusammengesetztos Fasernetz, in dessen Maschen Lymphkürper- 
chen und freie Kerus liegen, Die Lymphfollikel sind ausserdem durch- 
zogen von feinen Capillaren, dia mit dem die Hülle wospinnenden 
Gefüsunetze zusammenhängen. Auch Nervenfasern finden sich in ge 
ringer Anzahl. Endlich wurde zwischen den Follikelo nnd auf den- 
selben von Frey ein reiches Lymphgefässnetz nachgewiesen, so dass 
die Zusammengehürigkeit dieser Fellikel mit dem Lymphgefüsssystem 
nicht zu berweifeln ist. 

Besonders zu erwähnen ist der Urnstand, dass die Comjunctival- 
follikel bei der anatomischen Untersuehung in der Regel nur in gu- 
ringer Anzahl gefunden werden, während wir maschmal bei Lebzeiten 
die ganze Uonjunetiva damit beieckt schen. Dennoch ist daraus eine 


Neubildung dieser Follikel nicht mit Bicherleit zu erschliessen, Jenn 
es brauchen oben nicht alle Follikel, welche überhaupt vorhanden sind, 
unter allen Umständen anatomisch nachweisbar zu sein. Offenbar nim- 
lich hängt das deutliches Hervortreten dieser Gebilde überhaupt, nieht 
blos in der Conjunetiva, sondern x. B. auch in den Darmwandungen, 
auch unter physiologischen Verhältnissen zum Theil von unbekannten 
Bedingungen ab. Auf dieser Wandelbarkeit ihrer Erscheinung beraht 
zum Theil jeve Ansicht, welche die Lymphfollikel nieht für physio- 
logische Organe, sondern für pathologische Produste erklärt. Dirente 
Beweise für diese Ansicht liegen nieht vor. Wenn man freilich tiberall 
da, wo Conjunctiralfollikel nachweisbar sind, von Trachom redet und 
deu beweis für das Vorhandensein von Trachom eben in der Gegen- 
wart der Uopjunctivalfollikel sieht, a0 hat dieses Verfahren vielleicht 
den Vortheil eines bequemen Kaisonnementse, sonderlich förderlich ist 
ea aber weder für unsere Kenntnis der Conjunctivalfollikel, noch für 
die Lehre vom Trachom. Das wenigstens ergiebt die klinische Unter- 
suchung mit Bestimmtheit, dass Schwellung der Conjusctivaliollikel 
vorhanden sein und Jange Zeit bestehen kann, olıne dass auch nur 
eine Spur von Trachom sich entdecken lässt, oder sich im Laufe der 
Zeit entwickelt, 

Die Ursachen dieser Follieular-Schwellung scheinen meistens in 
ungünstigen hygienischen Verhälwissen zu liegen; sie ist aber auch 
bei iudividuen nicht selten, welche, sonst günstig siteirt, sich nur zeit- 
weilig in überfüllten Localen, z. B. ungenügend ventilirten Schulsim- 
mern, sufhalten, oder gar in überfllllten Schlafräumen, in Kasernen, 
Waisenhäusern, Pensionsanstalten 1. s, w, die Nächte zubringen. Die- 
selben Umstände begünstigen natürlich in gleicher Weise die contagiöse 
Verbreitung einer bei einem dieser Individuen aus denselben Ursachen 
oder auch zufällig zum Ausbruch kommenden Conjunetivitis mit schlei- 
migeitrigem Secret, Häufig genug sind, was allerdiogs nie der Fall 
sein sollte, durch gemeinschaftliche Benutzung von Waschgefüssen, 
Handtüchern u. ». w. hinreichende Gelegenheiten zu directer Inoenulatiom 
gegebon, Aber such wo diess nicht stattändet, kann eine endemische 
Ausbreitung der Krankheit vorkommen, welche sich nur durch die An- 
nahme eines Luftcontagiums erkliren lüsst. " 

Der Vorlauf gestaltet sich ziemlich verschieden. Einfache Schrel— 
lung der Conjunetivalfollikel kaun trotz aller therapeutischen Bemühungern 
lange Zeit unverändert fortbestehen; manchmal sieht man sie bein 
Gebrauch adstringirender Augenwässer (z. B. Zine. salfur. '/, püt.> 
allmälig verschwinden. 

Die mit diesom Zustand verbundenen anderweitigen Symptomen 
hängen grüsstentheils vom Verbalten der Schleimhaut ab. Manchnmn X 
haben die Patienten gur keine Beschwerden und man findet die Folike ı 
sur ala zufällige Befunde, In anderen Fällen zeigt die Schleimhan ı_ 
die Zeichen einer einfachen Hyperämie und es sind dann Klagen übe =— 
Brennen und Stechen in den Augen, besonders beim Arbeiten, sowi m 
vielleicht Morgens beim Erwachen eine leichte Varklaburg der Lidt — 
ründer vorhanden. Auch wenn die ganze Conjunetiva der Lider mi _ 
geschwollenen Follikeln bedeckt ist, brauchen die Symptome nicht übe — 
diese Erscheinungen hinanszugeben. Es scheint indessen, dass Schnell —_ 
lung der Follikel die Conjunetiva entzündungsfähiger macht, und sc 
viel ist sicher, dass alle Conjunetivalentzindungen unter diesen Una —. 
ständen hartnäckiger sind. Uebrigens können alle Formen von Com —_. 
Junetivitis, chronische Hyperämie, Conjunctivitis simplex oder bleusm-__ 
rhoisa, auch phlyetünulöse Conjunetiritis am Ilornhautrand u. & w 
sich mit Schwellung der Conjumetivalfollikel eomplieiren. 

Ein eigenthümliches Krankheitsbild entwickelt sich, wenn zu einem 
präezistirenden Schwellung der Follikel eine stärkere entzündliche Schleim ___ 
hautschwellung mit schleimigeitriger Beoretion sich hinzugesel. 
verschwindet dann zunächst die hello, durchsichtige Färbung, welche em 
die Follikel früher auszeichnote, hanptsüchlich deshalb, weil die au 
bedeckende Schleimhaut undarchsichtiger wird; auch ibre scharfe Bam ___ 
grenzung und dentliche Prominenz geht wegen der Schwellung dm. 
Schleimhaut verloren, immerhin alter erkennt man noch anf den Falten, 
in welche die verdiekte Conjunctiva sich legt, Andeutungen dee Fmx __ 
likel, Besonders in solchen Fällen, in denen bei beiderasitiger Fon __ 
likelachwellung die Conjunetivitis einseitig auftritt, int der Verleioe 
beidge Augen sehr instructv, Fälle, in welchen zu einer no®, __ 
weisbar präsxistirenden Follicularschwellung eine acute, leicht benan- 
rhoische Cunjunetivitis hinzutritt, dürften schwer zu unterscheiden se. „ 
von denen, welche man als „acule Granulationen* zu bezeichnen pfle = t- 
Man findet weben Jen Erscheinungen tiner heftigen Augany g5 
entzündung die Oberfläche der Schleimhaut mit kleinen, kugelige an Ex 
Promineuzen besetzt, welche auf dem Tarsaltheil kleiner und spArsarıı cm 
in der Uebergangsfalte grösser und reichlicher sind. In heitigar.. 
Fällen sind die Lidränder geröthet und geschwollen; die Uyperügg 
der Schleimhaut ist nicht selten so stark, dass schon beim Eetropionin. = 
oder bei leichtem Berühren Blutungen erfolgen; die Conjunetiva baayy 
ist manchmal durch einen serüsen Erguss aufgetrieben und als bes 
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dere Eigenthümlichkeit ist vielleicht der Umstand zu erwähnen, dass j 


die Cornea sich häufig von einer dichten Injestionsröthe radiär zu ihrem 
Rande gerichteter, feiner, tiefliegender Gefüse umgeben zeigt. Das 
Secret ist anfänglich dünnfüssig, ans reichlichen Thränen mit unter- 
mischten Schleimeoagulis zusammengesetet, später epärlicher und 
schleimigeitrig. Die Neigung zu Hornhautaffeetionen ist dieselbe wie 
bei blenorrhuischen Processen, welche mit gleicher Heftigkeit auftreten. 

Therapie. Es versteht sich von selbst, dass es niemals Aufirnbe 
der Therapie sein kann, etwa die Conjunetivalfollikel durch Aetzmittel 
zerstören zu wollen. Die locale Behandlung richtet sich vielmehr fast 
ausschliesslich naeh dem Verhalten der Schleimhant, Ist ner einfache 
Hyperänie derselben vorbanden, so empfiehlt aich möglichster Aufent- 
halt in frischer Luft, häufiges Waschen der Augen mit kaltem Wasser, 
Augendonche u, s. w. Bei gleichzeitiger abnormer Sweretion leicht 
adstringirende Angenwässer (Zine. sulfur. oder Plumb. acet. perf. neute. 
in etwa '/, pCt. Lösung). 

Erheblichere blenorrhoische Schwellung der Schleimhaut erfordert 
zunächst ein antiphlogistischer und kühlendes Verfahren, später Caute- 
risstionen mit Argent. nitrieum in 1 bis 3 pÜt. Lisung. Ich muss 
der Uebergang zur caustiachen Behandlung mit grusser Vorsicht ge- 
schehen, da übereilte und zu starke Aotzungen leicht zu gefährlichen 
Exacerbationen Veranlassung geben; ebenso sind die Cauterisationen 
zu unterlassen und darch ein antiphlogistisches Verfahren zu ersetzen, 
sobald im Verlaufe der Behandlung aus irgend einer Ursache inter- 
eurrente Entzündungen eintreten. Nach Abinuf derselben ist dann die 
caustische Behandlung wiederum vorsichtig aufzunehmen. Breiten sich 
die oben erwähnten Conjunetiralleiden in Schulen, Kasernen uw. s. w. 
endemisch aus, 50 ist strenge Sonderung der Gesunden von den Er- 
kraukten, und für beide die sofortige Abstellung der meisten vorhan- 
denen hygienischen Missstände die erste Indication. 


Trachom. 


Es könnte auf den ersten Anblick auffallend erscheinen, dass über 
eine 30 hänfge Krankheit, wie das Trachom, noch keineswegs ein all- 
gemeines Einverständniss erzielt ist, doch handelt es sich hier um die- 
selbe Erscheinung, welche auch in anderen Gebieten der Mediein aus 
denselben Ursachen zu Tage tritt. Wie ganz anders x. B. würde sich 
die Lehre von der Syphilis ausncehmen, wenn es möglich wäre, jeden 
einzelnen Fall während seines ganzen Verlaufes zu verfolgen. Ebenso 
erklären sich die vielfachen Lücken und Unklarheiten, welche unsere 
Kenntniss des Trachoms immer noch darbietet, daraum, dass nicht nur 
die Gelegenheit zu pathologisch-anatomischer Untersuchung zumal 
frischer Fälle sich nur sehr selten bietet, sondern dass auch, was noch 
schlimmer ist, sogar die klinische Beobachtung häufig unvollständig 
bleibt. Wegen des eminent chronischen Verlaufes ist e= in der Regel 
nicht möglich, einen und denselben Fall von Anfang bis zu Ende zu 
beobachten. Die hieraus sich ergebenden Schwierigkeiten werden noch 
dadurch vergrönsert, dass Processe, welehe anfünglich ziemlich ver- 
schieden aussehen, schliesslich zu demselben Resultat: Verschrumpfang 
der Conjunetiva nebst dem Tarsıs und zu panndser Trübnng der Cornen 
führen können. Im Allgemeinen nämlich müssen wir alle Fälle, welche 
mit unscheinbarem Anfang und langsamem Verlauf schliesslich zu Ver- 
schrumpfung der Conjunctira führen, dem Trachom zurechnen, 

Io vielen Fällen entwickelt sich das Trachom auf folgende Weise: 
Man findet anfünglich die Conjunetiva in ihrer ganzen Ausdehnung 
übersäet von kugeligen, mit breiter Basis aufsitzenden, gelblich opnles- 
eirenden Körnern, welche #0 gedrängt stehen können, dass die Con- 
junetiva dadurch das oft erwähnte „froschlaichartign Ansehen“ gewinnt. 
Beim Eetropioniren des Lides springt dann die Uchergangsfalte in Ge- 
stalt mehrerer, «licht mit Trachomkömern besetster Wülste hervor. 
Dieselbe Veränderung kann auch eine erhebliche Volumsvermehrung 
der plien semilonaris beiingen, welche sich dann in Gestalt einer gelb- 
lichen Falte ror die Thränenearunkel worschiebt. Auch an der Con- 
junetiva sclerae, nahe der Uchurgangsfalte, pflegen einzelne versprongte 
Körner vorzukommen. 

Trügt man eine oder die andere dieser kugeligen Hervorragungen 
zum Zwecke einer tmieroscopischen Untersuchung mit der Bchesre ab, 
so findet man eine unmittelbar unter dem Epithel gelegene Anhüufung 
von Zellen, welche ganz den Character der Lymphkörperchen oder 
weissen Blutkörperchen darbieten; zwischen denselben einzelne biut- 
führende Gofässe mit sehr zarten Wamlangen, und an der Oberfläche 
dicht unter dem Epithel gewöhnlich eine Anzahl feitig zerfallender 
Zellen, welche möglicher Weise den gelblichen Glanz dieser Trachem- 
körner beilingen, Kleinere Körper dieser Art von etwa I Mm. Grösse, 
welche ich gelegentlich untersuchte, zeigten sich durch eine geschlossene 
Bindegowebshülle vom Nachbargewebe nbgegrenst und durften daher 
ala Lyinphfollikel aufgefasst werden — in der Regel aber fehlt diesen 
Gebilden, zumal den grösseren, gerade das, was den Follikel als selbst- 
aländiges Organ ebaraeterisirt, nämlich die ihn gegen das Nachbar - 
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gewebe abgrenzende Bindegewabshülle. Jene Iymphoiden Zellen, deren 
Anhäufung die gelblichen Körner bildet, finden sich nämlich kaineswegs 
auf dieses beschränkt. Die Zellen gehen vielmahr ohne deutliche Unter- 
breehung in das umgebende Conjunetivalgewebe über und sind dort nur 
weniger zahlreich vorhanden, Es erklärt sich hieraus, duss man nicht 
gerade selten grössere Streeken des Conjunetivalgewebes mit dieser 
gelblichgrauen Masse infiltrirt findet, auch ohne dass die eben erwähnten 
Trachumkörner vorhanden sind. 

Dieser Zustand kann bestehen, ohne sich dem Patienten durch 
irgend welche Erscheinungen zu verrathen. Meistens aber scheinen 
früher oder später Entzündungsanfülle aufzutreten, in deren Verlaufe 
sich häufig eine Hornhauterkrankung (Pannus trachomatosus) entwickelt. 
Dennoch ist dieser Zustand einer vollkommenen Heilung fühig. Ich 
habe Fälle, in welchen die Conjunetiva den eben beschriebenen macro- 
scopischen und mieroseopischen Befund und die Carnen einen erheb- 
lichen Pannus trachumatosus zeigte, ao vollständig heilen sehon, dass in 
der Conjunctiva keine nachweisbaren Veränderungen, in der Cornea 
nur eine oberflächliche diffuse Trübeng übrig blieb, Doch scheint ein 
derartig günstiger Verlauf nur selten vorzukommen. 

Die iutereurrenten Entztindungen treten häufig mit grosser Hef- 
tigkeit auf, Es entsteht in kurzer Zeit eine starke Anschwellung des 
Lides, die äussere Haut desselben ist geröthet, glünzend, heiss, die 
Conjunetiva geschwollen, glatt, glänzend intensiv geröthet, die Serretion 
profus, wesentlich aus Thränen und etwas beigemischten Schleim be- 
stehend, häufig ist gleichzeitig Keratitis vorhanden. Die Augen sind 
gegen Licht sehr empfindlich, der Kopf wird vorn übergebeugt gehalten, 
jeder Versuch, die Lidspalto gewaltenm zu öffnen, ist äusserst schmerz- 
haft, verursacht heftigen Lidkrampf und ein gewaltsam abwehrendes 
Drängen des Kopfes nach unten. Untersucht man, nachdem die inten- 
siven Entzündungserscheinungen nachgelassen haben, die Conjunetiva 
genauer, 80 findet man dieselbe, besonders gewöhnlich im Tarsaltheil 
des oborn Lids, in einem Zustande, welcher ganz an das Aussehen 
einer granulirenden Wundfläche erinnert. Sie ist mit wuchernden 
Knöpfen bedeckt, welche äusserst hyperämisch und schmerzhaft sind 
und bei geringer Berührung leicht biuten, 

Ob der Entwickelung dieses Zustandes die vorher erwähnte frosch- 
laichähnliche oder diffuse Infiltration der Schleimhaut immer vorbergehen 
muss, Jässt sich nicht feststellen, da viele Patienten erst in diesem 
Stadium zur Behandlung kommen. 

Hat sich die Krankheit einmal bis zu diesem Stadium entwickelt, 
so erfolgt stets Narbenbilduog und Verschrumpfung der Conjunctiva in 
mehr oder weniger hohem Grad. Die Conjunstiva erscheint dann glatt, 
aber nieht mehr sammetartig weich wie eins normale Schleimhaut, 
sondern etwa in derselben Weise verändert wie die äussere Hatt bei 
ausgedehnter oberflächlieber Narbenbildung. Dichtere Zige narbigen 
Gewebes finden sich gewöhnlich im Tarsaltheil des ebern Lids parallel 
dem Lidrande und etwa 2 Mm. davon entfernt. Auch die Uebergangs- 
falte ist glatt und verkürzt, ac dass, wenn man bei ectropionirtem 
unteren Lid nach oben blicken lässt, einzelne vertieale Falten sich 
zwischen Conjunctiva palpobrarum und sclerae ausspannen. (Ebenso 
am obern Lid) Der Lidrand und die Cilien können dabei normal 
bleiben, in der Regel aber beschränkt sich die Verschrumpfung nicht 
auf die Conjunctiva, sondern erstreckt sich auch mit auf dem Tarans. 
Zunüchst verstrescht dabei die innere Lidkante, sie wird abgerundet 
und verschwindet endlich vollständig. Schon hierdarch erhalten die 
Cilien eine abnorme Riehtung, noch mehr aber durch die Verkrümmung 
des Tarsus. Derselbe wird sowohl in vertienler als in horixontnler 
Richtung zu stark gewölbt, und da die Krümmung ihre Conenvrität 
dem Bulbus zukehrt, s0 erscheint die nach vorn gerichtete Convexität 
leicht als eine Schwellung des Lidrandes — die Betrachtung der 
inneren Lidlläche genügt, diesen Irrtbum aufzuklären. Durch die Er- 
krankung des Haarwurzelbodens leidet auch die Ernährung der Cilien, 
sie werden erselzt durch einen schlecht entwickelten Nachwuchs dünner 
Härchen, welche häufig auch an abnormen Stellen und in unregel- 
mässiger Richtung hervorsprossen, gegen die Hornhaut gerichtet sind 
und eine andauernde mechanische Reizung derselben unterhalten. Die 
Folge davon kann nun wieder eine krampfhafte Contraction der Lit- 
randportion des Orbieularis sein, welche die Cilien vollständig nach 
innen umschlägt (Triehiasia, Distichiasi« und Entropium), 

Ob der Verschrumpfung der Conjunetiva immer ein Zustand von 
Wucherung voransgegangen sein muss, lässt sich ebonfalls nicht mit 
Bestimmtheit behaupten, 

In den schlimmsten Fällen endlich wird die Verschrumpfung 
so hochgradig, dass die Conjunetiva den Character einer Schleim- 
haut vollständig verliert, Durch Obliteration der Ausführungsgänge 
der Thränendrüse, der Tarsal-, Haarbaig- und Conjunetivaldrüsen werden 
alle Organe vernichtet, welche zur Befenchtung der Schleimhaut 
dienen; ihre Epithelien troeknen ein, sie erscheint daher grau, 
epidermisartig, und derselbe Zustand ist auch anf der Cornea vorhan- 
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den, welche dabei natürlich völlig undurehsichtig wird. Manchmal ist die 
Schrumpfung der Schleimhaut eine »0 beträchtliche, dass die Lidränder 
bis dicht an den Hornhautrand herangerogen sind, und ein Conjunetival- 
sack demnach überhaupt nicht mehr existirt. (Man bezeichnet diesen 
Zustand von Atrophie und Vertrocknung der Conjunctira als Kerosis), 

Eine besondere Besprechung verdient noch die bei Trachom so 
häufige Erkrankung der Cornen. Die hin und wieder noch geäusserte 
Ansicht, welche die Betheiligung der Corner lediglich als eine mecha- 
nische Folge der richiasis oder der Raulhigkeit der inneren Lidfläche 
betrachtet, wird durch die tägliche Erfahrung widerlugt. Pannus tra- 
chomatorus kommt vor und nach dazu gar nicht selten bei ganz nor- 
malem Lidraude und auch ohne das Vorhandensein von Unebenheiten 
an der inneren Liddäche. 

Häufig entwickelt sich vom oberen Hornhautrande ans eine Trü- 
bung und Vasenlarisation der Cornes; grosse Gefissstämme treten von 
der Conjunetiva scleroticae her in die oberflächlichen Hornhantsshichten 
hinein und verüsteln sich bier, während das Gewebe der Comen #0 
weit als die Vascularisation reicht und gewöhnlich noch etwas weiter 
nach unten grau getrlibt erscheint, und nicht zulten anch mit einer 
grossen Anzahl feiner, etwas heller gefärbten grauen Pünetchen durch- 
setzt ist, Ihre Oberläche erweist sich dabei, wenn man sie mit fo- 
enler Beleuchtung untersucht, ge=ühnlich uneben, wie mit vielen feinen 
Nadelstichen gestippt oder auch von ansgelehnteren flachen Substanz- 
verlusten eingenommen. Je länger der Prucess dauert, um so tiefer 
nach unten erstreckt aich die Trübung, bis emilich auf diese Weise die 
ganze Cormen ihre Dürchsichtigkeit eingebüsst hat. Man hat flir 
diese Form des Pannus ein etwas zu grosses Gewicht auf den 
Umstand golegt, dass die Gefässentwickelung vom oberen Hornhaut- 
rand aus stattzufinden pflegt und sich von hier ans nach unten er- 
streckt, Pannise Trübung und Vascularisation des oboren Hornhuut- 
abschnitts kommt rauch ohne Trachom vor und int auch bei Trachom 
nur »0 lange characteristisch, als der Pannus nur den kleineren Theil 
der Cornes eivnimmt. Je mehr aber die Vascularisation sich über die 
Hornhaut ausbreitet, um so mehr verwischt sich dieses Kennzeichen, 
indem dann von alien Punsten des Hornhautrandes aus aich Gefüss- 
anastomosen entwickeln können. 

Noch mehr ist diess bei einer anderen Entstehungsweise des Panntıs 
der Fall. Es kommen nämlich sehr häufig bei Trachom mit und ohne 
präexistirenden Pannus eircumseripte Horohautinfllteate vor, welche roll- 
ständig den Character der Keratitis phlyetaenulosa zeigen. Dieselben 
sind anfänglich stark gebläht, Uber das Niveau der umgebenden Horn- 
haut erhaben, grau gefürbt und von einer dilfus getrübten Zone um- 
geben. Im weiteren Verlauf wird zunächst der prominente Theil des 
Infiltrats abgestossen, es entsteht cin kleines Hornhautgeachwiir, welches 
perforiren und vordere Synechie der Iris veranlassen kann; seltener 
kommen ansgedehnte wleorise Zerstörungen der Cornea mit grösserem 
Prolapsus iridis zu Stande. Häufig unterhalten derartige Infiltrate und 
Geschwlre einen lange dauernden Reizzustand, werden vom Hornhuut- 
rande aus vascularisirt und veranlassen so durch Wiederholung desselben 
Processes ebenfalls eine pannüse Trübung. 

Gleichzeitiz kann sich die in der Corner unterhaltene Hyperämie 
anch anf die Iris ausdehnen und eine Complieation mit Iritis herbei- 
führen, welche dann eben wegen der Hornhantträbung schwer zu er- 
kennen ist. Meistens aber ist die Cornes noch durchscheinend genug 
um bei Anwendung von Atropin und focaler Beleuchtung etwa vor- 
handene Verwachsungen zwischen Pupillarrand und Linsenkapsel er 
kennen zu lassen. 

Die pathologisch-anatemisehen Veränderungen der Corner bei Pannus 
trachomstosus bestehen neben der Gefüssnenbildung in reichlicher Pro- 
daction spindelförmiger Zellen. Ritter ') fand diese Zeilenneubildung 
unter der vorderen Grenzschicht der Hornhaut und in der Nähe der 
Sclerotien bis dicht an die Descemet'sche Membran reichend, während 
im Centrum die getrübte Schicht etwa '/, der Dicke der Cornea ein- 
nahm und sich von dem darunter liegenden normal erscheinenden Theile 
scharf abgrenrte. In einem von mir untersuchten Falle von hochzgra- 
digem und schon lange bestehendem Punmus trachomatesus war die vordere 
elastische Lamelle durch zahlreiche oberflüchliche Geschwüre, welche 
zum Theil bereits wieder mit nenen Epithelien ausgefällt waren, fast 
vollständig zerstört, die getrübte Parthie nahm etwa '/, der Horulaut- 
dieke ein und bestand ganz wie in dem von Ritter boschriebenen 
Falle aus dichtgedrängten spindelförmigen Zelten, zwischen welche sich 
nur schmale Züge durchsichtiger Intercellularsubstanz hinzogen. 

Diese Verdünnung der Intercellularsabstanz erklärt es, das in 
manchen Fällen von Pannus trachomatosus die Cornen eine abnerme 
Wölbung annimmt, 

Die Ursachen des Trachoms sind hauptsächlich in ungünstigen 
hygienischen Verhältnissen zu suchen, Schlecht ventilirte, überfüllte 
Wohnräume {in überrölkerten Häusern, Casermen, Schulen, Fabriken 

N) arch. f. Ophil. IV, 1, pag. 358. 
Deutsche Klinik. 1870. 


u. 8. #) können sowohl bei vorher gesunder Conjunctira Trachom er- 
zeugen, als jeder einige Zeit anhaltenden Conjunetivalentziindang einen 
trachomatösen Character geben. Aber auch Keratitisformen, besonders 
diejenigen, welche wie meintens die phlyetännlösen Processe ebenfalls 
hänig auf ungünstigen hygienischen Verhältnissen berahen, können sich 
unter dem Einfluss der genannten Schällichkeiten mit Trachom com- 
plieiren. Die Contagiosität des bei scut entziindlichen Anfällen ge- 
lieferten Seereis ist unzweifelhaft. Die inncalirte Conjunctiritis kann 
nan mit sehr verschiedener Heftigkeit auftreten und ebenso gut auch 
einen blenorrhoischen Charseter annehmen, meistens aber dürfte zu- 
gleich mit der Inoenlation auch die Einwirkung der oben genannten 
Schädlichkeiten stattfinden, nnd der trachwmatüse Character der Con- 
junetivitis dadurch bedingt worden. 

Bei Kindern kommt Trachem durchscheittlich seltener vor als bei 
Erwachsenen. Die von einigen Autoren behanptete Immunität des 
kindlichen Alters gegen Trachom findet jedoch nicht statt. 

Bemerkenswerth ist, dass ausserdem auch noch geographische Ur- 
sschen einwirken. Niederungen und feuchter Boden scheinen das Tra- 
chom zu begünstigen, während in gebirgigen Gegenden Trachom erheb- 
lich seltener vorkommt, die Schweiz z. B, soll von Trachom ganz 
frei sein. 

Verlanf und Ausgänge. Eine Anzahl leichterer trachomatöser 
Erkrankungen zeigt einen ziemlich günstigen Verlauf, Die Affection heilt 
spontan oder unter geeigneter Behandlung, ebe sich narbige Schrampfung 
der Conjunetira oder pannöse Keratitis entwickelt hat, In anderen Fällen 
kummt der Process erst zum Stillstand, nachdem die Conjunetiva in Folge 
einos leichteren Grades von Versehrumpfung eine Verkleinerung ihrer 
Fläche erfahren und ein eigenthömlich glattes Ansehen angenommen hat. 

Ist der Lidrand und die Richtung der Cilien dabei normal geblieben, 
so sind manchmal gar keine Beschwerden mit diesem Zustand ver- 
bunden, in anderen Füllen leiden solche Patienten an häufig recidivi- 
renden Conjunctivalbyperämien. Hat aich dagegen Trichiasis und 
Entropium entwickelt, so unterhält die dadurch bedingte andauernde 
mechanische Reizung der Cornen und Conjunetiva einen fortwährenden 
Enträndangszustand. Glücklicherweise lassen sich die meisten dieser 
Fälle auf operativem Wege in einen erträglichen Zustand überführen. 

Endlich kommt es manchmal nicht eiomal zu einer relativen Hei- 
Jung. Die Patienten eind auch nach narbiger Schrumpfung der Con- 
junetiva ihr ganzes Leben lang recidivirenden Entzlindungen ansgesstzt, 
welche bald von der Conjunetira, bald von der Cormen ausgehen. 
Meistens erfolgt dann unheilbare Erbliodung darch dichte Trübnng oder 
Ulceration der Cornes oder auch durch xerotische Verschrumpfung dem 
ganzen Uonjunctivalsackes. 

Therapie. In erster Linie sind die hygienischen Verhältnisses 
so viel ala möglich zu bessern und alle Maassregelu zu treffen, urn 
eine Weiterverbreitung der Krankbeit zu verhüten. 

Die loenle Behandlung der Schleimhaut richtet sich ganz nacty, 
dem Zustande derselben und es können daher alle bei Conjaunetivat 
entzündungen überhaupt verwendburen Mittel, auch beim Trachom ihr 
Anwendung finden. Vor allem aber hüte man sich vor der Idee, dien 
über die Conjunetivalfläche emperwachsenden Unebenheiten durch Aet= _ 
mittel zerstören zu wollen. Die Anwendung sämmtlicher localon Mitt 
kann nur den Zweck haben, die Ernährung der Schleimhaut umamım _. 
stimmen und zu normalisiren, jede zerstörende Wirkung muss sorgfülth gm 
vermieden worden. 

In denjenigen Füllen von Trachom, welche die oben beschrieben: 
eigenthümliche gelbgraus Einlagerang in die Schleimhaut darbieten oda — 
in welchen die Conjunetira von hyperämischen, leicht biutenden Urea ._ 
ehenheiten besetzt ist, ist Coprum sulfur. das sonveräne Mittel. Rech € 
zweekmäsig ist die von Warloment ') empfohlene eoneentrirttoe Auf 
lösung von Cnpr. sulf. in Glycerin (1:8), welche mit einem Pins 
aufgetragen und daum sofort wieder abgewaschen wird. In den meist... 
Fällen sieht man dabei eine rasche Bessorung eintreten. Meistern a. 
ist es zweckmässig, cine Augensalbe aus Cupram sulf. mit Un _ 
Glycerini (0,1—#,15 : 10,0) noch längere Zeit fortgebrauchen zu ksony 
Wird die Coprum-Giycerinlösung nicht vertragen oder hat sie nicht don 
gewlinschten Erfolg, so kommt zunächst eine 1—? pÜt. Lösung von u 
Argent. nitricum in Betracht; noch milder wirken Lösungen von Plunn 
acet. mente. (1—2 pCt.) oder Acidum tanieum (ron derselben Coneawy 
tention). Manchmal ist die Conjunetiva so empfindlich, dass überhauy, - 
keine loealen Mittel verteagen werden, indem jede derartige Applieaticn 
eine Erhühnng des Reizzustander verursacht. Es empfiehlt sich da, 
die Anwendung feuchter Wärme als Fomentationen, Cataplasmen oc u 
auch in Gestalt von warmen, gegen die Augen geleiteten, Dimpfamy 
Tritt bei diesem Verfahren eine reichlichore sehleimig-citrige Scereti —, 
ein, so kaun man dann mit der Anwendung milder localer Mittel u 
giunen. ” 

Ist in den späteren Stadien des Trachoms bei bereits abgeglätte FR 
%) Klın. Mansisbl f. Angenhb. I, p. 400. 
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und narbig geschrumpfter Schleimhaut Hyperamie und schleimig-eilrige ; 


Secretion der Conjunetiva vorhanden, »0 passen nur mildere locale 
Mittel, Argent. nitrie. (1 pÜt) oder Piumb, acat,. (2 plt.) 
oder Angenwässer von Zine. sulf. oder Plumb. acet. ('/, pCt). 
Trichiasis und Entropium sind, wie erwähnt, auf operativem Wege zu 
beseitigen. Haben dagegen nur einzelne wenige Cilien eine abuorme, 
gegen die Cornea gewendete Richtung, #0 ist es zweckmässiger, Jie- 
selben so oft als nöthig einzeln auszueiehen. 

Der Pannus trachomatosus zeigt sich meistens direct abhängig vom 
Verhalten der Conjunetiva und bessert sich zugleich mit derselben. 
Häufig wird durch die Keratitis ein anhaltender Reirzustand unterhalten, 
welcher die Anwendung von Atropin erfordert. Erfolgen im späteren 
Verlaufe bei bereits narbig geschrumpfter Conjupceliva häufige, von Ke- 
ratitis abhängige Reizeustände, so ist manchmal rothe Prücipitatssalbe 
(Hydrarg. praeeip. dav, 0,1: Ung. Glycerin 10,0) recht nützlich. 

Als letztes Mittel gegen die schwersien Fülle von Trachom ist die 
Inoeulation blenorrhoischer oder gonorrhoischer Seerete in den Con- 
junetivalsack empfuhlen worden, Es erfolgt danach eine blenorrhoische 
Entründung, deren acutes Stadium 2—6 Wochen dauert, während ein 
chronisch blenorrhoischer Zustand sich noch 2—20 Monste hinzichen 
kann. Eine andere Behandlung als einfache Reinlichkeit und fleissiges 
Auswaschen der Angen soll nicht stattfinden, denn gerade auf den un- 
gestörten Ablauf des blenorrholschen Processes beruht die Zerstörung 
der trachomatösen Wucherungen und die Klürung der Cornes. Die 
Aufklärung der Hormbaut geschieht übrigens auch nur sehr langsaın, 
so dass 1—2 Jahre vergehen können, ehe ein defnitiver Effect erreicht 
ist. Das Vorfahren wird ompfohlen für Fälle, in welchen die Augen- 
lider bedeckt sind mit dichten trachomatösen Wucherungen und die 
Corner derartig pannös getrlibt, dass die Patienten wur noch Licht- 
empfindung haben oder Finger zählen können, Ist noch ein Theil der 
Comes nachgetrübt; #0 ist Verschwärung desselben zu befürchten. Man 
wird daher auch in Fällen, in welchen bei einseitiger Erblindung das 
Schrermügen des anderen Auges noch brauchbar ist, das Verfahren 
kaum anwenden dürfen, denn gar zu leicht erfolgt während der Daner 
der inoeulirten Blenorrhöe eine Infeotion des anderen, besseren Augen 
und für dieses ist dann die Gefahr eben wegen des relativ oder auch 
ganz normalen Zustandes der Carnen viel erheblicher, als für ein Auge, 
dessen Cornoa bereits reichlich vascularleirt ist. Einmpfehlenawerth scheint 
nnch alledem das Verfahren nicht; es scheint nicht mehr zu leisten, 
als was sich auf weniger gefährliche Weise durch kunstgerechte lecale 
Behandlung der Conjunetivra auch erreichen Msst. 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Die Complicationen des Abdominaltyphus. 


Statistische Zusammenstellungen nach den Beobachtungen im Spital zu Basel 
in den Jahren 1865-1968, 
Yon 
Dr. D. Betke aus Bremen, 
Fortsetzung aus No, 52.) 


Betrachten wir die Complientionen zunächst nach Häufigkeit des 
Vorkommens und nach Intensität des Verlaufs. 


I. Gruppe. Verdauungstractus. 


Darmblutungen. Es sind hier auch geringe Grade mitgerechnet; 
nur die Fälle, in welchen von apnrweisem Aufireten von Blut berichtet 
wird, sind ausgeschlossen. Die Fülle, in welchen bei der Section ein 
stark hämorrhagischer Darminbalt gefunden wurde, sind mitgezählt. 
Unter den 1420 Fällen kamen 107 mit Darmblutung, gleich 7,5 plt. 
vor. Bei den Männern kamen 40 Fülle, 5 pÜt., hei den Weibern 67, 
gleich 10,7 pCt. vor, 

Von den 107 Fällen verlief: 

t leicht, 
60 schwer, 
46 lethal, 42,9 pCt. 

Die Sterblichkeit beträgt bei den Männern 50 pCt., bei den 
Weiburn 38,8 pCt. 

Von der Gesammtzahl der Männer starben mit Darmblutung 2,5 pCt., 
von den Weibern 4,1 plt. 

Peritonitis ohne Perforation kam in 14 Fällen, in fast 1 pCt. 
der Gesammmfälle vor. Zwei lethal verlaufene Fälle, einer (Mann) mit 
Peritonitis tuberculosa und der andere (Weib) mit Peritonitis und Plen- 
ritis tuberculosa, sind hier nicht mitgeräblt; ich werde später darauf 
zuriickkommen. 
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Bei den Mänveru kamen 5, bei den Weibern 9 Fälle zur Beob- 
achtung. Lothal endigten 11 Fälle, 78 pCt, Von den günstiger aus- 
gegangenen Fällen trat bei 2 sulmeute cireumseripte Peritönitis in der 
späten Beconvalescenz leicht verlaufener Typhen ein, bei dem dritten 
schwer verlaufenen Falle war eine starke Darmblutung der ebenfalls 
subneuten Peritonitis nm 19 Tage vorausgegangen, daneben bestand ein 
grosser und tiefer Decubitus. 

Peritonitis durch Perforation kam in 14 Fällen, fast I pCt. 
vor; 9 fallen auf das miünnliche, 5 auf das weibliche Geschlecht. 

Nur ein Fall (Weib) ging in Genesung aus, bei diesem trat die 
Perioration 25 Tage nach dem letzten Fiebertage ein. 

leterus kam in 26 Fällen, 14 bei Männern, 12 bei Weibern 
vor, In einem Falle war er Theilerscheinung einer Soptichimie, in den 
übrigen konnte er als catarehalischer Teterus gedeutet werden, 

Diphbtherie der Gaumenbogen kam in einem Falle, achwer 
verlaufen aber genesen, vor. In 8 anderen Fällen wurden Geschwüre 
am Gaumen und an der Zunge beobachtet. In einem lethal aus- 
gegangenen Falle von diesen lelzteren wurde ein Zungengeschwür in 
weiterem Umfange gangräods, 

Parulis wurde aehr häufig beobachtet, in einem achwer verlaufenen 
Falle ging von einer solchen ausgeslchnte Kiterung mit Hauternphysem 
der betreffenden Seite aus. 

Eine wichtigere Complieation ist die Parotitis, welche in 
11 Fällen, 0,5 pCt. der Gesammtfälte, in 4 läüllen bei den Männern 
(0,5 pCL.), in 7 Füllen bei den Weibern (1,1 pCt.) beobachtet wurde. 
Ver lethale Ausgang erfulgte in 6 Fällen, die übrigen verliefen schwer. 

In einem Falle mit lethalem Ausgänge war heftiges Blutbrechen 
erfolgt; in der Leiche fand man im Magen eine Rache Erosion mit 
offenem Gefässlamen. 


I. Gruppe. BRospirationssysatem. 


Die Compliestionen dieser Gruppe machten mir in der Differential- 
diagnose besondere Schwierigkeiten, da ich nur auf objectiv nbgofasste 
Krankengeschichten angewiesen war. Von Vortheil für mich war die 
hohe Mortalität dieser Complieationen, welche durchschnittlich fnst 
50 pCt. betrügt; ein vergleichendes Studium der Bectiunsberichte und 
der Krankengeschichten bei den lethal verlaufenen Fällen gab mir eins 
Reihe von Auhaltspuneten für die in Genesung ausgegangenen. Ich 
werde bei der Besprechung der einzelnen Complicationen, wo es nöthig 
erscheint, detaillirte Notizen über die Diagnose beibringen. 

Die lobäre Poneumonie kam in 52 Fällen, gleich 3,6 pCt. der 
Gesammtfälle, in 26 Fällen (3,2 pCt.) bei Mäunern und in ebenso 
vielen bei Weibern (4,1 pCt.) vor. Es verliefen leicht 2, schwer 21, 
lsthal 29 Fülle. Die Mortalität betrügt also 55,7 pCt, In den beiden 
als leicht bezeichneten Fällen trat die Pneumenie in der Reconruleseenz 
eines leicht verlanfenen Typhus auf. Für eine Anzahl von Fällen, 
27, war ich genöthigt, die Bezeichnung Pusumonia minima aufzu- 
stellen. Subjectiv bestanden in diesen Fällen mässige Dyspnoe, leichte 
Temperatursteigerung, objectir Dämpfung des Percussionsschalles in ge- 
singem Umfange und leichtes Bronchialathmen odur klingendes BRasseln 
im Bereiche der Dämpfung. Die Diagnose auf lolmläre Poemmonie 
habe ich in günstig verlaufenen Fällen überhaupt nicht zu stellen ge- 
wagt, es ist daher möglich, dass ein Theil der mit minimer Pneumonie 
bezeichneten Fälle dieser Complication zusuwelsen sind. Von diesen 
27 Fällen, 1,9 pCt. der Gesammtfälle, kommen 11 auf das männliche, 
16 auf das weibliche Geschlecht, 4 fälle verliefen leicht, 23 schwer, 
lethal keiner, 

Pleuritis kam in 59 Fällen, 3,8 pCt. aller Fälle, in 31 Fällen 
bei Männern (3,8 pÜr.), in 23 bei Weibern (3,7 pCt.) vor. Leichter 
Verlauf in 6, schwerer in 28, lethaler Ausgang in 20 Fällen, Mortalität 
also 37,3 pCt. Dieselbe betrug bei den Männern 32,2 pCt., bei den 
Weibern 43,4 pCt. 

Hypostatische Verdichtungen kamen vor in 100 Fällen, 
7 pCt. aller Fülle, in 49 Fällen bei den Münnern (6,1 pCt.), in St 
bei den Weibern (8,2 pÜt). Bei sonst leichtem Verlaufe wurde sie 
3 Mal, bei schwerem Vorlauf 47 Mal beobachtet, lethal gingen 50 Fälle, 
also 50 pCt. aus. Bei den Männern betrug die Mortalität 53 pCt, bei 
den Weibern 47 pt. 

Dämpfung in den abhängigen Partien der Lungen, Fehlen des 
Athemgeräusches oder unbestimmtes Athmen im Bereich der Dämpfung, 
langsames Auftreten aller Erscheinnngen, Fehlen erheblicher subjeetiver 
Beschwerden waren meine Anhaltspuncte für die Dingnose. In einigen 
Fällen, in welchen die Section Hypostase nachwies, fand ich in der 
Krankengeschichte Angaben über klingenden Rasseln im Bereich der 
unteren l.ungenabschnitte. 

Bei deu drei folgenden Complicationen habe ich es nicht gewagt, 
aus der Krankengeschichte allein die Diagnose zu etellen. Für den 
Lungeninfaret und die Lungengangrän, welche in «den meisten Fällen 
lethal ausgehen, ist das ohne grosse Bedeutung; die Zahl der lolmlärer 
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Pneumonien wird dadurch aber wohl zu Gunsten der Pneumonia minima 
zu niedrig gegriffen sein. 

Der Lungeninfarct wurde io 16 Fällen, in 1,1 pCt. aller Fälle 
beobachtet; 10 kommen auf die Männer (1,2 pÜt.}, 6 auf die Weiber 
(0,9 pCt). 

Lungengangrän 13 Tälle, 0,9 pCt. der Gesammtfälle, 8 bel 
Männern, 1,0 pCt, 5 bei Weibern, 0,8 pCt. 

Lobuläre Pneumonie 15 Fälle, 1,0 pCt. aller Fälle, 8 bei den 
Männern, 1,0 pCt., 7 bei den Weibern, 1,1 pCt. 

Pneumothorax wurde in 1 Falle (Weib) nach Pleuritis beub- 
achtet. Lethaler Ausgang. 

Empyem entstand in I Falle (Mann) durch die Senkung eines 
Retropharyngealabscenses; lethaler Ausgang. 

Diese beiden zuletzt angeführten Complieationen «ind bei der Pleu- 
ritis nicht mitgezählt. 

I Fall von Bronehitis soptica mit schwerem nicht lethalem 
Verlaufe. 

Chronische Pneumonie als Nachkraukheit vom Typhus kam 
in 7 Fällen, 0,4 pCt, vor. Bei den Männern 2, bei den Weibern 
5 Fälle, Lethbal verlief während der Dauer der Behandlung kein ein- 
ziger dieser Fülle, in 1 Falle leichter, in 6 Füllen schwerer Verlauf 
des typhüsen Processes. 

Hämopto® in 7 Fällen, 0,4 pCt., 4 bei den Männern, 3 bei den 
Weibern. 4 Fälle verliefen lethal, 57,1 pCt. (Näheres #. unten.) 

Auch bei den Affectionen des Kahlkopfs habe ich die Diagnose 
nur aus dom Sertionsbofunde zu stellen gewagt. 

Kehlikopfgeschwüre wurden in 25 Fällen verzeichnet, 1,7 pCt. 
aller Fälle, 11,9 pCt. der Todesfälle; 15 Fälle gehören dem münn- 
lieken (1,8 pCt), 10 dem weiblichen Geschlecht (1,6 pCt.) an. 

Öedema Glottidis wurde ausserdem noch in 4 Fälleu, Peri- 
chondritis larynger in 3 Fällen beobachtet. 

Die Epistaxis kam, anch leichte Fälle mitgerechnet, in 107 
Fällen, 7,5 pCt. aller Fälle vor; 69 bei den Mäntern (8,5 pCı.), 39 
bei den Weibern (6,2 pCt.). Leichter Verlauf bei 17 Fällen, schworer 
Verlauf bei 69 Fällen, lethaler Ausgang bei 21 Füllen, Mortalität 
also 19,6 pült. 


IM. Gruppe. Nervensystem. 

Ich habe es versocht, die Delirien nach ihrer Intensität in drei 
Abtheilungen einzutheilen; dagegen wurden Sopor mit Coma, Dementia 
mit Melancholie, Kechampsie mit Conrulsionen zusammen betrachtet, 
Ich habe bei den Delirien natürlich nur immer den höchst erreichten 
Grad gezählt; erfolgten in einem Fall x. B. auf leichte Delirien furi- 
bunde, so wurde dieser Fall nur einmal und zwar bei den furibunden 
Delirien aufgeführt, 

Leichte Delirien, kurz andauernde oder nur Nachts eintretende 


36,3 pCt, gingen lethal aus. Bei 
27,9 pCt, bei den Weibern 44 pÜt. 

Oberflächliche Gangrän an anderen Stellen, als sio der De- 
eubitus gewöhnlich einnimmt, kam io 5 Fällen, 4 Männer und 4 Weiber, 
vor. 4 Fälle zeigten schweren Verlauf, 4 gingen lethal aus. 

Abscosse, einzeln und in grösserer Zahl, oberflächliche und tief- 
sitzende, kamen in 64 Fällen, 4,5 pl, zur Reobachtung. Bei den 
Männern 34 (4,2 pCt), bei den Weibern 30 (4,8 pCt). Bei sonat 
loichtum Verlaufe 3 Fälle, bei schwerem 55; nur 6 (9,3 pCt.) gingen 
lethal aus. Kigentliche Pyimie wurde nicht beobachtet. 

Hier sind nieht mitgerechnet eine Mastitis ohne Eiterung und 
eine Periproctitis, beide mit schwerem Verlaufe. 

Erysipelns kam in 12 Fällen, 4 Männer und 8 Weiber vor, 
In 2 Fällen war es ein eigentliches Wunderysipel, welches von einem 
schweren Decubitus ausgegangen war, bei dem anderen Fällen Erysi- 
pelns faciei, 

Petecehien: 12 Fälle, 4 Männer und 8 Weiber. 
lsthnlem Ausgange, die übrigen schwer verlaufen. 


den Männern ist die Mortalität 


5 Tälle mit 


V. Gruppe, Direrse., 


Die interessanteste Complication dieser Gruppe ist die Throm- 
bose poripherer Venen, wolche in 24 Fällen, 1,6 pCt. der Gesammt- 
falle, 36 Mal bei Maunern {2 pCt), $ Mal bei Weibern (1,2 pCt.) zur 
Beobachtung kan. 2 Fälle zeigten leichten, 20 zeigten schweren Ver- 
lauf, 2 endeten Jochad, die Mortalität beträgt »lao nur 8,9 pCt. 

Osdem Jer unteren Extremitäten mit leichten entzündlichen 
Erscheinungen war ausserdem noch in 3 Fällen vorgekommen, ohne 
dass eine Thrombose sicher nachzuweisen war. 

Thyreoiditis in 14 Fällen, 6 Männer, 8 Weiber, kein la- 
thaler Fall. 

Genitalblutungen 3 Fälle, 2 Männer, I Weib. Bei den beiden 
ersteren lag in dem einen Falle Gangrün des Penis 'zu Grunde, bei 
dem anderen war die Ursache der Harnröhrenblutung unbekannt. Bei 
dem Weibe war die Ursnche der Blutung ein Geschwür am Mutter- 
munde, Die Metrorrhagien, welche von Aborten abhängig waren, sind 
hier nieht gezählt (s. individaelle Complieat.). 

Eine eigentliche hämorrhagische Diathese wurde in 3 Fällen, 
alle mit lethalem Ausgange, 1 Mal bei den Mänzern, 2 Mal bei dem 
Weibern beobachtet. 

(Fortsetzung folgt.) 


Notizen. 
Berlin. 


Der Wunsch, die Cnrorte auch für die Wintermonute 
besacht zu sehen, regt sich jetzt sehr allgemein, auch da, wo an siche 
die climatischen Verhältnisse nicht dazu ermuntern, So fordert auchn 
Dr. Strühler, Brunnenarzt in Salzbrunn, anf, sich dieses Bades für 
den Winter zu erinnern. Zunächst glaubt er, dam gerade in diesorem 
‚Jahre der Krieg „Lurgen-, Hals- und andere Kranke‘ zahlreichst lieferum, 
wird, denen schnelle Hülfe Noth thut, In einer gedruckten Aufon-.__ 
derung macht er darauf aufmerksam, dass es an guten, heisbara mm 
Räumlichkeiten zum Wohnen =» wenig als im Cuchaus an grosse 
erwärmten Sälen für ausreichende Brunnenpromenaden fehlt, vor 
das Wetter diese selbst in der Colonnade, die nur nach Sid-Ost ofen us 
verbietet. Diese Colonnade ist in unmittelbarer Verbindung mit deu, 
Sälen. Mehrere Hotels befinden sich in nächster Nähe um des Cum___ 
baus herum und in ihnen wird der Curgast durch sonstigen Fremden __ 
verkehr nicht beunruhigt, da dieser bei der abgelegenen Lage Salze___ 
brunns jm Winter enssirt. Auch dans Strassen wie Häuser Gau ___ 
beleuchtung haben, hebt ir. St. bervor. Bei Lungenkranken wird o.. 
durch Kumyr, Abreibungen und portative Bäder die Cor unterstützen. 
und Kehlkopfkranke finden in ihm einen geübten Techniker. Damm 
die Trinkeur je nach dem Bedürfnies auch urst in den späten Vor 
mittagsstanden vorgenommen werden kann, versteht sich von selbst _ 
Zu jeder weiteren Auskunft ist Dr, Strühler auf schriftliche Anfragz u 
erbötig. 

— Des vorstorbenen Dr. Albr. v. Granfe'a Bibliothek ist vo, 
der Hirschwald’schen Buchhandlung angekauft und wird demnächst zum 
Versteigerung kommen, nachdem ein Cntalog angefertigt ist. 

Wien. Man int auf Anlass des Gemeinderathes hier dabei, Reg _ 
tungsanstnlten zur schnellen Hülfeleistung bei Strassenunfüllen in Vey-_ 
bindung mit den Wachtstuben der Sicherheitswachen zu bringen. Seitor, = 
des Stadtphysieats soll der Feuerwehr nnd den gesammten ülische,, 
Dienern Unterricht im Rettungsgeschäft ertheilt werden, wie atıch Yo 
demselben eine gedruckte Anweisung angefertigt wird. Ex ist dien 
gewiss eine schr zu lobende und nachahmungswerihe Sache. u 


Excitation geringen Grades: 19 Fülle, gleich 13,4 pÜt. der Gesammt- 
fülle; beim männlichen Geschlecht in 85 Füllen (10,6 pCt.), beim weib- 
lichen in 106 Fällen (17 pCt). Mit leichtem Verlaufe 17 Fälle, mit 
schwerem Verlaufe 136 Fälle, lothnl ausgegangen 385 Fälle, 19,9 pCt. 

Starke Delirien, lang andauernde mässige, oder zeitweis ein- 
tretende heftige Exeitstion, sowie auch die mussitirenden Delirien 
eingeschlossen: 158 Fälle, I1,1 pCt. nlier Fälle. 95 bei Männern 
(12,2 pCt), 60 bei Weibern (9,6 pCt). Leichter Verlauf in 4 Fällen, 
schwerer Verlauf in 68 Fällen, lethaler Ausgang in 86 Füllen, 54,4 pCt. 

Furibundo Delirien, höchster Grad der Excitation: 20 Fülle, 
1,4 pCt. der Gesammtfälle, bei Männern 12 (1,5 pCt), bei Weibern 
8 Fälle (1,2 plr). Die Mortalität beträgt 50 pCr, kein leicht ver- 
lanfener Fall. 

Sopor: 43 Fälle, gleich 3 pCt. der Gesammifälle, bei Männern 
in 20 Fällen (2,5 pCt.}, bei Weibern in 23 Fällen (3,7 pÜt.), Mor- 
talität 69,7 pCt, die übrigen schwer verlanfen. 

Triemus: 5 Fälle, 3 Männer und 2 Weiber; 4 Fälle mit le- 
thalem Ausgang. 

Dementia und Melancholie: 14 Fälle, 6 Männer, 8 Weiber; 
leicht 1 Fall, schwer 10, tödtliceh 3 Fälle, 

Eclampsie und Convulsionen: 6 Fälle, 3 Männer, 3 Weiber, 
5 lethal vorlanfene Yälle. 

Die acute Gehirnanämie nach plötzlichen Aufstehen kam in 
2 Fällen zur Beobachtung, der eine ging lethal aus in Folge der 
Anämie, 

IV. Gruppe, 


Decubitus wurde io 143 Fällen, 10 pCt, aller Fälle beobachtet. 
Dabei sind alle Fälle mitgerühlt, bei denen in der Krankengeschiehte 
Decubitun erwähnt jet. auch wenn es sich tum die leichtesten Grada 
handelte. Bei den Münnern 68 (8,5 pÜt.), bei den Weibern 75 Fälle 
(12 pCe). In 4 Fällen trat er im Gefolge einen sonst leicht ver- 
lasfenen Tsphos auf, 87 zeigten schweren Verlauf, 52 }älle oder 
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Universitäten. In Wien hat Dr. Beer seine Professur der 
gerichtlichen Medicin nieilergelegt, obschon er sich noch lebhaftesten 
Zuspruchs und Beifalls arfreute, weil -— er das 70. Jahr erreicht hat 
und gesetzlich dann die Pensionirung eintreten soll, ein Gesetz, las 
keineswegs striete befolgt wird. Dem Dr. Stern ist eine ausserordent- 
liche Professur der klinischen Propädentik gegeben. In Prag erhielt 
Dr, J. Streng die ordentliche Proforsur der Geburtshülfe für Studi» 
rende, während in die von ihm bisher versehene für Hebeauimen Dr, 
v. Weber aus Lemberg vocirt wurde. 

Todesfälle. In Olmütz starb der Professor der Pharmacoiogie 
Dr. Ehrmann; in Graz Dr. Bill, Professor der Botanik; in Lüt- 
tich der berühmte Zoologe J. Th. Lacordaire, seit 1835 daselbst 
Lehrer der Zoologie und vergleichenden Anatomie. Von 1524 bis 
1835 bereiste |. Büd-Africa. 





Sitzung der Hufelandischen Gesellschaft. 
Freitag, den 28, October 1870, 7", Uhr Nachmittags. 
Nous Friedrichsstrasse 56. 
Tagesordnung: 
1. Mittbeilungen, 
2. Herr Sanitätsrath Riedel: Erfabrungsresultate Aber die Heilwirkung 
des Bromkalium bei Epilepsie 


Ei Arzt 
der unverheirathet und sich seiner practischen Erfahrung bewusst iat, 
mit Landlouten sowohl als auch mit dem gebildeten Publicum zu vor- 
kehren versteht und geselligen Characters ist, bietet sich Gelegenheit, 
ein sicheres Auskommen za finden. 


Offerten sub EL 2833 befördert die Annoncen - Expedition von 
Rudolf Mosse in Berlin, Friedrichsstr. 08. 


Bekanntmachung. 


In hiesiger Stadt mit eirca 550) Einwohnern und guter a org ist 
gegenwärtig nur ein Arst vorhanden, da der zweite wegen Krankheit nach 
Italien gegangen int. 

Die recht baldige 


Niederlassung eines zweiten, recht 
rüstigen Arztes 


erseheint uns um so mehr erwänscht, als auch aus unseren Nachbarstildten 
wehrere Acrste zu den Fahnen einberufen sind. 


Drossen, den 6. October 1870, 
Der Magistrat. 


Die Heilanstalt für Nervenkranke 


bei Blankenburg am Ilarz 
ist auch während Jes Winters eur Aufnahme Kranker eingerichtet, Ausser 
Nervunkranken finden Gemüthsleidende (Verstimmungszustände) olne 
jegliebe Reschränkung ihrer Freiheit Aufnahme. Geisteskranke sind 
von der Aufuabme ausgeschlossen. Den Herren Collegen stchen Pro- 
spocte und Berichte auf Anfrage zur Disposition. Telegraphenverbindung. 


Dr. Otto Müller. 


„Ozon-Sauerstoff.“ 


Das Inhnlatorinn befindet sich jetzt Friedrichsstrasse 891. I., nahe den 
Linden, geöffnet von früh 8 bis Abenda 6 Uhr. Bis 2 Uhr wird den Herren 
Aersten zur UÜcherwachung ihrer Patienten Reastion, Roceptirung und Ver- 
sbreichung des OZ 8, demomarirt. Die Indientionen erläutert das Behrift- 
chen „Banerstof! und Oxon-Sauerstoff eta.“, zu beziehen im Inbalatorium 
und bei Oswald Sechagen, Ritterstr. 85, für 6 Sgr. — Für eigenen Ge- 
brauch wird den Herren Acrsten Rabatt gewlhrt, 

Krebs», Kroli & Comp. 


Verlag von @. Reimer in Berlin (Anhaltstrasse 12), 
zu beziehen durch jede Buchhandlung: 
Bardeleben, Adolf, Lehrbuch der Chirurgie und Ope- 
rationalehre, mit freier Benutzung von Vidal’s Trait@ de 
pathologie externe et de mödieine op@rateire, besonders für 
das Bedürfuiss der Studirenden. Sechste Ausgabe. Erster 
Band. 2 Thlr. 15 Sgr. 
Billroth, Th., Die allgemeine chirurgische Pathologie 
und Therapie in funfzig Vorlesungen. Ein Handbuch für 
Studirende und Aerzte. Vierte überarbeitete und mit Hola- 
schnitten vermehrte Auflage. 3 Thlr. 20 Sgr. 














Billroth, Th, Ueber den Ban der Schleimpolypen. Mit 


5 Kupfertafeln. gr. 4. cart. 1 Thir. 10 Sgr. 
— — Beiträge zur pathologischen Histologie nach 
Beobachtungen aus der Künigl. chirurg. Universitätsklinik 
zu Berliu. Mit 6 Kupfertafeln. gr. &. I Thir. 


— — Historische Studien über die Beurtheilung und 
Behandlung der Schusswunden vom funfzehnten Jahrh. 
bis auf die neueste Zeit, gr. ®. 15 Sgr. 

— — Untersuchungen über die Entwickelung der 
Blutgefüsse nebst Beobachtungen aus der Königl. chirurg. 
Universitätsklinik zu Berlin. Mit 5 Kupfortafeln. gr. 4. 
vart. 2 Thlr. 

Du Bois-Reymond, Untersuchungen über thierische 
Electrieität. gr. 8 

I. Bd. Mit 6 Kupfertafeln. 
Il. Bd. 1. Abth. Mit 4 Kupfertaf. 3 Thlr. 10 Sgr, 
— — 2, Abth. Mit 1 Kupfertaf. 2 Tblr. 

Boudier, E., Die Pilze in öconomischer, chemischer 
und toxicologischer Hinsicht. Eine von der kaiserl. 
Academie der Hedicin zu Paris mit dem Orfila’achen Preise 

ekrönte Schrift. Mit Bewilligung des Verfassers aus dem 
ranzösischen übertragen =’ mit Anmerkungen versehen 
von Dr. med. Th. Husemans. Mit 2 lithographirten Tafeln. 

1 Thlr. % Sgr. 

Brücke, E., Anatomische Beschreibung des mensch- 
lichen Augapfels, gr. 4 1 Thir. 

Gurlt, E., Beiträge zur vergleichenden pathologischen 
Anatomie der Gelenkkrankheiten. gr. 8. 

2 Thlr. 20 Sgr. 

— — Ueber einige durch Erkrankung der Geleuk- 
verbindungen verursachte ee en des 
menschlichen Beckens. Mit 5 Tafeln Abbiluesin u. 
1 Tabelle, fol. cart, 5 Thlr. 10 Sgr. 

Häckel, E., Natürliche Schöpfungsgeschichte. Gemein- 
verständliche wissenschaftliche Vorträge über die Ent- 
wickelungslehre. 2. Auflage. 3 Thlr. 10 Sgr. 

Husemann, Th. und A, Handbuch der Toxicologie. 
Im Anschluss an die zweite Auflage von A. W. M. van 
Hassell’a Handleiding tot de vergiitleer für Aerzte und 
Apotheker bearbeitet, 2 Theile u. Spar, 4 Thlr. 10 Sgr. 

Küneke, W. L., Die vier Factoren der Geburt. Grund- 
züge einer Physik der Geburt. 1 Thlr. 15 Sgr. 

Litzmann, C. €. T., Die Formen des Beckens, insbes, 
des engen weiblichen Beckens, nach eigenen Beobachtungen 
und Untersuchungen, nebst einem Anhang über die Osteo- 
malacie. Mit 6 lithograpbirten Tafeln. gr. 4. curt. 4 Thlr. 

Luschka, IL, Die Adergeflechte des menschlichen 
Gehiros, Eine Monographie. Mit 4 Tafeln Abbildungen. 

4 cart. 3 Tllr. 10 Sgr, 

— — Die Halbgelenke des menschlichen Körpers. 
Eine Monographie. Mit Ö Kupfertafelu. gr. 4. cart. 

5 Thir. 20 Ser. 

— — Der Hirnanhang und die Steissdrüse des Men- 
schen, Mit 2 Kupfertafeln. gr. 4. cart, 8 Thlr. 10 Sgr. 

Reimer, IL, Climatische Wintereurorte mit besonderer 
Rücksicht auf die Winterstationen der Schweiz, Tirols, 
Öberitaliens und des südlichen Frankreichs. Ein Leitfaden 
für Laien und Aerzte. 25 Ser. 

Remak, R., Ucber ein selbstständiges Darmnerven- 
system. Mit 2 Kupfertafeln. gr. Fol. 1 Thir. 10 Ser. 

Virchow, R., Die Lehre von den Trichinen, mit Rück- 
sicht auf die dadurch gebotenen Vorsichtsmaassregeln für 
Laien und Aerzte dargestellt. 3. Auflage. Mit 7 Holz- 
schnitten und 1 Tafel. 10 Sgr. 

— — Vier Reden über Leben und Kranksein. 2, Aufl. 

15 Sgr. 

Volz, L., Beitrag zur chirurgischen Anatomie der 
Extremitäten. Zehn Tafeln in Farbendruck mit Durch- 
schnitten der gefrorenen Leiche. Für Studirende und Aerzte, 
insbesondere für das Bedürfniss der Militärärzte bearbeitet. 
cart. 2 Tblr. 20 Sgr. 

Waldenburg, L., Die Inhalationen der zerstäubten Flüs- 
sigkeiten, sowie der Dämpfe und Gase in ihrer Wirkung 
auf die Krankheiten der Atlımungsorgane. Lehrbuch der 
respiratorischen Therapie. Erweiterte Ausführung einer 
gekrünten Preisschrift. Mit 3 lithograpbirten Tafeln. 

2 Thlr. 15 Sgr. 


4 Thlr. 20 Sgr. 


Sonnabend, 


uw 
N 
w 1 


Bestellungen auf diese Zeit- 
schrin, welche »llwüchen!- 
lich Sonnabends erscheint, 
Behmen ale Buchhandlungen 
und Posl-Anstulten an. 
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Toxieologische Studien über Carbolsäure und Kreosot. 


Yon 
Dr. Tb. Husemann in Göttingen. 


(Forlseizung aus No, 63.) 


Wöhler und Frerichs haben bei ihren oben erwähnten Ver- 
suchen Hunde, Meerschweinchen und Kaninchen als in gleicher Weise 
durch die Carbolsäare toxisch afficirt bezeichnet um] auch von Hunden 
angegeben, dass dieselben bei interner Anwendung der Carbalsäure darch 
wenige Tropfen in weniger als einor Viertelstunde getödtet werden. 
Dieser Widerspruch gegen das Ergebniss aller übrigen Eperimentatureg 
erscheint auf den ersten Blick Überraschend und fordert zu Erklärungs- 
versuchen heraus. Schon Hofmann hat einen solehen unternommen, 
von dessen Uugrund er sich indessen leicht «durch ein eigenes Experi- 
ment hätte überzeugen künnen, Er vermuthet nämlich, das Wöhler 
und Frerichs die Carbulsäure in einer sehr concentrirten Form dar- 
gereicht haben. Es ist möglich, dass sie diess gethan und die Säure 
nur theilweise in Wasser gelüst, dargereicht haben, denn in dem oben 
angeführten Aufsatze heisst es allerding: nicht „gelüst," sondern „mit 
Wasser verdünnt." Aber schon Lemaire hat einen Versuch gemacht, 
welcher beweist, dass die Carbol.iure, wenn sie als solche in den Magen 
unverdünnt gelangt, nicht rascher den Tod oder intensivere Erschei- 
nungen herbeiführt als concentrirte wässrige Solution In entsprechender 
Dosis. Hofmann citirt den Versuch in auiner Dissertatiop, 8, 22, 
selbst nach den iranzlisischen Texte an; es erhielt danach ein mittelgrosser 
Hund 2 Grm, reine Csrbolsäure in Gelatioecapseln, wonach nur Un- 
rohe und eine gewisse Schwäche des Mintertheils eintrat, die sich in 
'; Stunde wieder verlor. In gleicher Weise hat sich auch in den 
Versuchen von Neumann eine grössere Giftigkeit der unverdünnten 
Carbolsäure den Lösungen gegenüber bei Kaninchen nicht gereigt. 
Letzteres stimmt auch zu unseren eigenen Erfahrungen an Kaninchen, 
bei denen «ie Einbringung der unvermischten Säure den Tod nicht 
früher als die ceoneentrirte Carbolsäurelösung und anch nicht in ent- 
sprechend kleinerer Gabe hervorbringt. Im Gegentheil, es scheint die 
Resorption der tinverdünnten Siure im Magen Inngsnmer zu geschehen, 
so «nss die zur Erregung von Vergiftungserscheinungen nöthige Menge 
erst später in das Mlut gelangt nnd die entfernten Symptome sich erst 
etwas später einstellen. Man bat besonders bei Kaninchen, bei Appli- 
eation in Capsellorm sich vor der Anwendung zu dieker Capseln zu 
hüten, weil dieselben leicht in den Fauces stecken bleiben und eines- 
theils Erstiekungszufätle bodingen künnen, wodurch der Versuch 
ein unreines Resultat liefert, anderntheils, wie wir einmal selbst beob- 
achteten, durch Austliessen des Capselinhaltes an der Stelle, wo sie 
aufgehalten wird, loenle Verätzung erfolgt, die, wenn sie den Kehlkopf 
und die oberen Partien der Luftwege mit inhegreift, winderem durch 
intensivere Athmungsstörungen das Vergiftungsbild gewissermanssen 
trübt. Dann kann es sein, dass der Tod sehr rasch erfolgt, vor Ab- 
lauf selbst von 3-—5 Minuten, und ea Ist dabei auch möglich, dass die 
entfernten Symptome der Carbolsiurevergiftung, die elonischen Con- 
valsionen. mit in den Kauf kommen, ja welhst dass diese sehr präg- 
sant hervurtreten, 36 dass man eine Verunreinigung des Experimentes 
sicht denkt und erst durch die Section zue Kenntniss derselben gelangt. 
Noch mehr ist man dieser Gefahr ausgesetzt, wenu man die Carbol- 
sure oder ihre Lösungen den Thieren einflüsnt, wofir die Casuistik 
der Vergiftung von Hunden bei Neumann (Fall II. und IV, bei 
Neumann). Derartige Applicationen können nicht zur Bestimmung 
der letalen Dosis verwendet werden, weil sie unter complicirenden Um- 
sländen töten, und das Experiment von Fayrer ze. B., der in den 
Mund einer grossen Cobra d’ sapello 2 Tropfen Carbolsüure schüttete, 
darauf in 2 Minuten Consw =n, in einer weiteren Minute Paralyas 
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und 4 Minuten nach dem Einschütten des Giiter Tod eintreten sunh, 
ist unsres Erachtens nicht vüllig beweisend für die immense Gifigkeit 
der io Rede stehenden Substanz für Drillenschlangen bei anderweitiger 
Application. Aber selbst wenn man bei Kaninchen einen elastischen 
Katheter durch die Speiseröhre einführt und durch diesen das Gift ein- 
spritzt, kanı es vorkommen, duss im Katheter eine Quantität Gift 
stecken bleibt und bei rascher Heraunzichen im Schlundo entleert wird 
(einem Uebelstande, dem man am besten durch Verdrängung des Rüssigen 
Inlaltes durch Aufsetzen einer nur mit Luft gefüllten Spritze entgeht. Es 
dürfıe nahe liegen, in den erürterten Umständen die Erklürung für die 
auffallend niedrige letale Dosis in den Versuchen von Wühler und Fre- 
richs zu suchen; duch ist es möglich, dass diese Forscher auch sehr 
kleine Exemplare der von ihnen beoufzten Thierspecies zum Experimente 
gebraucht haben. Freilich apricht dagegen der Umstand, dass Hof- 
mann’s Kaninchen, das durch sein Gewicht sich als ein sehr kleines 
kennzeichnet, nach 2 Dgm. erst in 5 Stunden zu Grunde ging. 

Wollte man aus dem Verhalten der Giftigkeit der Uarbolsinre 
zum Körpergewicht bei Kauluchen und Hunden schliessen — war aber, 
wie schon oben bemerkt, ein keineswegs zu billigendes Verfahren it —— 
so würde sich für einen Menschen von 60-55 Kilogramm Körperge 
wicht die Menge von 15—32 Grm. nls Dosis letalis ergeben. Dans di 
letztgenannte Quantität in 2 Fällen wirklieb den Tod herbeigeführt bat, 
wurde schon oben (vgl. No. 40, 8, 361) erwähnt. 

Wie übrigens individuelle Verhältnisse verschiedener Art, Alto — 
und Geschlecht, ferner die Füllung des Magens, Constitntiogn = 
endlich die Gewöhnung an Narkotiea (Alkohol, Carbolsäur — 
»elbst) auf die Dosis toxien bei interner Appliention infuiren, ist ebony _ 
falls bereits nach den Angaben von Lemaire, Fuller und [sid urn 
Neumann bei Besprechung der Einwirkung sog. physiologischer Gaby, 
auf don menschlichen Organismns erörtert {No, 38, 8.353), Tosor._ 
ders frappante Thatsachen in Bezug auf stirkere Action der Sänre 
beim weiblichen Geschlechte sind bei Thieren von keinem der b,i=_ 
berigen Experimontatoren und such von uns sellwr nicht ontatire 
worden. Was die durch allmälige Gewöhnung entstehende grösser. 
Toleranz anlangt, so haben auch wir in unsern Versuchen mehren u Toy 
die Beobachtung gemacht, dass Kaninehen, welche eine schwere Into £ _ 
eation mit Carbolsäure überstanden hatten, durch dieselbe Menge Harz 
Giftes nach einigen Tagen minder stark nfücirt wurden und sich eh a 
erholten, als das erste Mal, während sie allerdings später höheren Doc 
zum Opfer fielen, Es länst diess uns deshalb keinerlei Zweifel in Ma 
Angabe von Jolyet und Bert setzen, dass nuch bei Hunden oinz om 
solche Gewöhnung sich deutlich manifestire. Dass dieselbe nur eine irn & __ 
tirte sei und nicht viel über die durchschnittliche Tudesgabe hinans sic =. 
erstrecke, harmonirt ebenfalls mit unseren Wahrnehmungen an Kaninche am _ 

Es bleibt nun noch Einiges über den Einfluss einzelner Appliesm _ 
tionsstellen auf die Giftdasis, die bisher nicht berücksichtigt wurden, sem 
sagen übrig. Es lässt sich von vornherein aus der relativen Grüsse de. 
Dosis letalis der Carbolsiure annehmen, dass manche Applieationsstellen 2 ua 
Erregung heftiger entfernter Symptome ihres geringen Umfanges wegen 
nicht geeignet erscheinen, und so kann es nicht Wunder nehmen, dasumg 
wir niemals von der Augenbindehaut ans andere als örtliche Symptom 
erzielen konnten, Dass es auch von anderen Schleimhäuten al dem 
Magenschleimhaut resorbirt wird und zwar rascher und schneller, so dns 
auch die Dosis letalis modifieirt wird, haben wir bezüglich der Mast. 
darmschleimbaut am Kaninchen experimentell eomstatirt. 0,5 Gran. 
iu 6 Grm, Wasser als Ulyama einem sehr grossen Kaninchen gereiche. 
führte schon nach '/, Minute die heftigsten Convulsionen herbei und 
der Tod erfolgte nach 25 Minuten. Bei einer Wiederholung diesem 
Versuches mit 0,4 Grm. habe ich den Eintritt der Erscheinungen eben 
»0 früh und den Ted in 5 Stunden erfolgen schen; 0,35 Grm. wurde 
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überstanden. Es steht somit die Gefährlichkeit der Application der 
Carbolsänre per rectnm der Subeutaninjection gleich. Es ergeben unsre 
Versuche ein Analogon für die am Menschen gemachten Beobachtungen, 
dass Carbolsäurelüsungen in Clystierform gegeben schon in sehr kleinen 
Mengen toxisch wirken und selbst Lebensgefahr bedingen können (vgl. 
No. 39, 8, 353, No. 40, 8. 363). 

Dass die directe Einführung der Carbolsünre in das Blut heftiger 
als jede andere Darreichungsweise wirkt und dadurch die Dosis letalis 
schr herabgedrisckt wird, hat schon Isidor Neumann gefunden. Nach 
seinen Angaben bedingte der dritte Theil der bei subeutaner Injustion 
tödlichen Gabe denselben Effect, aber mit ungleich stärkerer Rapidität. 
Bei der Fähigkeit der Curbolsfere und ihrer enmsentrirten |ösung, 
Eiweiss zu eunguliren, kann der rasche Tod nieht befremiden. Uebrigens 
entspricht die Dosis (? Tropfen) offenbar nicht der Minimalmenge, 
welche bei Injection in die Jugularvene tödten kann. 

Wesentlich verschieden gestaltet sich das Verhalten der einzelnen 
Thierefassen gegenüber der in Gasform respirirten Onrbulsänre, 
und zwar #0, duss die niedriger organisierten Thiere Jiwlerch in weit 
energischerer Weise afficirt werden, als die Angehörigen der wbereu 
Classen des 'Thierreiches, ass letztere sehr rasch zu Grunde gehen, 
wenn man ihnen in die Luftwege verbältnissmässig geringe Mengen un- 
verdännter oder in Wasser gelöster Carbolsäure bringt, ist ein bereits 
ermwähntes Factum, das von den Experimentatoren gewöhnlich nicht ab- 
sichtlich beobachtet wird, sondern bei verunglilickten Versuchen, in 
welchen beabsichtigt wird, das Gift in den Magen gelangen zu lassen 
und dort zur Wirkung zu bringen, wo aber, besonders in Folge mangel- 
haften Verfahrens (Einschütten), ein Theil der Flüssigkeit in die Luft- 
wege geräth. Hier handelt es sich dann aber nicht vn die Carbol- 
säure in Gasfurm, welche durch die Respiration in das Blut nufge- 
nommen vied, sondern um die locale Action der vermöge ihrer Affinität 
zum Eiweiss wirkenden Siare, die darch die Section klar gestellt wird, 
und um deren sich in rapidester Form äussernde Folgen (Erstickung 
in Folge von Verätzung der Rerpirationsschleimhaut und des Lungen- 
parenehyms). Ganz anders verhalten sich nun, wie diess zuerst von 
Lemaire beobachtet wurde, die höheren Thiere gegenüber den Carbol- 
säuredämpfen. Wir haben einen Theil der Versuche, die bereits in 
No. 41, 8. 370 eitirt sind, wiederholt und wir sind zn genau dem- 
selben Resultate gekommen, wie Lemnire, dass selbst sehr kleine 
Thiere in einer mit Carbolsäure stark geschwängerten Atmosphäre un- 
gostraft verweilen können. Es ist klar, dass, wenn man ein Thier im 
verschlossenen und nicht vontlirten Raume Carbolsänrelimpfen aus- 
setzt, dasselbe zu Gründe geht, nicht sowohl in Folge der Carbolsäure, 
die vielleicht den Tod beschleunigt, als in Folge der Aufrehrung des 
Sauerstoffs. Bringt man aber z. B, Mäuse in eine mit Luftlöchern ver- 
sehene Holzschachtel und bestreicht Boden und Seitenwände mit Car 


b>leäure, 50 leben die Thiere, wenn man sie mit hinreichendem Futter 
versehen hat, unbehelligt weiter; ja man kann sogar durch Anwendung 
höhsrer Temperatur (Stellen der Schachtel auf den geheizten Ofen) die 
Voparisation der Carbolsäure beschleunigen, ohne das Befinden der 
Tbiere zu alteriren. Auch bei Kaninchen üben die Emanstionen der 
Carbolsäure, wenn man z. B, dieselbe zu mehreren Grammen auf den 
Boden eines Kastens giesst, in welchem die Thiere, von dem Gifte 
durch einen zweiten mit Löchern versehenen Boden geschieden, sich 
stundenlang atationär unfhalten, keinen störenden Einfluss uf deren 
Befinden aus. R. Willis (Brit. med. Journ. March. 28, 1889, p. 315) 
hebt hervor, dass wihrend der letzten Rinderpestepidemie in einzelnen 
Districten Englands das Stallvieh sammt seiner Bedienung Monate lang 
in einer mit Carbolsäuredämpfen überindenen Atmosphäre gelebt habe. 

Handelt es sich hierbei um mit reichlichen Mengen atmosphärischer 
Luft gemengte Carbolsäuredämpfe, so sind in einem von Lemaire im 
Beisein von Gratiolet angestellien Versuch, den wir zu wiederholen 
nicht in der Lage waren, sehr enncentrirte Dümpfe von Carboläure 
nicht im Stande gexcsen, ein Pferd in irgend welcher Weiss zu afl- 
eiren. Obschon wir bereits in No. 41 d. Bl. auf den Versuch hin- 
wiesen, glauben wir duch ihn in extensu mittheilen zu müssen, um 
darzuthun, «dass derselbe sorgfältig ungestellt ist und keine Einwen- 
dungen gegen die Schlussfolgerung, dass höhere Thiere durch Carbol- 
süure in Gasform in auffsllend geringerer Weise affieirt werden als 
niedere, zulässt, Was die luizteren anlang!, so kaun man sich von der 
intensiv deletären Action am besten Jadurch überzeugen, dass mau 
irgend ein Inzeet, eine Stubenfliege etwa, in ein schr geriumiges Arznei» 
glas bringt ul auf den Baden desselben eine geringe Menge Cnrbolsäure 
anbringt, am besten anf Baumwolle, und amac wird dns 'Thier nach kaum 
einer Minute todt Anden. Es Ihsst aich die Carbolsiure ähnlich wie 
das Benzin recht jzut benutzen, um boi entumplogischen Excursionen 
die Gefangenen rasch zu Tode zu bringen, obschon allerdings, wie 
schau Lemaire vom Maikäfer und der Spanischen Fliege anführt, 
grössere Insecten lünger der Einwirkung der gasfümigen Carbolshure 
widerstehen. |[Beiläufig bemerkt ist die Carbolsänre wahrscheinlich das 
Wirksume bei der Anwendung des neuerdings von Ameriea (Boston) 
aus als Präsoesativ gegen Motten und Milben benutzten Naphthalins, 
das in völlig reinem Zustande wohl nicht die deletärs Action besitzt.) 
Was non den Lemaire'schen Versuch angeht, so wurden 30 Grm, 
Carbolsüure auf ein Stück Werg gegossen und in einen leinenen Sack 
gebracht, in den die Schnauze des Thieres gesteckt und fortgemacht 
wurde; das Thier zeigte, obschon es 1%, Stunden in dieser Inge ge 
lassen wurde und obschon die Verflichtignng der Säure, «da das Ex- 
periment bei heissen Wetter und Sonnenschein in freier Luft vor sich 
ging, rasch erfolgte, keinerlei Störungen des Befindens; weder die 
Augen, noch die Ohren, noch der Thorax waren der Sitz von Bewe- 





Feuilleton. 


Die niederländischen medieinischen Schulen. 
Yon 
Dr. B. Finckenstein, 
Privoidocent an der königd Universickt zu Breslau. 
(Schluss aus No. 41.) 

Wenden wir uns nun zur Chirurgie, s0 müssen wir eine Anzahl 
schon genannter Männer wiederholen, Ich halbe früher sehon bemerkt, 
dass Belgien gerade aus dem Mittelalter einige gute Chirurgen aufzu- 
weisen Iat, doch sollen, wie unser belgischer Geschichtschreiber sagt, 
weil die Löwoner Professuren mit klerikalen Würden verknüpft waren, 
die chirurgischen Studien sehr vernachlässigt worden sein, so das zu 
Ausgang des 16. Jahrhunderts die Operationen meist nur von Bar- 
bieren und Charlatanen ausgeübt wurden und kein ordentlicher Chirurg 
im Lands vorhanden war. Als einen werthrollen Beitrag zur Ge- 
schichte der Krankheiten erwähne ich hier das Gedicht Jean le 
Maire’s aus Bavais im Hennegau; das französische Gedicht les trois 
comptes betitelt, enthält eine Beschreibang der Syphilis. — Vesal's 
chirurgische Leistungen sind bekannt und habe ich schon früher einmal 
bei Gelegenheit der spanischen Chirurgen davon gehandelt; als Militär- 
arzt hat er viel Erfahrung, insbesondere hat er die Kopfwunden gut 
beschrieben, viele Empyematiker operirt, die Gastroraphie nach der 
Methode Galen’s gemacht, eine gute Methode angegeben die Thränen- 
fistel zu operiren. — Jean Wier hat gute Beobachtungen über Car- 
einome, Hernien und Aneurysmen golichert, in der Syphilis Schmiercur, 
Rüucherungen und Sublimatpillen, Pillol. Barbarossao angewendet, 
Dodoens hat über Commotio cerebri, über Entzündung der Bauch- 
decken, über Aneurysmen, der Arteria coronaria ventrienli und der 
pyloriea, fiber Buptur der Blase und über Hydrocela merkwürdige Mit- 
theilungen gemacht; die aus inneren Ursachen entstandene Hydroceie 
komme meist an der linken Seite vor. — Ein sehr tüchtiger Chirurg 


war Fienus, der den Mereurialis, den Aldrovandi und den 
Aranzi in Italien gehürt; seine Abhandlung über Csuterien ist ein 
ganz vorzilgliches Buch; nieht minder gut ist seine Abhandlung De 
twelf voornnamste handgreepen der heelkonst, mit Anmerkungen von 
Blaneard, Amsterdam 1685, vorher Inteinisch herausgekommen, De 
praecipvis arıis chirurgiene controversiis, libri XIL., Conringii cura 
eiti, Frankfurt 1649, und deutsch, Wundarzneikumst, 1670. Dem 
Fienus verdankt man, dass sich ein besserer Geschmack für rationelle 
und wissenschnftliche Chirargie in Belgien mehr Bahn brach. — Smet 
hat die Castration ohne Ligater gemacht nach dem Beispiele, wie man 
Thiere castrirt und wie es manche Wahnsinnige mit sich selber machen. 
Der ältere Helmont erzählt von sich selber, dass er, um den Schwie- 
rigkeiten des Catheters zu entgehen, der doch nicht immer in die Blase 
kommt und manchmal Blutongen und viel Schmerzen macht, ein In- 
strument ersonnen habe, eine biegsame Metallsonde, die in einer zu- 
sanmengedrebten und gewichsten elastischen Röhre verlief. — Spieghel 
wiederholte die Trepanation 7 Mal bei einem und demselben Individuum 
und stellte ihn doch her; er hat eine besondere Methode für die Ope- 
ration der Maatilarmfintel, die Scullet später mitgetheilt hat. — 
Ludwig Nonnins hat eine Epistela ad Jchannem Beverovieium, 
l.eyden 1639, verfusst, auch in dem Buche De caliulo von Bever- 
weck zu finden, worin er die merkwürdige Geschichte einer carnüsen 
Exerosconz in der Blase erzählt, die man für Stein gehalten; ausserdem 
sind darin die Wässer von Span gegen Stein ompfohlen, während er 
scnat die chemischen Heilmittel gegen Stein für unwirksam erklärt. — 
Paul de Sorbot hnt gute und seltene Beobachtungen über Impotenz 
in Folge von Kopfwunden, über Polypen und Özacua der Nase, Pro- 
lapsus uterl, hat auch den kranken Uterns ganz entfernt. — Ver- 
heyen's Notizen über die Hernia cruralis sind sehr bemerkonswerth, 
aber der tüchtigste belgische Chirurg ist unstreitig Palfyn, er hat 
die erste chirurgische Anatomie herausgegeben: Heelkonstige ontleeding 
des menschelyk lichaems ofte nauwkeurige verhandeling van de voor- 
neernste handmwerken der heelkonst z00 in de harde-uls sagte deelen van's 
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gung, welche irgend welche Beängstigung ausdrückten. Nimmt man 
daneben das weitere Experiment Lemaire's am Pferde, welches 
3. 370 mitgetheilt wurde, wonach 50 Grm. reiner Carbolsäure vom 
Magen aus ein Pferd in einen Zustand versetzten, der nicht unwahr- 
scheinlich ınit dem Tode geendigt haben würde, »0 darf man wohl be- 
hanpten, dass die Einführung der Carbolsäure durch die Kespi- 
ration bei grossen [hieren anderen Applicationsstellen ge- 
genüber eine relativ ungeführliche ist. 

Ich glaube, wir dürfen dieses Resultat auch unbedenklich auf den 
Menschen anwenden und namentlich zu einer Argumentation bezüglich 
der Fälle von Machin und Wicke dalin benutzen, dass zum Zu- 
standekommen der Intoxiention und den tödlichen Abinufes derselben 
die ron den Patienten eingsachmete Uarbolsüure gar nicht oder duch 
var sehr unwesentlich beigetragen hat. Wir befinden uns damit aller- 
dings im Widerspruche zu den Anschauungen der beiden Autoren 
selbst, aber es scheint uns, als ob eben die Beubnchtungen selbst Mo- 
mente enthielten, welche gesignet scheinen, für unsere Ansicht zu plä- 
diren, In dem Falle von Machin hat eine und «dieselbe Würterin drei 
Personen mit etwa G Unzen Carbolsfure nuch einunder gesallt und ist 
scenit «den Austlünstungen wenigstens ja demselben Grade ausgesetzt 
gewesen als die Eingeriebenen; weshalb erkrankte» nur diese, und 
nieht auch die Wärterin? Zwar giebt Machin an, das alle Auwe- 
sonden ebenfalls Kopfweh nm Schwindel, als diejenigen Symptome, 
welche die Erkrankten vor dem Eintritte der Duwusstiosigkeit angaben, 
gefühlt hätten, besonders ein von Machin mitgebrachter Freund, der 
ihm assistirte, Nun, allerdings ist die Atmosphäre einen kleinen 
Kaumes — denn für gross dürfen wir das Zimmer, wo die Salbung 
stattfand, wohl nicht halten —, in weicher 6 Unzen unreiner Curbol- 
süure sich Jiffundirt haben, wohl geeignet, unangenehme Empöndungen 
hervorzurufen, zumal bei empfindlichen Personen, und dafür dass «us 
Personen giebt, die überhaupt durch den Geruch von Carbolküure, auch 
io sehr diluirter Form aftieirt werden, ihn unaustehlich finden, «dient ala 
Beweis Lawson Tait, dessen Abneigung gegen das Lister'sche Ver- 
fahren von dieser Idiosyokrasie herrührt. Machin's Freund ist ofen- 
bar erst viel später in das Krankenzimmer gekommen als die Wärterin 
und hat daher auch viel weniger Uarbolsäure repiriren kümen, und 
doch diess heftigere Kopfweh, dieser heftigere Schwindel! Es ist ge- 
wiss leicht, in einer »oleben Situation, wo man das toxische Agens in 
der Loft wähne und wo dasselbe permanent den Norvus olfactorius in 
einer für ihn unbequemen Weise affieirt, sich die Symptome einer 
leichten Iutoxieation einsubilden, und höchstens könnte man doch, «diese 
Symptome ala wirklich vorhanden gewesen vorausgesetzt, sagen, diss 
die Einathmung von Carbolsüuredümpfen leichte subjective Erscheinungen 
produciren künne, 

Der Fall von Wicke bietet allerdings ein Moment, welches für 





die Möglichkeit, dass eine Iuhalation coneentrirten Carbolsäuregases stait 
gefunden habe, spricht. Der Patient legte sich in das Ilett nach ge 
schehener Application und es kann dabei möglicher Weise der Verband 
geluckert sein, der in diesem Falle, um die rasche Venlunstung der 
Carbulsäure zu hindern, angelegt war, oder durch Hinaufziehen der 
Bettdecke die Zufuhr frischer Luft gehindert sein, In der Kranken- 
geschichte steht aber davon Nichts, vielmehr dass or sieh „auf“ das 
Bett gelegt habe, und sehen wir von der fraglichen Möglichkeit ab, 
so haben wir viele andere Gründe, die hier gegen eine solche Rusorptlon 
sprechen. Man bedeuke, die Carbolsäure war auf der Kopfiant eingo- 
pluselt, von wo aus »ie, wenn sie entwich, eher aus dem Bereiche der 
Respiration, als in diese gerathen konnte, und dann waren liber der 
etwa %, der Kopfhaut betreffenden Bopinselung zunächst Staniolplatten 
gelegt, die mit einor Mischung von Schlemumkreide und Carbolsänre- 
lusung bestrichen waren und dadurch an der Haut hafteten, ausserdem 
mittelst eines um den Kopf gelegten Tuches schliesslich noch etwas 
mehr befestigt waren, jedenfalls alles Vorrichtungen, um ein Verdunsten 
der Carbolsäure nach aussen, um inhaliıt werden zu können, zu vor- 
hindern oder duch nur in geringem Maasse stattfinden zu lassen. 

Wir besitzen aber auch direete Beweise fir die relative Unschäd- 
lichkeit der Carbolsäure in Gasform beim Menschen. Es hat keiner 
«der bisherigen Experimentatoren, die gewiss oft Stunden lang In einer 
mit Carbolsäuregas stark imprägnirten Zimmerluft verweilten, irgend 
welche Gesundheitsstörungen danach erlitten und angegeben, und auch 
Ummethun und ich sind niemals von Kopfweh oder Schwindel durch 
stundenlanges Arbeiten mit der fraglichen Substanz heimgesucht worden. 
Lemaire giebt sogar an, er habe sich niemals besser befunden als 
seit den sieben Jahren vor der Publication seines Buches, wo er sich 
mit Studien über Conltar- und Phenylsäure abgebe und sich deren 
Emanstionen aussetze, Dass aber auch seibst die Inlialation eoncen- 
teirter Carbolsäuredimpfe oder richtiger gesagt einer in der Weise mit 
atmospbärischer Luft verdünnter Carbolsänre, wie diselbe in der An- 
wendung des Chloroforms zum Zwecke der Inhalation ein Anslogum 
findet, keine erheblichen Symptome herbeiführt, hat ebenfalls schon 
l.emaire constatirt. Derselbe respirirte, wie es #. 75 seines Buches 
heisst, mehrere Male absichtlich zehn Minuten lang verdunstender 
Carboleäure und es trat danach nur etwas Trockenheit im Schlund 
und selbst im Kehlkopf, sowie etwas Schwere im Kopfe ein, welches 
Symptome ach sehr rasch verloren. Ferner giebt Lemaire an, das ex 
"iederholentlich Schwindaüchtige im dritten Stadium 4 Mal täglich jedem ı 
5 Minuten Jang die Luft aus einem Gefässe habe inhnliren lassen, das aa @= 
seinem Boden einige 20 Tropfen P’henylsäure enthielt, und dasn die Kranke a 
über Trockenheit im Pharyax und Laryox, aber über keine ander m 
Symptome sich. beklagten. Geleitet durch divse Erfahrungen von.e —_ 
maire habe ich ebenfalls Carbolsäure in der angegebenen Weise irn ___ 





menschen lichaem, Leyde 1710, 9; mit Abbildungen ib. 1718; deutsch, 
Abbandiung der voruchmaten chirurgischen Operationen sowohl an dem 
harten, als an den weichen Theilen des menschlichen Leibes, Leipzig 1717; 
es sind neue Instrumente darin abgebildet, ein neues Ilernietom und eine 
neue Geburtszangeo; französisch erschien dns Buch, Anatomie da eorps 
humain arec de remarques utiles aux Chirurgiens daos la pratiqne de 
leurs operations, Paris 1736, mit Verwerthung der neuen anatomischen 
Funde von HRuysh, wohingegen bei «iner späteren Ausgabe Anton 
Petit diese wegliess und seine eigenen Beubachtungen #0 wie eine 
grosse Zahl Abbildungen aus Verheyen binzufigte. Das Bistouri für 
die Hermiotomie bat sich Le Drau später angeeignet, Prlfyn Im 
xute Vorschriften gegeben zur Exstirpation der krelsigen Brustdrüse; seine 
ophthalmiarrischen Leistungen sind von Petit veröffentlicht worden in 
dem Buche, De besonderu Heel en genteskönst der vogsickten etc. Ein 
gelehrter und erlahrener Chirurg und geschiekter Opernteur war der 
unter Le Dran gebildete Corneille Frangois Fanduc aus Namur, 
der zwei gute Bücher, eins über die Wunden der drei Köürperhöhlen 
und eins über die Schusswunden geschrieben hat, Namur 1736 und 
1746. 

Der erste Belgier, durch den die Geburtshilfe eine wissenschaft- 
liche Förderung erfuhr, war Balduin Ronssens, Bei seinen ann- 
tomischen Beschreibungen hat er den Vesal benutzt; die schweren 
Goburten theilt er in solche, die von Jer Mutter und iu solche, die 
von der Frucht abhängen; zu den ersteren rechnet er Krankheiten der 
Mutter, Gesehwülste und Entzündungen der Geschlechtstheile und Erst 
geburt, zu deu anderen zu grossen Umfang, Tod und Schiellagen des 
Kindes; er beschreibt verschiedene Werkzenge das Kind herauszuziehen, 
Diese Gegenstände, sowie die Krankheiten der Frauen hat er in 
dem Buche abgehandelt, De vitao humanse jrimerdis; bei Wier 
findet man ein Verfahren angegeben, Atresien der Genitalien zu be- 
handeln. Dodsens enthält manche Mittheilungen über den Kaiser- 
schnitt und unter anderen dio Geschichte einer solchen von Cornaz, 
einem Wiener Professor, gemachten Operation, die aber mehr die Ge- 


schichte einer Gastrotamie ist. — Bei Gemma findet war interesan® —— 
Beispivle von ilysterutomie. — Ein sehr tüchtiger Arzt und Geburt a ___ 
heifer war Adrian Romain aus Löwen, hat die italienischen Schul u 
besucht und war Prof, der Mediein in Würzburg, Sein Werk, U> cm 
formatione corporis humani in utero, enthält Alles Wissenswürdign & 
über diesen Gegenstand aus der damnligen Zeit; ausserdem ist Koma a m 


‚ der Vi. einer Phytuiogie oder einer uflizinellen Botanik, die Würzbus- 


1595 erschien, einer ebenda erschienenen Abhandlung, De aymplichen wu 
medieameutorum fürultatibus, 1601, und einer De salubri olernın use 
1602. Spieghel hat zur Geschichte des Foutus einige gute Beiträge m 
geliefert, manche Missbräuche bei der Pilege der Nengebornen abira> _ 
schaft and anthropolugische Beobachtungen gemacht, su z. B. dass Aicn 
Antwerpser einen runden Kopf haben und die Flamländer einen spitron. _ 
Verheyen hat gleichfalls die Historia fuetus nach Beobachtungen rm 
Tlieren bereichert, #0 über die Bewegung des Kies aus den Orarien urıc 
Tuben; er rertheidigt die musculöse Beschaättenheit des Uterus; er hae 
auch die Cireuistion beim Foetus berichtigt. Erwähnenswerth ist nocia 
Pierre Vressart aus Lüttich wegen siner Einmenologie, worin aucbn 
die Leucorrlive abgehandelt wird. Bekannt und bereits erwähnt ist, 
ünss Palfyn der Erfinder einer vielfach gebrauchten (eburtszango ist = 
er hat sie les mains genannt und der Academis zu Paris 1721 zum 
ersten Mal vorgelogt, ist eigentlich das anfgedeckte Geheimmiss Chaun _ 
berinin’s; sie war das Alnster für ılie meisten späteren Zungenn _ 
Palfyn ist als arıner Mann gestorben in Folge der grossen Kosten 

die er sich zur Herausgabe seiner Werke und Abbildungen gemacht = 
indess hat ihm sein Vaterland geehrt; die Stadt Courtray hat einen 
Strasse nach ihm benannt und Gent hat ihm ein Mausoleum in der 
Kirche St. Jacques errichtet. 

In der Therapie babe ich noch nachzutragen, dass namentlich diem 
Balneologie starke Förderung erfahren hat. Zu den oben schon ge 
pannten Männern, die dergleichen Werke geschrieben haben, müssen, 
wir noch hinzufügen, Philaretus oder Gilbert von Limburger „ 
schrieb eins Comeiliatio Avicenne cum Hippoerate et Laleno, ine, 


.— 
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halirt, ohne dadurch afficirt zu werden, und glaube deshalb zu dem 
Ausspruche berechtigt zu sein, dass die Carbolsäuredämjfe bei den Ver- 
giftungsfällen, welche Machin und Wicke publicirten, nur eine sehr 
untergeordnete Bulle gespielt haben, Was für diese Fälle gilt, hat 
natürlich auch auf den in No. 40, 3. 361 erwähnten ersten anonymen 
Fall des Pharm. Joum. Bezug. Die vım Marcet bei Einathmung 
verstäubter Carbolsüurelösungen beobachteten Phänomene künnen unsere 
Anschauung nicht modifieiren, da es sich dabei ja um die Aufnahme 
von Lösungen von den Schleimhäuten aus in die Blutbahn handelt. 
Es ist einleuchtend, dass, nachdem die Inhalation von Carbolsäure- 
dampf ala verhältnissmässig ungiftig sich herausgestellt hat, wir keinen 
anderen Weg des Eindringens in die Circulation annehmen können, 
wenn wir im Stande sind, von Jer Haut aus die charasteristischen 
Phünsmene des Carbollsmus herrorzurufen oder gar den Tod dadurch 
herbeizuführen. Wir legen dabei kein besonderes Gewicht darauf, 
ob os sich um eine verletzte oder um eine excorirte Haut handelt; 
denn es lat in der That absolut kein Grund vorhanden, die Durch- 
gängigkeit der Epidermwisschieht für die Carbolsiere als für einen füch- 
tigen Stoff zu leugnen. Wenn man sich sträubt, diese Permabilität 
zuzugestehen, so hat das, wie ich schon früher andeutete, seinen Grund 
darin, dass man an die Versuche über die Aufnahme gewisser Stoffe 
in Rädern, z. B. über die des Jodkaliums denkt, die in der Regel ja 
ein völlig negatives oder doch ein Resultat liefern, welches aunehmen 
lässt, dass die Inichst minime Resorption nicht von der Oberhaut ats, 
sondern entweder von den ja fast niemals fehlenden Substanzverlusten 
oder von den Grenzberirkon zwischen Epidermis und Schleimhaut ge- 
schehen sei. Wie es aber durchaus keinem Zweifel unterliegt, dass 
wirkliche permanente Gase aus Bädern durch die Haut aufgenommen 
werden können, z. B. Schwefelwnsserstoff, #0 ist kein Grund abzuschen, 
warem nicht such solche Körper, die bei der Körpertemperatur in den 
elastisch flüssigen Zustand übergehen, als Gase zur Resorption ge- 
langen, gleichviel ob sie in Substanz oder in Lösung applieirt wurden. 
Wir wissen ja, dass die Wirkung mancher in diese Kutegorie fullender 
Substanzen sehr intensiv auftreten, zumal wenn sie mit einer gewissen 
Vehoemenz eingerieben sind, aber auch wenn diess nicht stattgefunden 
hat. Ich brauche kaum zum Beweise das Quecksilber und das Nicotin 
vorzuführen. Die Zahl von Nicotinvergiftungen durch externe Appli- 
eation entweder von Tabaksblättern oder von Absuden derseiben ist 
im Laufe der letzten Jahre fast zu einem Dutzund herangewachsen, 
und es ist bisher Niemandem dabei eingefallen, an inhalirtes Nieotin 
zu denken, eine Annahme, die freilich dureh den meist tadellosen oder 
doch nicht in Folge der Tabaksemanstionen getrübten Gesumiheits- 
zustand der Arbeiter und Arbeiterinnen in Tabaksmannfacturen und 
Cigarrenfabriken widerlegt wird. Weshalb sollten diese nieht erkranken, 
wohl aber in dem Falle von Namias /{Gaz. des Höp. 84, 1864), der 


so viel Aufsehen machte, jener Schmuggler, der seine aus Tabaks- 
blättern bestehende Contrebande auf der blossen Haut über die Grenze 
trug? Auch vom Quecksilber macht os die neueste Arbeit von Blom- 
berg iu Helsingfors fast unzweifelhaft, dass es heim Einreiben von 
grauer Salbe zum Theil in Dompfform die Oberhaut durehäringe und 
zur Resorption gelange, 

(Fortsetzung folgt.) 





Aus dem Reservelazareth in Naney. 
Yon 
Dr. Sauerwald, d. Z. Feld-Assistenzarzt. 
Gleichzeitiges Auftreten von Abdominaltyphus and Dysen- 
terie bei demselben Individuum. 

Die Gelegenheit, gleichzeitig herrschende KEpidemien von Typhus 
und Dysenterie zu beobachten, dürfte an und für sieh, jedenfalls in 
der Ausdehnung wie hier in Naney, sehr selten sein. Es erscheint 
deshalb gewiss motirirt, Alles zu publieiren, was über das Aus- 
schliessungs- und Combinationsverhältniss der Dyseuterie und des Ab- 
dominaltyphos irgendwie Licht verbreitet. — Vorf. erlanbt sich des- 
halb, folgenden Fall mitzutheilen. 

Patient wurde in den Nuchmittagsstunden des 7. October 1870 
in Jas Militärkospital in Naney aufgenommen; bei seiner Aufnahme 
liess sich von den ibm begleitenden Soldaten in Bezug auf den Anfang 
der Krankheit nur ermitteln, dass Patient seit etwa 8 Tagen unpässlich 
war, stellenweise Durchfall hatte und sein Zustand sich erst am letzten 
Tage schr verschlimmerte. 

Status praesens (bei der Aufnahme): Patient ist kräftig gebaut 
und gut genährt. Das Sensorium ist s0 sehr benommen, dass über 
einzelne Functionsverrichtungen nichts Genaueres sich feststellen lässt. 
Nur durch tiefe Stossseufzer und Greifen nach dem Kopfe dentet Pa- 
tient an, dass sein Kopf ihn schmerze, Die Untersuchung ergab: 
Mässig dilatirte Popillen, starrer Blick; Zunge troeken, roth, rissig; 
ebenso die Lippen; Zähne mit schmuteigem Belag bedeckt. Nasen- 
schleimhant trocken; Hanttemperatur schr hoch — 41,3° —; Haut 
sehr trocken, Puls 124. Lungen vorn normal; binten beiderseits 
Kasselgeräusche; Dämpfung nirgends vorhanden, Die Bauchdecken 
zeigen zahlreiche Rosewlallecken; Abdomen mässig gewölbt; bei Druck 
in der lleo-Coscalgegend entsteht Gurren; Patient reagirt auch bei 
tiefem Druck gar nicht; Percnssionston des Abdomen tyımpanitisch. 
Leberdämpfung normal, Milzdämpfung in der Höhe etwas, in der 
Quere bedeutend vergrüssert. Die Palpation des Organs ist nicht miig- 
lich, da Patient zum tiefen Inspiriren wegen Unbesinnliehkeit nicht zu 
bewegen ist. Stohlentleerung erfolgte seit der Aufnahme bereits; die 
Entleerungen sind gelb nnd dünnflüssig. 


Polybius de salubri ratione vietus, Antwerpen 1543, eine Gerocomik, 
Köln 1544, Diätetik für Greise, dann De acidis funtibus silvne Ar- 
dennas praosertim de co, qui in Spas visitur, angeblich Jas erste Buch 
über Spaa, Antwerpen 1559, französisch, Des fontaines acides de la 
forät d’Ardenne' par Gilbert Limborg, med, Auteur. — Philipp 
Gheriux aus St, Frond schrieb Description des fontaines acides de 
Span et de la fontaine de fer de Tongres, Lüttich 1583. Diese 
Quelle, auch die von St. Gilles genannt, ist nach ihm dieselbe, die 
Plinius schon in seiner Natargeschichts erwähnt hat; Thomas deRye, 
Ryetius, hat diess Buch in's Lateinische übersetzt; Heinrich ven 
Heer, sein Schwager, hat, wie schon oben gesagt, über dieselben 
Quellen geschrieben und Dodoens sie gegen veraltete Syphilis em- 
pfohblen. Jacob Blondel aus Lüttich, Leibarzt des Kurfürsten von 
Trier und dann Badeintendant in Aachen, ebenso Doison, der eine 
Analyse der Mineralquellen von St. Amand heraurgub, 1698, ferner 
Joh. Jos. Brassart, der über die Büder von Toumay auch 1699 
geschrieben. Edmund Nessel hat 1669 gleichfalls eine Analyse von 
Spsa herausgegeben und Jean Vrancois Bremal über die Bäder 
von Anchen und Spas, ferner Rega, Devillers und Sassenus über 
die Bäder von Marimont, von St. Catlerine und von Hay. 

Als besondere Einzelheiten wären hervorzuheben, dass Dodoens 
die Granatrinde gegen den Bandwurm, Spieghel die nach ihm be- 
nannte Spieghelia anthelmintbien als Vermifugum bekannt machte, 
Vietor Ghiselin aus Bundfort sehr glückliche Quecksilbercuren in 
der Syphilis machte, Wier die Cieutn gegen de loopende waaren em- 
pfahl, Marquis die Aloe bei vielen Krankheiten der Greise; Schwan- 
geren und Phthisikern soll man sie nicht geben; van der Heyden 
die Molke gegen entzündliche Krankheiten, Jean Chifflet 1652 
hätte beinah die China um all ihren Ruf gebracht, weil man ihr den 
Tod eines Gouverneurs von Belgien zuschrieb; sie mache Colik und 
Entzündungen; auch Plempius unter dem Namen Melippus legt 
eine Lanze gegen «die China ein, aber Roland Storms vertheidigt 
sie wacker in dem Buche Febrifugi Peruviani vindieiarum, später unter 


dem Titel Deseriptio Corticis Chinas; auch wurde nachher die China 
in ibren Indicationen und Contraindientionen abgehandelt von Breuc- 
quez, Redexions sur la methode de traiter les fitvres par le guin- 
quins, Mons 1725. 

Es wäre vielleicht noch manches andere zu erwähnen, namentlich 
aus der Staatsarzneikunde und Gesundheitspflege. Es ist nieht un- 
wahrscheinlich, dass in der berühmten Crimivalordnung, die Carl V. 
erlassen hat, die Caroliva, einige forensische Bestimmungen von belgischen 
Aerzten verfasst sind, obwohl noch grausame und barbarische Gesetze 
darin vorkommen, von denen Lemnius und Fienus Erwähnung thun. 
Vienus giebt eine Anleitung, wie man die absolute Tödtlichkeit der 
Wunden von den zufällig tödtlichen unterscheiden kann. — Michael 
Rondeyns aus Antwerpen, gest. 168}, hat ein Buch verfasst, worin 
er von den Pflichten des Clerus, des Arztes, des Chirurgen, des Apo- 
thekers, des Kranukenwärters gegen den Kranken und dieses gegen seine 
Umgebung handelt; ausserdem ist er der Verfasser einer Antwerpner 
Pharmacopoe vom Jahre 1661 und eines Ventilabrum medico-theolog., 
worin Fragen abgehandelt werden, die in die Theologie und Mediein 
spielen, wie z. B. Ehescheidungssachen; es werden das Fasten, die 
Keuschheit und die Impotenz als Ehescheidungsgründe besprochen. In 
Spanien, wozu doch Belgien lange Zeit gehörte, sind eine Menge ähn- 
licher Bücher herausgekommen. Was die Diätetik anbelangt, so ist 
einer der ältesten Schriftsteller Johann von Zentoliet, de diastis 
totius anni 1515, eigentlich ein nen aufgelegtes Regimen sanitatis von 
Salerne, von dem alıer Lomnius sagt, er wüsste nicht, ob je etwas 
dümmeres oder unanständigeres herausgekommen ist. Der Commentator 
Drivere, der Galen de temperamentis und Hippukrates de salubri 
vietus ratione, de vieta in acatis und Celsus de sanitate tuenda und 
eine Menge anderer ähnlicher Schriften veröffentlicht, hat die Un- 
wissenheit der Aerzte in hygienischer Beziehung stark gegeisselt. 
Wilhb, Lemnins, der Sohn des oben genannten Lemnins, der in 
Schweden 1563 starb, hat eine Epistel, Antwerpen 1554, heransge- 
geben, worin er zu beweisen sucht, dass die Erziehung mehr Einfluss 
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Diagnose: In Anbetracht der Dauer der Krankheit (seit 8 Ta- 
gen), des hohen Ficbers (41,3), der Mitzdämpfung, der Roseola, des 
tiefen Mitleidens der Cerehralfunetisnen und des specifischen Aussehens 
der Stuhleutleerungen wurde die Diagnose auf Abdominaltyphus, welche 
Krankheit hier epidemisch herrscht, gestellt. 

Verlanf und Behandlung: Mit Rücksicht nuf die hochge- 
steigerte Körpertemperatur erhielt Patient sogleich ein Bad (1B®R.) 
von 10 Minuten Dauer; die Körpertemperatar war eine Viertelstunde 
nach dem Bale auf 39,5 gesunken, die Benummenheit des Sensorium 
bestand fort und erhielt Patient deshalb eins Elabinse auf den Kopf; 
zugleich innerlich Chisin. 

8. Octolser. Morgens; Temperatur 40,5, Puls 120; Abends: Tem- 
peratur 41,3, Puls 120. 

Behandlung: Büder und Chinin. 
leerungen: speciisch typhüs! 

9. October. Morgens: Temperatur 40,1, Puls E12; Abends: 'Tem- 
peratur 41,5, Puls 120, 

Behandlung wie Tags zuvor. 

Da das Hasseln auf der Brust schr zugenommen hatte, so wurde 
der Versuch gemacht, dem Patienten ein Vomitiv beizubringen, was 
indess nicht gelang. 

10. October. Morgens: Temperater 40,8, Puls 125. 

Der Tod erfolgte gegen 12 Uhr Mittags unter zunehmenden Re- 
apirationsbeschwerden dureh Lungenödem. 

Die Section ($ Stunden post mortem) hatte Hr. Prof, v. Nie- 
wmeyer, der als consultirender Arzt in Nancy anwesend war, die 
Freundlichkeit za machen und das Protocoll zu dietiren: 

Der Körper ist gut ermährt und sehr musculds. Es findet sich 
bedeutende Todtenstarre und sehr verbreitete Leichenhypostase. Die 
Munsculator Ist mäsig ruth und trocken, Bei Eröffnung der Brasthöble 
retrahiren sich die Lungen wenig. Im Llerzbentel findet sich etwa 
I Unze klaren Serums. Linke Lunge ohne Adhäsionen; die vorderen 
Partien lufthaltig, bistreich; die abhängigen Partien des unteren Lap- 
pens völlig luftleer, hepatisirt (hypostarische P’neumonie), Die rechte 
Lunge ist genau wie die linke. Das Herz ist gruss; linker Ventrikel 
leer; im rechten Ventrikel theils blutig gefärbte, theils entfürbte, 
schlaffe Coagula. Herzklappen gesund! 

Nach Eröffnung der Bauchhöhle zeigt sich (lie Milz bedeutend 
vergrössert (7 Zoll lang, 3 Zoll breit, Die Substanz derselben ist 
bröcklig, morsch, „ber nicht »erfliossond. Die Leber ist von normaler 
Grösse; beim Durehschuitt entleert sich ans den grussen Gofässen 
reichlich Blut, während das Parenchym bins erscheint. 

Die Mesenterialdrüsen sind nur wenig vergrössert und zeigen beim 
Durchschnitt müssige Hyperimie. Die Schleimhaut des oberen Theils 
vom Ileum ist nn ausgebreiteten Stellen mit blutigem Brei bedeckt, 


Eisblase, Ausschen der Ent- 





anf den Character des Menschen habe, nis die Atmosphäre und das 
Clima; sein Vater dngegen hatte gerade die nationalen Verschieden- 
heiten aus dem Clima erklärt und die Holländer fir schlafmützig, ge 
dächtnissschwach, unfähig zu Kunst und Wissenschaft wegen ihrer Dick- 
leibigkeit und wegen der Fenchtigkeit ihres Landes im Gegensatz ru 
den Belgiern bezeichnet, «ie er wegen ihres gesinderen Ulimas für 
klüger, industriüser umd ingeniüser hält. Lommins in seinen Com- 
mentaren zum Celsus beklagt die verschwindende Sitte der Bäder, 
ausgezeichnet sind seine Vorschriften für schwache Verdauung und für 
gelebrte Leute. — Van Wiering hat ausser ein Paar anatomischen 
Handbüchern % Bücher Da jejunio et alstinentia medicu-eoclesiasticis 
geschrichen. Die Mottos zu dem Buche Inuten: qui obstinenn ent ad- 
jieiet citam und non satiari cibis snluberrimum. Castellan, der einen 
Lehrstuhl der griechischen Sprache und der Mediein in Löwen einnahm, 
hat die Ineonvenienzen thierischer Nahrung geschildert, Robert van 
den Berge ein Dietema geschrieben, ein Buch snnitati studentibus 
necessarium et mensali theorise de lectantibus Jucundissimum, Löwen 
1637; es iss ungeführ so verfasst, wie das neue von Brillat Sa- 
varin, das Carl Vogt herausgegeben hat. Lonis Nujez oder 
Nonnins aus Antwerpen hat eine lchthyophagie herausgegebon, worin 
er den Genuss der Fische als gesund für Alte, Schwache und Leute 
mit sitzender Lebensweise empfiehlt. Eloy, der schon genannte Ge- 
sebichtschreiber der Meliein, ist der Verfasser eines guten Buches über 
Thee und Kaffe. Beilänfig erwähne ich noch, dass Belgien einige berühmte 
Botaniker gehabt hat, unter denen Charles de Cluse wohl die oberste 
Stelle einnimmt; auch Lobel und Spieghel sind hier zu nennen. 
Math. Lobel war geboren za Lille 1538 und starb zu London 1616; 
er hat mit Pena zusammen eine Botanik herausgegeben, worin er die 
Pflanzen der Niederlande und Englands beschrieben; »uch sei hier Joh. 
Storms wegen seinea Buches über die Rose von Jericho genannt, «die 
damals für sehr heilkräftig galt. Zur Geschichte der Mediein beunerke 
ich noch, dass Drivere über die verschiedenen medieinischen Systeme 
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der Griechen, Araber u. =. w. geschrieben, BRemaclus Fuchs eine 


an anderen Stellen dagegen völlig frei. Im unteren Theile des Ileum 
finden sich zahlreiche Geschwüre, den Peyer'schen Plaques entsprechend ; 
doch ist nirgends ein ganzer l'eyer'scher Drüsenhanfen durch Ver- 
schorfung in ein Geschwür verwandelt, sondern nur einzelne, runde, 
kraterförmige Substanzverluste in den geschwellten und infiltrirten Par- 
tien zu bemerken. Die solitären Follikel treten besonders oberhalb 
der Valvula Bauhini als spitze Herrorragungen von mehr als Hirsekorn- 
grösse hervor, ohne dass ihre Decke zerfallen wäre. Im Dickdarm — 
von der Klappe beginnend und bis zur Mitte des Colon transversnm 
sich ausdehnend — ist das anbmucäse Gewobe schr stark üdematüs 
geschwelit und die ganze Schleimhaut mit einem grün-grauen Belag 
überzogen, der sich nicht ohne Gewalt und ohne Substanzverlast ab- 
schaben lässt. Von der Mitte des Colon transversum abwärts bis in 
das Beetum findet sich am Darm nichts Abnormes, 

Bezugnehmend auf vorstehende Kraukengeschichte und den bei- 
folgenden Obiluctionsbericht dürfte es am Platze sein, Einiges über das Ver- 
halten der beiden Krankheitsspecies „Typhus und Dysenterie" anzuführen. 

Dass einer bereits abgelaufenen Dysenterie bei demselben Indiri- 
duum ein Abdominaltyphus und umgekehrt einem Typhus Dyseonterie 
folgt, ist wohl schon äfter vorgekommen; doch ist meines Wissens bis 
jetzt kein Fall bekannt, in dem Dysenterie und Typhus gleichzeitig 
dasselbe Individuum befullen hätten. 

Die in der zu Nancy herrschenden Typhusepidemie von mir in 
den verdlossenen 5 Wuchen beubnehteten Fälle waren sänmtlich Ab- 
dominaltyphen, und wenn das Exanthem bisweilen auch sehr reichlich 
war, 50 zeigten sich doch niemals verwischte Flecke, wie beim ezan- 
thematischen Typhus, sundern das Exanthem hatte steta einen annühernd 
papulösen Character und fand sich selbst in den Fällen, in denen es 
reichlich vorhanden war, vorzüglich am Rumpf (meist Bauch). Vor 
allen Dingen aber fehlten niemals die Darmerscheinungen, die sowohl 
während des Krankheitsverlaufes beobachtet, als auch post mortenn 
durch die Obductionen constatirt wurden. 

Endlich doeumentirten sich die hier beobachteten Fälle als Alulo- 
minaltyphen durch den Gang des Fiebers, weiches, wenngleich in ein- 
zelnen Fällen cine etwas schnellere Defervescenz eintrat, durchaus gegem 
den exanthematischen Typhus sprach. 

Was nun Complieationon von Abdominaltyphus und Dysenterio 
betrifft, so wurden von solchen hier einige beobachtet, das heisst; em 
trat entweder zu einem bereits abgelaufenen Typhus bei demselben 
Individaum Dysenterie hinzu, oder zu viner geheilten, oder wenigsten 
in Heilung begriffenen Rubr trat Abdominaltyphus; wiemals aber kam un, 
Uebergänge vor, der Art etwa, dass die eine der beiden Krankheiten an 
durch die andere modifieirt worden wäre. 

In den Fällen, in welchen Typhus sich zu bereits in Heilung krem _ 
gridener Ruhr gesellte, war die Diagnose durch das Fieber, die ram. 


Biographie der Aerzte des 15. Jahrhunderts, Duchatel ebenfalls run m. 
dieinische Biographien und endlich Paquot mit Eloy zusammen äh... 
liche Memoiren vorfasst hat. 

Ich kann diesen Artikel nicht schliensen, ohne eines grossen Arz= € P 
zu gedenken, der im vorigen Jahrhundert blühte und zu den raten) 
Zierden Belgiens gehört, Heiur. Jos. Rega war 1690 zu Löwen EZ -- 
boren, studirte in Paris und veröffentlichte 1721 seinen aungezeichnen t 
Tractat. med. de sympathia seu consensu parlium corp. hum. ac >o- 
tentissimum ventrienli in statu imorboso, Haarlem 1721. Hierin zz zt 
er sich ala ein sehr gelehrter Plıysiologe, der schon dem Haller Rmuit 
seiner Irritabilität und dem Broussais mit seiner Gastroenteritia vor 
ausgeeilt: er giebt die Mahnung, in allen Krankheiten auf den Many 
zu achten, weil sein Einfluss ein allgemeiner ist. Die gewöhnlich, nee 
Krankheitsursachen beruhen in der Beschafenheit der Nahrungemige.) 
in den Affocten und in dem Temperatarwechsel und nlle diese Inacy, ef 
wirken speeiell auf den Magen, namentlieh steht das Gebirn in Dach, en 
Sympathie mit ihm. Die wesentlichen Fieber leitet er auch aus ei tar 
Entzündung der Mageuschleimhaut ab. Er war mit einer von Au AAN: 
die dem istrochemischen System den Todenstoss gegeben, Hama nen, 
durch seine Dissert. med.-chimiea, qua demonstratur humanum, *tlich 
ncide vitjari und worin er den l.eser über den Nutzen und Schade *aullo 
Antacida, der absorbirenden Pulrer aufklärte, Ausserdem hat “x der 
Traciato über den Urin geschrieben zwei 

Auf den Medaillen, welche die belgische Academie als 
ooarngement vertheilt, aind 7 Portraits der berühmtesten A 
giens mit dem Geburtsjahr eingraviet; e+ sind folgende: 
1512, Vesal 1515, Helmont 1577, Spieghel 1575, 
1648, Palfyn 1650 und Rega 1690. 
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wöhnlich beträchtliche Milzanschwellung und die meist reichliche Ro- 
seols sehr leicht Zu stellen und eine Verwechselung mit adynamischer 
Rohr, bei der auch exquisit trockene Zunge un Delirien vorkommen, 
kaum möglich. In den zur Section gekommenen Fällen von Dysenterie 
zeigte sich — im Gegensatz zu dem Verhalten bei Typhusleichenr — 
»uffallend vollständige Retractiuon der Lungen bei Eröffnung des "Thorax, 
grosse Blutloere und Trockenheit des Lungenparenchyıms und kleine Milz, 

Ganz verschieden nan ist der oben beschriebene und, so weit mir 
bekannt, in der Literatur einzige Fall. 

Zeigt hier das Verhalten währen! des lebens einen ziemlich 
stürmisch verlaufenden Abdominaltyphur, so werden wie durch den 
Sectionsbefund belehrt, dass es sich nicht um einfachen Typhusprueess, 
sondern um eine Complication von Typhus mit lysentsrie gleichzeitig 
handelt. Neben sümmtlichen, für einen Typhus abdominalls in der 
Mitte der zweiten Woche chnracteristischen Leichenerscheinungen finden 
wir im oberen Theil des Dickdarms die exquisiteste frische Ruhr. Die 
beiden Processe bestehen vollständig und so mule neben einander, dass 
nur die Bauhin’sche Klappe die Scheiderand zwischen beiden bilder. 
Die sowohl im leum als im Dickdarm gefundenen Blutausscheidungen 
können erst kurz vor dem Tode entstanden sein, da bei Lebzeiten 
niemals Blut den Stuhlentleerungen beigemischt war und such bei der 
Section der untere Theil des Iekdarms sich frei von solchem urgab, 

Die Kürse der ganzen Darstellung werden die Herren Collegen 
wohl mit den Verhältnissen entschulligen. 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 





Die Complicationen des Abdominaltyphus. 


Statistische Zusamsmenstellungen nach den Beobachtungen im Spital zu Basel 
in den Jabren 1865 — 1868, 
von 
Dr. D. Betke aus Bremen. 
(Forisetzung aus No. 44.) 

Nachfolgend gebe ich eine Tabelle über die Vertheilung der Com- 
plicationen, mit Ausnahme einiger unbeieutender, nach dem Alter. In 
der uberen (Querreihe sind die Zuhlen der Gesammtfälle in dem be- 
treffenden Alter angegeben. Einige Unterabtheilungen habe ich in eine 
Rubrik zusammengesogen. 





Zahl der Gesammilälle . 




















Darmbiutung . Bre (ear a T; 63 13 5lt1ı 1] 
Peritonitis und Perforation re 4 15 5 2 2 
Parutitis » : ih u 4 5 i li - B n 
Lobäre Porumonie - » 2 2 2 na ] 27 12 T7l-|I|— 
Pleurüis 2 2 2 Eier y 32 H 4 il— 
Hypastase . Fon Er Er BE EEE | 53 ı3| 71 4 1 
Lusgeniofaret. - re Et 4 Li 3|— il — 
Loepengangrän de ee Th 1 | B 2 | a Be 2 
Lobsläre Paeumonie a u a | 7 3 21-1 — 
Chronische Perumunie . 1] 3 sI— -i- 
Höwoplor. . , . - 6 11—-1—-1I— 
Keblkopfullertion . 7 15 513 l i 
Epistase . 0, 19 75 »|—-1—-|!- 
Leichte uod starke Delirien . | 2081 8115| 6] 2 
Furibunde Dehrien . 2 11 6 i1l—-]- 
Sopur . s| 4) 21 —|i— 
Andere schwere Nervenerscheinungen 5 13 4 Bi Me 
Decubitus . «+ TEEN a0 [£} z2ı | ii 1 4 
Anderweitige Gange ‘ .. 2 5 “ I1j-|- 
Abscesse ; 17} 39 81 — il- 
Petechien . - B 2j—-1] 2|I- 
Thrsmlosen 4| N ä | sIj-1- 
Thyreoililis z 2 7 4 | - | 1 
Hämorrbagische Diathese . -| 2 ıl-I-I- 








Es bleibt noch übrig zu untersuchen, zu welcher Zeit im Vor- 
laufe des Typhus die einzelnen Complieationen aufgetreten sind. Am 
einfachsten um doch zwerkentsprechend schien mir die Bestimmung 
der Zeit nach Wochen von 7 Tagen, Nicht in allen Fällen war es 
mir möglich, den Erkrankungsbegieun — ich verstuhe darunter den 
ersten Tag der Bottlägerigkeit —— mit hinreichender Genauigkeit zu 
bestimmen; ich bin daher genöthigt zwei Tabellen aufzustellen, von 
denen die eine die Zeit angiebt, welche seit der Aufnahme in das 
Spital, die andere die Zeit, weiche seit dem Beogien der Erkrankung 
bis zum Eintritt der Complication verflossen ist. Bei einer Anzahl von 
Kranken bestanden Complicationen schon beim Eintritt in das Spital, 
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in anderen Fällen wurde die Complicatien erst auf dem Sectionstisch 
gefunden, bei diesen kann man daher keine Angaben über die Zeit 
des Auftretens machen; wie gross die Zahl dieser Fülle bei jeder Cont- 
plication ist, wird die nachfolgende Tabelle angeben. In derselben 
werde ich auch bei Jeder Complication die Zahl der Fälle angeben, in 
welchen dieselbe erst, nachdem das dem Typhus angehürige Fieber 
vorüber war, also sach Beginn der Revonvalescenz eintrat, Die unter 
1.—IV. Woche und unter „»päter” aufgeführten Cumplicationen fallen 
alle noch in die eigentliche Fieberperiode, 
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Darmbiutung . 107 2 Ball) al— t 
Peritonilis . . . 14 1 _ 1 2 2)— 3 5 
Perloratise Poritunitia . . 1411 — 1 5 1 1 x 1 I) 
Icierus. | 6 514) 4| 2 1 «ı — 
Paroilis . . IE u 1 6) 2 — 1 1j— 
Loböre Preumonie . 52| 6 ıo | ıı ss) 31 — | ® 
Misime Poeumusie. - » 27 4 7! 2: — 2 | 1il— 
Plewris 2. 2 2.“ 541 2 9sI| A| 2| 6) 4:17)10 
Hypustase, wi al @j]23| 6] 2; 5) 2731 
Lungeninfaret I — _ 21— 1/—-)—-11 
Lungengangrän . 131 — _ 1l— i 2 — 9 
Lohulire Mueamonio . 151 — 2| — 11-|- | — it 
Chronische Poeumonie. . 71 — 2|—IiI—|—|- si— 
Hämoptoe. . 2 2 0. 7Ii-| -1l- 1 1) 3, 2) —- 
Epistoris . . we Bin 7 ara 
Delien . . » .. 3a euere li — T— 
Furibande Delicen . P 20, 9 8 1 11- 1l—1- 
Soper . 3a) @mi1ol | 3| 2) - I 
Sonstige Gehirerscheinungen 37 3} 4) 2| 2 1 2)— 
Decuhitus . .. 3 elsı)aalır! m II 
Andere Gangrän. . BI — 1 2| ® 1 ji 
Alıscesee . Per 6 ı 4| 4112 310151 — 
Erysipelas 121 — 2) 11] 37) 2| di — 
Peiechien.. . + 121 — 1 il— 2 7 I1i- 
Thrumboseo . 24 1 1 3/1 31393 1112) — 
Tlyresidilis . 1411 — 1 3i-| ?% 4 4 — 
beblkupfolfeetion 321 — 1 11—-|1-ıI-!'.'% 


Die Typhuspatieuten treten auch in Basel im Allgemeinen früh 
in Behandlung, durchschnittlich 7 Tage uuch dem Eintritt schwerer 
Kraskheitszeichen; man künute dannch vorstehende Tabelle eorrigiren 
und so wenigstens ungefähre Angaben erhalten, Ich ziehe «s jedoch 
vor, für die wichtigeren Complieationen eine Tabelle aufzustellen, weiche 
die Zeit anglebt, die vom Ileginn der Erkrankung bis zum Eintritt 
der Compliention verflussen ist. Ich stelle in derseihen nur «die Fälle 
zusammen, bei denen der Erkrankungsbegiun genau bekannt ist, lasse 
die Fälle wog, welche schon bei der Aufnahme in das Spital bestanden, 
welche in der Reconvalescenz auftreten, umd welche erst bei der Section 
gefunden wurden; bezüglich dieser Fälle verweise ich auf die vorige 
Tabelle, In der ersten Colonne gebe ich bei jeder Uomplicstion die 


Zahl der Fälle an, bei denen der Erkraukungsbeginn genau bekannt 
ist, und bei welchen «die Complicaion während des lieberhafien Bta- 
diums des Typhus aufgetroten ist, 







Woche seit Erkraskusgsbrgien. 
nn aTıW 


a Le 


Compliestion Später. 


















Darmblutung , » # T 33 19 14 & 
Perilanitis. . - Pi 5 _ 1 n 1 3 

ı Perfurative Peritonitis . Q —_ 1 2 1 5 
Purotitis 3 — 3 4 1 1 
Lobäre Puesmionie . ; 30 1 10 10 6 3 
Misime Paeumonie . . + 16 2 5 Hi 1 3 
Pisurtin Per 2 2 6 3 6 7 

| eg Pe 45 9 10 47 4 > 
Epistaris . . 54 24 9 7 10 4 
Delirien . . „ 215 68 74 al 14 18 
Faribunde Delirien P 8 3 2 t 1 1 
Soput . . » . 29 3 10 10 1 5 
Andere Gekimerscheioungen . 14 3 5 E 1 1 
Deeulitas . 1m 2 25 40 27 18 

' Andere Gangrön . 6 _ _ 2 1 a 
Ahscemee . 25 1 3 6 E) 1 
Petechien , 9 E -_ 1 _ s 
Thrombosen . a. 8 278 [.) -- _ 4 3 1 
Töyreuidie » 2 2 re» 3 _ - -_ _ 3 





Für die Complieationen, welche in der Keconvalescenz eintreten, 
ist eine Bestimmung der Zeit, welche vom Erkrankungsbeginn an bis 
zum Eintritt der Complieation verflossen ist, unwichlig; interessant int 
es dagegen zu erfahren, zu welcher Zeit der Reconvalescenz, d. bh. wie 
lange nach dem Anfhören des dem Typlus angebörigen Fiebers sie 
aufgetreten sind; «darüber giebt die folgende Tabelle Aufschluss. 


Woche der Recomralescenz. Später. 


Complicsation Bu 
LE a a a EL 7 





Veritoniie . © 2 2 020000 ° _ 1 _ _ 2 
Perfurstive Perilowitis & _ - -- | - 

leterun . aan 1 1 1 1 - 
Pariäe » 2 2 220000 _ _ _- _ 1 
Lobäre Porumoele . 2 1 L) —_ 1 
Minume Porumunie . 0... 1 _ -. _ _ 
Plewilis 2 2 02 00a . 3 2 4 4 4 
Hypostsme >» 2 2 00 _ -_ _ au 2 
Chronische Paeumanie . »- « “+ + 1 1 1 1 1 
Epistan . © 2 2 lee 3 2 2 3 2 
Dementia 2 2 0 a _ 1 _ - _ 
Deenbitus . * -. _ 1 . _ 
Absceme . nn 9 9 3 I) | 3 
Peiecbien » 2 2 2 2 2 0 ren .- i . - - 
Erysipeaa, » 2 20.» ? E= _ _ 2 
Thrombosen ı 4 0.» 4 E} i | 3 
Thyreodiis . . 2 _ ? _ _ 





Hierzu sei bemerkt, dass die beiden Fälle von Hypostase und der 
eine Fall von Decubitus im liefulge einer anderen Geberhalten Comzli- 
estion der Recunralestenz auftraten. 

Als Compliention der Resonvalessenz ist gewissermanssen auch das 
Reeidiv aufzufasen; es möge daher hier Raum zu einer kurzen Be- 
sprechung finden, Ich habe die Annahme eines solchen in den Fällen 
für berechtigt gehmlten, in welchen, unchdem das Fieber des ersten 
Anfalls aufgehört Imtte, nach einem oder mehreren Tagen eine neue 
Temperatursteigerung, ohne dass eine besondere Ursache dafür aufen- 
finden war, eintrat, Es wurde diese Complieation in I15 Fällen, 
8 pCt. aller Fälle, in 69 Füllen bei den Männern (9,5 pÜt.), in 47 
bei den Weibern (7,5 pCt.) beobachtet, Auffallend ist die geringe 
Mortalität, welche nur 6 pÜt. beträgt, — 111 waren einfache, 4 waren 
doppelte Recidive. Bei den einfachen Kecidiven dauerte der erste Au 
fall Hänger nla der zweite in 65 Fällen, waren beide Anfälle gleich 
lang in 6% Fällen, war der zweite Aufall finger (Fieberdauer berechnet) 
in 37 Fällen. Die Daner der einzelnen Anfülle, nach Fiebertagen ge- 
rechnet, bei den doppelten Rechliven will ich mit den Intervallen, da 
die Anzahl dieser Fälle nur gering ist, nachfolgend genau angelen: 











1. Anfall, 1. Iutersall. It. Antall, U, Inierwoll, Il. Anfall. 









16 


3 1? 10 7 
6 7 3 9 3 
16 6 25 23 14 


Bei den einfachen Reeidiven dauerte die fieberfreie Zeit zwischen 
beiden Anfällen: 
bis zu 4 Tagen in 27 Fällen, 
>—7 Tage „» 17 Pr 
8—14 ” ” 35 r 
15 Tage und länger „ 32 u 
Der Verlauf des ersten Anfalla war ein leichter in 29 Fällen, 
schwor in 82; der Verlauf des zweiten Anfalls war leicht 47 Mal, 
schwer 57 Mal, lethal 7 Mal. 
Complicationsios verliefen 51 Fälle von Typhus_ recidirus. 
Welche Complieationen und in welcher Anzahl sle bei den übrigen 
64 Fällen beobachtet wurden, giebt die folgende Tabelle au: 








I, Anfall, | N. Anfall, 





Darmblalung . « .« 6 ‘ 
Perforatine Peritunitis . De 2 
Lohäre Yneumonie 4 1 
Ninime Preumonie a 2 2 
Maul - - = m 0 2 0 0 mn 00. 3 
Hrpostae . . 2... . 2 5 
Lobuläre Pneumonie . a Te Ger a _ 1 
Efetels. - 0 2 2 0 0 er en. 9 7 
Delirin - : » > 2 run ea 18 7 
Farkbande Deliien. « 2 = 0. . 1 _ 
Andere schwere Gebirnerscheinungen . - -» x = «= 1 - 
Desubius 5 er er Do 9 E 
Absene, » 2 2 0 ne _ 5 
Pelecbien re _ 3 
Toronbosen. . 2 2 2er. —_ 1 


Der erste Anfall ist im Allgemeinen der schwerere, der zweite 
Anfali der leichtere, das scheint mir der Grand der geringen Mortalität 
des recidivirenden Typhus zu sein, 

Als Anhang lasse ich einige Notizen über das Vorkommen (les 
Herpes facialis, welche ich nebenbei machte, folgen. Dierselbe, in 


den meisten Fällen ein Herpes labialin, wird in den 1420 Kranken- 
geschichten in 58 Fällen, in fast 4 pÜt. aller Fälle erwähnt, ist also 
in Basel nicht gerade selten vorgekommen; zudem glaube ich noch, 
dass die Zahl zu niedrig gegriffen Ist, weil ich nur die Fälle zählte, 
in welchen dio Krankengoschichte geradezu den Namen brachte. In 
der Minderzaht der Fülle trat dor Herpes in der Reconralescenz auf. 
Von den 56 NRllen zeigten 11 leichten, 35 schweren Verlauf, 10 
endeten Jethal (17,8 pÜt.). 

In 2 Fällen wur tent der Herpes im Gefolge einer den Typhns 
complicirenden Poeumonie auf. 


(Fortsetzung folgt.) 


Literaturblatt. 


Volkmann, Richard, Sammlung klinischer Vorträge in 
Verbiadung mit deutschen Klinikern herausgegeben von. 8. 
Leipzig 1870. Breitkopf u. Hürtel. Preis des einzelnen Heftes 
7'/, Subseription auf 30 Vorträge 5 Thlr. 

Der Herausgeber, der sich zur Durchführung des Unternehmens 
der Mitwirkung einer grossen Zahl unserer tüchtigsten Kliniker ver- 
sichert Int, bmrechnet den Fortauf desselben auf einige Jahre, so dass 
dans 3 Iinde ein geurdnetes Werk bilden sollen, das in denselben je die 
Mediein, die Chirurgie, die Geburtshülfe und Gynäcologie umfasst. 
Wirft man einen Blick auf die bis jetzt veröffentlichten Vorträge, 80 
wird man unbeienklich das Uetheil dahin fallen lassen, dass damit 
schr schätzenswerthe Mittheilungen über wichtige Capitel der Gesammt- 
meiliein geliefert sind, die Stndirenden wie Aerzien willkommen sein 
müssen. Die Namen der Vf. wie die Gegenstände des Vortrages wer- 
den daranf schon deuten Ta hat der Heransgeber, dieser tüchtige 
Kliniker und Heissige Schriftsteller, über Kinderlähmung und paralytische 
Contraoturen, sowie über den Inpws und seine Behandlang sich ver- 
vehmen Inssen, Fischer in Breslau über den Shok, Lücke in Bern 
über die chirurgische Behaniliung «es Kropfes, Ilüter in Greifswald 
über das Panaritium, Biliretl in Wien über die Verbreitungswege 
der entzündlichen Processe. Aus dein Bereich der Mediein finden sich 
vor; Abhandlungen von Leyden in Königsberg über Reflerlähmungen „ 
von Räöhle in Bonn über Pharyuxkrankheiten, von Biermer in Züriche 
iiber Bronchialasthma. Von Geburtshelfern handelt Spiegelberg iwn 
iresiau über das Wesen des Puerperalfiebers, Hildebrandt in Königs — 
berg über Retroflexion des Uterus, Olshausen in Halle über die nach — 
trägliche Dingnose des (eburtsrerlaufes aus den Veränderungen arm 
Schädel des neugeborenen Kindes, Dohrn in Marburg über Becken — 
messung. In allen diesen einzelnen Vorträgen finden sich nach deren 
jetzigen Stande des Wissens die Gegenstände in vortrefflichater Wein 
abgehandelt, und so wird os vermuthlich mit allen folgenden seirm _ 
Ein Bedenken, was sich gegen das Unternehmen erheben lässt, beziela 
sich nuf den späteren Werth desselben als ein vollendetes Ganze. Alam 
ein Handboch kann er natürlich nicht betrachtet werden, dazu fehle 
ihm die Einheit der Behandlung der einzelnen grossen Zweige Medieien 
Chirurgie, Gebnrtshölfe, dazu die eingehende kritische Bearbeitung mä- 
dem Hinweis auf die verschiedenen Leistungen im Laufe der Ziege __ 
Danu aber wird selbst ju Bezug auf die einzelnen zu einander cchis._ 
rigen Artikel schon in den wenigen Jahren, die bis zur Vollendury 
den Ganzen in Aussicht genommen sind, bei dem raschen Fortschreiten eg. 
unserer wissunschaäftlichen Entwickelung die nöthige Harmonie verloren 
gehen, die namentlich den Stadirenden möglichst ausser Schwanktagy s= 
und Missverständnis setzt. So muss dns Unternehmen doch in erat .n 2 
Reibe als in die journalistische Literatur der Mediein falleod betrach, tee 
werden und vermehrt ao die ohnehin grosse Zahl der Zeitschriften Arııa 
die dadurch immer grösser werdende Zersplitterung der Krüfte. Auf 
den Werth der bisher erschienenen Vorträge weise ich nochmals 


Vergnügen und vollster Anerkennung hin. » 
Notizen. 
Wien. Wie die Wiener Wochenschr. berichtet, sollen die Oleg; ea 
Hi» 


taxen fortan bei der Inseription in jedem Beinester pränumerande, 
richtet werden, Durch einen laxeren Usus waren bisher de wen Sul: 
lichsten Dinge möglich. Viele Hürer, die inseribirt waren, ware, ä 
gunze Semester nicht in Wien, sondern als Hauslebror, Ladendien a. nd 
irgend wo in der Provinz, ja «s ist vorgekommen, dass ein Solch ne 
seribirter in einer ungariseben Stadt als Margnueur in einem Kaffech D- 
comlitionirte. Die Semester, (die derartig verbracht wurden, Ban ee 
den guten Herren denn «duch als Studienzeit angerschnet. Jet2y \arden 
sie wenigstens die Collegiengelder zu zahlen haben, hüren solch — 
Ausschreitungen wohl eher auf. tolle 
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Neu erschienene Werke. 
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Personalien 


Ehrenbezeugungen. Dem Kreisphysicus, Sanitäterath Dr. 
Müller zu Oschersleben ist der Character als Geheimer Sanitätsrath 
verliehen worden. 

Personalveränderungen. Anstellung: Der practische Arzt 
Dr. Kaczynaki zu Dentsch-Crone ist zum Kreiswundarzt des Kreises 
Deutsch-Crone ernannt worden, Niederlassungen: Practischer Arzt Dr. 
Güttler in Schwiebus, Dr. Werckshagen, Dr. Pitschovius und 
Dr. Herms in Potsdam. Verzogen sind; Dr. Hitze von Kriescht 
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nach Zehden, Pr. Friedländer von basian nach Plees, Dr. Talins 
Stern von Nicolai nach Berlin, Sunitätsrath Dr. Jacobi von Königse- 
dorf-Justraemb nach Hirschberg, Wundarst 1. Classe Kessler von 
Wittichenau nach Schmiedeberg, Dr. Keller von Thale nach Neu- 
stadt ». O, 

Todesfälle. Kreisphysicun Geh. Sanitätsrath Dr, Oberrtadt 
in. Remagen, Physiens Pr. Kohler in Oldendorf, Hofrath Dr. Wilh. 
Müller in Homburg v, d. H., Wundarzt 1. Classe Berke in Velt- 


1 heim, Wundarzt 1. Classe Ruhe in Danstedt. 
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.. 
Für Aerzte 
4 ® 

Ein Arzt einer norddeutschen Bade- und Hafenstadt beabsichtigt 
Familienverhältnisse wegen sein Dumicil zu vorlegen und deshalb sein 
Haus, das sich auch zu einer Cvranstalt eignete, bestehend in 12 Zim- 
mern nebst Zubehör, Stallung, Wagenromise und Garten, sowie reine 
Praxis an einen Collegen abzutreten. Zur Ucbernahme würden 6000 
Thir. baar erforderlich sein. Refleetanten belieben ihre Adressen sub 
©. 2950 un die Annoneon-Expedition von Rudolf Mosse, Friedrichs- 
str, 66, einzusenden. 


Dr. mod. Gustav Ohlsen, aus Holstein gebürtig, erlaubt sich 
seine geehrten deutschen Collegen biormit in Keuntniss zu setzen, dass 
er sich als Curärzt für innere Krankheiten in Palermo niedergelassen, 


Die Heilanstalt für Nervenkranke 


bei Blankenburg am Harz 


ist auch während des Winters rar Ariralme Kranker eingerichtet, Ausser 
Nervenkranken Anden Gemütbaleidende (Versiimmungszustünde) ohne 
jegliche Beschränkung ihrer Freiheit Auinahme, Geisteskranke sind 
von der Aufnnlıme ausgeschlossen. Den Herren Colleger #tchen Pro 
apecte und Berichte art Anirige -ur Disposition, Telegraphenrerbindung. 


Dr. Otto Müller. 


Verlag von F. C. W. Vogel in Leipzig. 
Soeben erschien und ist durch jede Buchhandlung zu beziehen: 

Hueter, Dr. ©. (Professor in Greifswald). Klinik der Gelenk- 
krankheiten mit Einschluss der Orthopädie. Auf anat.- 
physiolog. Grundingen nach kl’nischen Beobachtungen für Aerzte 
und Studirende besrbeitet. Mit 1 Tafel und Holzschnitten, 

Erste Hälfte: 1, Allgemeine Anatomie u. Physiologie der Gelenke. 
II. Allgemeine Pathologie der Gelenkkrankheiten, 
gr- 8. 344 Seiten geh, Preis 2 Thir. 10 Sgr. 

Lebert, Dr. Hermann (Geh. Medic.-Rath und Professor in Breslau). 
Astiologie und Statistik des Rückfallstyphus und des 
Flecktyphus in Breslau in den Jahren 1865 u. 1869. Mit 
einer Einleitung über den Finfus des Bodens und des Trinkwas- 
sers in Breslau auf endewische und epileminche Krankheiten. 


(Sopnratabdr, a. d. Deutschen Archiv f. klin, Med.) gr. 8. 146 Seiten 
geh. Preis 28 Sgr. - 








Im Verlage rm Georz Keimer in Berlin ist erschienen und 
dureh jede Buchhandlung wu beziehen: 
Klimatische 
Winterkurorte 
mit besonderer Rücksicht 
„„ „auf.die .__. 
Winterstationen 
der Schweiz, Tirols, Oberitaliens und des südlichen 
Frankreichs: 
Ein Leitfaden für Aerzte und Lxien 
von 
Bermann Beimer, 
Dr. med, 


Preis: 25 Sgr. 

Mau sieht den Schilderungen durch ilıre Frische und Lebendigkeit an, 
dass sie eigener Beobachtung entsprungen "ind und den vielen feinen Win- 
ken und umsichtigen, eingehenden Ratbschlägen deu sorgfältig das Wohl 
der Kranken im Auge behaltenden Arzt. Bonst sind mit wissenschaftlicher 
Genauigkeit alle Moments berücksichtigt und herbeigezogen, die für die 
Beurtheilung des Ortes von Wichtigkeit sind, und wir müssen die Schrift 
als den besten Rathgeber über elimarische Curorte, den wir gegeowärig 
besitzen, bezeichnen. — Lier Verf. erörtert die Factoren des Climan un 
ihren Einfluss auf den menschlichen Organismus, die Anzeigen und Gegen- 
anzeigen für den Besuch eines elimatischen Cnrortes und giebt Ratbschläge 
für Kranke, die einen aolchen aufsmchen wollen. Speciell bespriebt er Mon- 
treux, Meran, Gries, Venedig, Pisa, Pau, Hytres, Cannes, Nieza, Montone, 
Banremo, Ajaceio. Die Ausstattung ist güt. ‚Liter. Centr.-Bl,) 





Sonnabend, N 45. 5. November 1870. 


Bestellungen auf diese Zeit- [) ) Preis vierteljährlich zwi Tha- 

schritt, welche #llwöchenl- ler. Belirage werden lranco 

lich Sonnabenda erscheint, unter der Adresse der Ver- 

nahmen alle Buchhandlungen kagshandiung erbeten. 
und Poat-Ansiallen an. 8 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





Inbaltı Torxleologische Studien über Carbolsäurs und Kreosot. Von Dr. Th. Husemasın in Götilugen. (Poriseizung.] — Die complicirien Albmungsgeräusche (ad- 
vonikious sounds, Walshe). Von Dr. med. PaulNiemeyer — Die Complicslionen des Abdominslıyphus. Sistlslische Zusammenstellungen nach den Beoh- 
achiungen. im Spitsl zu Basel In den Jahren 1465-— 1868. Von Dr. D. Beike sus Bremen. (Forseizung.) — Aus Journalen: Ruplur des linken Herzvenirikels; 
Bisterguss In den Herzbeutel; plöizlicher Tod. — Literalurblati: Carlo Reymond,. Traliato jeorioo pratico delin malatle deils Refrazione oculare staiich © dina- 
mies. — Notizen. ([Wien.} — Personalien. — Feullleion: Vom Kriege. Von Dr. Göschen. (Forisetzung.) 





Toxicologische Studien tiber Carbolsäure und Kreosot. 
Dr. Th. Ausihens in Götlingen. 


(Foriseizung aus No. 44.) 


Was lehren nun die Thierversuche in Bezug anf die Möglichkeit 
der Carbolsäurevergiftung von der äusseren Hnut aus? Sie stellen die 
Möglichkeit derselben zur Evidenz fest. 

Man kann diess besonders an kleinen Vögeln darthun, wie dies 
Lemaire zuerst ungegsben hat. Rrinrgt man einem Sperling 2 bis 
3 Tropfen Carbolsäure unter die Flügel, so verfällt derselbe sehr rasch 
in Convulsionen und Tod. Aber auch bei grösseren Thieren kann man 
durch Bestreichen der Körperoberfläche mit Carholsäure die Phänomene 
scuter Intoxieation herbeiführen. Lemaire führt dafür die Beobachtung 
eines englischen Professors dor Veterinärmediein, Brown, an, der einem 
Hunde, weichem die Haare ausfielen, Carbolsäure mit 2 Th, Glyeerin auf 
die kranken Hautpartien brachte und danach das Thier nach einigen Mi- 
nuten bewusstlos werden, hinstürzen und in Convulsionen verfallen sah, 
welche Erscheinungen durch soforliges Waschen mit Seifenlösung und 
Application von Douchen nicht verschwanden, vielmehr erst nach einigen 
Stunden sich verloren. Nach einer Mittheilung von Isidor Neun- 
mann scheint das Vorkommen von Vergifiungserscheinungen bei Hunden, 
welche an Hantkrankheiten leiden, nach dem Gebrauchs von Carbol- 
säurelösungen gar nichts Seltenes zu sein; denn er führt bei Gelegen- 
heit seiner Hundeversuche und der dabei constatirten Feitdegeneration 
der Leber wörtlich an: „Nach Angabe des Prof. Bruckmüller hat 
er diesen Leberbefund schon zu wielerholten Malen constatiren können 
auch bei solchen Hunden, weiche nur mit dilvirter Lösung von Carbol- 
säure gegen Hautkrankheiten uingerieben wurden md die unter den 
gleichen Erscheinungen zu Grunde gingen.“ Ob unter diesen Erschel- 


nungen Convalsionen oder, wie das der Zusammenhang wahrscheinlicher 
macht, Dissrhoe und Abmagerung zu verstehen sind, bleibt dahinge- 

stellt. Wir halten uns für berechtigt, auch einige Fälle von Vergif- 

tung durch externe Application von Kreosot, welche die thierärztliche 
Literatur bietet, zu benutzen, weil zu der Zeit, wo sie vorkamen, ein- 

mal in Deutschland überall statt echten Kreosots die aus Kohlentheer 
dargestellte unreins Carbolsiure debitirt wurde, und zweitens, weil die 

Fälle das exquisite Gepräge der Carbolsäurevergiftung tragen, dagegen 

ein von der wirklichen Kressotvergiftung, wie in einem späteren Theile 
dieser Abhandlung gezeigt werden wird, höchst differentes Bild liefern. 

Bei räudigen Hunden, denen eine gegen Pferderäude empfohlene Kreosot- 
lösung, nämlich eine Mischung von 6 Drachmen Kreosot mit 10 Unzen 
Spiritus und 30 Unzen Wasser eingerieben wurde, traten nach Lüthen 
hofiige Krämpfe selbst dann noch hervor, uls die Mischung noch 
doppelt verdünnt worden war (Hertwig's Mitth. aus der thierärztlichen. 
Praxis im Preuss. Staate. 1863—1864. 3. 26). Im Jahresberichte der 
Drosdner Thiersrzneischnle von 1864 finlet sich 8. 94 Achnlichs über 
rändige Katzen berichtet, bei denen eine analoge Mischung (1 Tin. 
Kroosot, 10 Th. Weingeist und 50 Th. Wasser) als Lotion gebraucht 
Zuckungen, Krämpfe und Lähmung bervorrief, bei zwei Katzen er— 
folgte Wiedererholung in einigen Stunden, während bei der drin dom 
Tod eintrat, Es würde nach diesen Erfahrungen kaum noch ds Aa 
resten Experimentes bedurft haben, wm die Permeabilität de Hau 
von Sängethieren für Carbolsäuredampf zu constatiren. Ummethrn ey 
hat davon Abstand genommen, von der Ansicht nussgehend, dans Di m 
externe Application wicht für sich beweiskräftig sei, indem dabei Ri 
Inhalation nicht wohl anszuschliessen sei. Nachdem ich mich ab m 
überzeugt hatte, dass diess die Reinheit des Versuchs allerdings beein. _ 
trächtigende Moment bedeutungslos rei, hielt ich es für geboten, Mu. m 
betreffende Experiment nachzuholen. Es wurde duher ein Kanichw ö 





Feuilleton, 
Vem Kriege. 


von 
Dr. Göschen. 
(Fortsetzung aus No. 4.) 


Metz, das Jungfräuliche, ist gefallen, gefallen etwa in demselben 
Monat, in dem Anno 1552 seine Belagerung durch den dentschen 
Kaiser Carl V. begann, um mit dem ersten Tage des kommenden 
Jahres als erfolglos aufgegeben zu werden. Damals verstand man die 
Kunst noch nicht, auch weniger umfangreiche Plätze wie mit eisernen 
Armen zu umfangen und sie hermetisch gegen die Aussenwelt abzu- 
schliessen, um einen sicheren und furchtbaren Verbündeten im Mangel 
zu gewinnen. Freilich hätte sich damals auch wohl der kühnste Vor- 
ausscher nicht träumen Inssen, dass die Zeit kommen könne, in der 
ein Bruchtheil des deutschen Reiches in wenigen Tagen über eine halbe 
Million Krieger an die französische (Grenzo werfen würde, sie herbei- 
ziehend aus den nordöstlichsten Gauen #0 gut, wie aus denen, wo sich 
die bayerischen und österreichischen Gebirgsriesen die Hand reichen, 
und eine gleich grosse Macht noch diesseits des Rheines in Reserve 
zu halten. So wenig wäre das damals als denkbar erschienen, wie die 
vorausnberechnende Strategie einea Moltke, durch welche diese unge- 
heuren Massen bewegt und geleitet wurden, so sicher und in einander 
greifend, wie die Tbeile eines Körpers, die einem Kopfes gehorchen. 
Doch zu derartigen Betrachtungen braucht man nicht in die Mitte des 

Deutsche Klinik, 1870. 


sechseehnten Jahrhunderts zurückzugehen, wo durch schändlichst a „, 
Verrath eines deutschen Bischofs und die gleissnerische Niedertran Ep. Pr 
eines Connetablen Frankreichs die freie deutsche Reichssta ı 
Metz, deutsch seit der Carolinger Theilung, in fränkischen Besitz Eon- 
rieth. Nein, was der grosse Onkel des kleinen Neffen in seira cn „, 
letzten Tagen auf St. Helona dazu gesagt haben würde, frage Ense 
sich, wäre ihm prophezeit, nach 49 Jahren werde eine deutsche Arım a. 
zu gleicher Zeit Strassburg, Metz und das, mittlerweile zu s0 sam. 
geabntern Umfang herangewachsene und daneben in sine nueinnehmi, „. 
Festung verwandelte Paris derartig belagern, derartig einschlien m 

dass sie von jeglichem Verkehr, ausser dem durch die Luft, a, ’ 

schnitten wären, und dass sie fallen würden eine nach der anderen eg 

vor und neben ihnen a0 viele kleine Festungen, su stolze und acy, — 

Städte; dass genau 12 Wochen nach einer ersten Schlacht auf fr = 

zösischem Boden so Fiel Gefangene in des Siegers Händen sein A Peer 

als Soldaten französischer Seits sich an den Grenzen gesammelt bh en 
im Fiuge die albernen französischen Träume von der natärlichen 
grenze zu verwirklichen und in Eilmärschen auf Berlin, ja bie Ka 
berg zu ziehen, wo allein dieser Napoleonide von zweifchafteg, 
den Frieden dietiren zu wollen sich rühmte. Und dieser Versichert 
hatten zugejsuchzt in ihrer übermüthigen und selbstüberschi g.. ung 
Weise auch die Franzosen, die den dritten Kaiser hassten wie gi 

geozo Clique, mit der er Frankreich 20 schwere Jahre Bekne hi ’ 
hatte, unter ihnen in erster Reihe dieselben Republikaner, diem “ tet 
unter dem Schutze eines Mandates, das sie sich selbst gaben R wre 
Ihm Frankreich terrorisiren, die in kindischer Verbiendung Roch gzleic 


keinen Fuss Landes, keinen Stein ne Besitzes den sie en 


ten, 
“=in- 
tige. 
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welches den Emanationen von 6 Grm, Cnrbolsäure, mit denen die Haut 
nicht direct in Contact gekommen war, 3'/ Stunden Trotz geboten 
hatte, olıne in seinem Befinden alterirt zu werden, auf dem hinteren 
Theile des Rückens mit einer wässrigen Lösung won 2 Grm. Carbol- 
säure (1:30), nachdem dieselbe vorher kahl geschoren worden war, 
bepinselt nnd über der bepinselten Partie, um die Verdunstung einiger- 
maassen zu hindern, ein Stück Leinwand, durch welches die Hinter- 
beine des Thieres gesteckt waren, befesügt. Es stellte sich sehon 
nach. 10 Min. Zittern und bald darauf auch Hinstürzen unter den für 
die Carbolsüurevergiftung charaktorischen Conrulsionen ein, doch erholte 
sich «das Thier in 4 Stunden wieder. Ich halte mich nach diesen Er- 
fahrungen, zu denen noch die bereits in No. 39 d. Bl. erwäboten Beub- 


achtungen Lemairo’s an Leprösen sich hinzugesellen, für berechtigt, | 


«die Erscheinungen in den Füllen von Machin und Wicke wenigstens 
der Hauptsache nach der in Gasform durch die Haut geirungenen 
Carbolsäurae zuzuschreiben, Die Hypothese von Willis, es sei in den 
Tällen von Machin die Hauptsache die durch die Säure bedingte Cor- 
rorion der Haut und die dadurch bedingte plötzliche Störung der Per- 
spiration, findet eigentlich ihre Widerlegung schon durch den Fall 
Wicke's. Denn went man überhaupt eine solche Störung der Ver- 
spiration als Todesursche bei Verbrennungen und den analogen Ver 
Atzungen gelten Inssen will, so mmas doch dabei ein betrüchtlicher Theil 
der Haut funetionsunfähig gemacht worden sein (darüber stimmen die 
Angaben der Chirurgen vollständig überein, weon auch Einzelne von 
'%, Andere von '/, reden) und jedenfalls ist die Kopfhaut, die bei 
Wicke's Patienten nicht einmal in ihrer vollstündigen Ausdehnung 
der Canterisation unterzogen wurde, bei Weitem nicht gross genug, 
um eisen Tod durch plötzliche Hemmung der Perspiration zu erklären, 
Dasselbe gilt von dem Versuche Lemaire's mit dem Sperlinge und 
bei unserem Kaninchenversuche, Man kann sich beim Sperlinge oder 
bei kleineren Vögeln überhaupt leicht durch einen Gegenversuch davon 
überzeugen, dass nicht etwa Corrosion die Ursache des Todes war; 
nimmt man statt Carbolsäure Schwefelsäure in derselben Menge, wo- 
durch offenbar doch aine weit intensivere Verützung bedingt wird, wenn 
man dieselbe iv der gleichen Weise applieirt, so resultirt daraus 
keinerlei Vergiftung. 

Es kann natürlich nicht unsere Aufgabe sein, in einer Studie 
über Cnrbolsäurevergiftung die Lehre von den Todesursachen bei Ver- 
brennungen zu kritieiren und über die Zulässigkeit der Verknüpfung 
dieser mit der Lehre von der Unterdrückung der Verspiration, wie 
solche zuerst seitens englischer Chirurgen geacheben, zu discutiren. 
Aber es mag uns urlaubt sein, zu bemerken, «dass von namhaften Chi- 
rurgen, wie Billroth, die Annahme dieser Functionsstürung der Haut 
bei Verbrennungen ersten und zweiten Grades geradezu in Abrede ge- 
stellt und nur bei ansgedeltinter Schorfbildung die Aufhebung dor Haut- 
atımung zugegeben wird (Pitha und Billrosh's Hdb. d. ullg. u. spec. 
Chir., Bd. 1, Abth. 2, p. 12). In den Beobachtungen au Hunden, 


Katzen uod Kaninchen, wo diluirte Cnrbolsäurelösungen eingerieben oder 
aufgestrichen wurden, kann es sich um nichts Anderes wie höchstens 
um den ersten Grad der Verbrennung handeln, und gehen die Er- 


scheinungen an der Haut der in Machin's Falle betroffenen Indivi- 
duen (Trockue und Raubigkeit, aber nicht einmal Röthe und Blasen- 
bildung) weiter? 

Ferner ist es unmöglich, eine Identität der Symptome der Ver- 
eiftung durch äusserlich applieirte Carbolsäure und derjenigen, welche 
durch das Ueberziehen der Körperoberfliche mit einer hermetisch 
schliessenden Decke (Gummi, Dextrin, Firniss u. #. w.) hervorgernien 
worden, zu stätuiren. Wir haben bei keinem der vielen Experimtn- 
tatoren über den letzten Gegenstand, von Fonreault bis auf Eden- 
huizen (Zeitschrift für rationel!e Med. XVIL, 35, 18869) etwas von 
solchen Convulsionen erwähnt gefunden, wie sulche das Bild der Carbol- 
sänrerergifiung bei Süugethieren, das ja auch nach deren äusserer 
Application sich einstellt, von Anfang bis zu Ende charakterisiren. In 
den Versuchen, welche Edenhuizen am Kaninchen ausführte, trat 
einmal sofort nach dem Firnissen heftiges Zittern ein, aber dasselbe 
verlor sich und bis zu dem Tode, der erst nach mehr als 2 Tagen er- 
folgte, kamen keino Convulsionen vor; ein anderes Mal traten 3 Stunden 
nach dem Ueberziehen allerdings Zuckungen in den Rückenmuskeln, 
später auch in den Halsınuskeln auf, auch Zühneknirschen, aber diese 
waren doch entschieden nicht #0 heftig und so allgemein ver- 
breitet wie beim Carbolismus. Viel grösser sind noch die Unterschiede 
bei partiellem Ueberziehen, - wo die Phänomene des Erkrankens sogar 
erst nach mehreren Tagen sich einstellen könmen. Haben wir nun in 
den Füllen von Machin nicht die bei Hunden, Katzen und Kaninchen 
pathognomonischen Convulsionen, so ist duch das Krankheitsbild umd 
der Verlauf der Intoxication durchnus analog dem, was bei dem Car- 
bolismus durch Verschlucken eonstatirt wurde, und in dem Falle von 
Wicke, wo es sich nur um eine kleine Fläche handelte, trat sogar 
der Tod viel früher ein als bei Machin’s Patienten. Alle diese 
Erwägungen führen uns zu dem Schlusee, dass BR. Willis wohl kaum 
Grund hatte, die krätzkranken Frauenzimmer des Aston Union Work- 
house in Parallele mit jenem Fiorentiner Knaben zu stellen, dem man 
bei einem Feste Goldpapier auf die Haut geklebt hatte, und der in 
Folge der dadurch gestörten Hantatbmung bald ohnmächtig geworden 
und rasch gestorben sein soll, Eine Parallels zwischen den raschen 
Todesfällen durch Verbrennung, wie sie, abgeschen von der Störung 
der Hnutaslımung, durch Collapsus oder Shock verlaufen, und dem Car- 
bolisimus externus wiirde wenigstens der Wicke'sche Fall, in welchem 
schon früher gelindere Canterisstionen mit Carholsiure, auch Jodbepin- 
selung, ausgeführt waren, in keiner Weise zulassen. Dass in dem 
Machin’schen Falle der Schmere ein wicht unbeleutender gewesen 
ist, wie ja die genesene Patientin sich in der Tiint darüber buklagte, 
kann nicht geleugnet werden. 

Schon oben haben wir bemerkt, dans in den meisten Beobach- 
tungen über Carbolsäurovergiftung bei Menschen nnd Thioren die Ober- 
haut nicht vollständig intact war, sondern dass Hautkrankheiten be» 
standen, welche Exeoriationen und Ulcerationen im Gefolge hatten. Auch 
bei den Versuchen an den nicht hautkranken Tbieren lässt sich eine 
völlige Integrität der Haut natürlich nicht garantiren, doch wird wohl 
kaum Jemand auf die Idee kommen, die Aufsaugung toxischer Dosen 





Deutseben abtreten wollen, auch nicht den Elsass und das Lothringen, 
das Dontschland von ihren Vorfahren geraubt wurde, Diese deutschen 
Provinzen zu halten waren die heutigen Franzosen zu schwach, in 
Vebermuth und Verblendung überragen sie wohl noch ihre Vorfahren 
von damals. Aber freilich ohne schwere, schwere Opfer an Menschen- 
leben und Menschengesundheit worden Siege, wie die des deutschen 
Heeres über Frankreich, nicht errungen, gehen Strapazen und Ent- 
behrungen, wie vor Strassburg, Metz und Paris unsere tapferen Truppen 
zu bestellen batten, nicht vorüber, und damit bin ich zu dem Punet 
gekommen, über den ich heute einige Worte sagen will. Abgesehen 
von den krauken und verwundeten Franzosen, die durch die Capitu- 
Intion von Metz in Gefangenschaft gerathen sind und für die ja mög- 
licher Weise vorerst in jener Btadt ausreichend gesorgt ist, wird mit 
Aufhebung der Belagerung, mit Abzug des Gros der ersten und zweiten 
Armes der Moment gekommen sein, die verschiedenen |,araretliie um 
Merz vollemis zu evacuiren, #0 weit es der Zustand der Kranken wirklich 
unbedenklich erscheinen lässt. Hierbei ist nun vor allen Dingen 
zweierlei, wie ich meine, in ernsteste Erwügung zu ziehen, Zunächst 
der Transport an sich, Wie vortreflich auch in neuester Zeit für die 
Unterbringung Verwundeter und Kranker in den Eisenbahnwaggons ge- 
sorgt ist, wie sehr und eingehend man sich auch ihrer Piege, ihrer 
ärztlichen und diätelischen Versorgung während der Reise hingiebt, 
iinmer bleibt es doch ein gewaltiger Unterschiet, ob sie in der ge- 
wohnten Ruhe eines auch nur leidlich eingerichteten, nicht überfüllten 
Lassrethos oder in einem sich fortberwegenden Waggen mitten in aller 
Unruhe, allem Lürm, den jede Eisenbahnfshrt bedingt, befinden. Anders 
verhält es eich allerdings mit denen, die wegen Mangels un geschlossenen 


Räumen bei dem Einbruch der rauheren Jahreszeit — und es wird ja 
berichtet, dass das noch vor ein paar Wochen der Fall gewesen — 
in halb offenen Daracken und Zelten untergebracht werden mussten. 
Für sie dürfte auch die beschwerlichste Transferirung das Bessere sein. 
Uebrigens sollte man doch meinen, dass, nachdem in letzterer Zeit 
schon so zahlreiche Verwundete aus der Umgebung von Metz fort- 
geschaft wurden, dem erwähnten Uebelstand bereits roll abgeholfen ist. 
Aus den eigenen Berichten Schwerverwundeter weiss ich, dass auch der 
vorsichtigste und best eingerichtete Transport ihnen, um ihren eigenen 
Ausdruck zu gebrauchen, „wahre Höllenqualen‘ bereitet hat und dass 
eine wesentliche Verschlechterung ihres Zustandes danach eintrat, Die 
Erfahrungen in den verschiedenen Lazarethen, die solche Transporte 
aufnehmen, werden demnächst ja auch dafür einen bestimmten Anhalt 
gewähren, bis zu welcher Grenze man hier gehen darf, Vorläufig bo- 
finden wir ons auch dieser Frage gegenüber noch nuf einem Versuche- 
felde, und #8 wird immer berechtigt sein, wenn man vor dem Transport 
Schwerverwundster oder Solcber, die grosse Operationen zu erleiden 
hatten, sobald derselbe nicht geradezu durch die Umstände geboten ist, 
warnt. Der Wunsch, sie in angenehmere und bessere Verlkültnisse, in 
heimatbliche Umgebungen zu bringen, darf nieht verleiten, sie unbe- 
rochenbaren Gefahren anszusetzen, auch dann nicht, wenn ihre eigene 
Sehnsucht solebem Wunsch entgegen kommt. Fast bedenklicher noch 
gestaltet sich die Sache, wenn es sich um Krauke handelt. Dass man 
Lexte mit leichteren Hheumatosen, Gastrieismen, Catarrhon ete. unbe- 
Jenklich unter den jetsigen Waggonrerhältnissen wird transportiren 
können, das ist selbstverstündlich; ob man nber Recht tlut, wie os 
doch auch vorgekommen, Typhuskranke, hefig Fiebernde, Solche mit 
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der giftigen Substanz sei durch zwei oder drei linsengrosse Hautab- 
schürfungen erfolgt '). Eine solche unive Auffassung würde ohne Wei- 
teres durch das Verhalten der Carbolsäure bei Application auf Wunden 
und Geschwüren ihre Widerlegung finden, Tbierversuche haben wir 
in dieser Richtung nicht angestellt, da die Erfahrungen bei Menschen 
so überaus zahlreich sind umd ausserdem durch Versuche Neumann's 
bereits Iestätigung gefunden haben, um keinen Zweifel daran zu lassen, 
dass von allen Applientionsweisen, die aul Geschwüre und eiternde 
Flichen eine der ungeführlichsten ist. Wenn auch solch ein excessiver 
Verbrauch von Carbolsänre, wie in dem oben erwähnten Falle von 
Marmon, zu den Seltenheiten gehören mag, so ist doch der Gebrauch 
der Carbolsiure als Wundverband seit der Empfehlung Lister's so 
allgemein verbreitet, um die relative Ungefährlichkeit des Verfahrens 
vom toxikologischen Gesichtspunkte völlig sicher zu stellen und um 
in der Erfahrung von Lawson Tait *) über giftige Wirkung der Carbul- 
säure in eisen einzigen Falle nur eine höchst vereinzelte Ausnahme 
zu schen. Die Ursache dieser Wirkungslosigkeit von Guschwüren und 
eiternden Flüchen aus dürfte leicht zu finden sein und sich in dem 
Umstande ergeben, dus die Carbolsäure vermöge ihrer Aflinität zum 
Eiweiss, mit dem sie eine feste Verbindang eingeht, auf dem Ge- 
schwürsgrunde eine das Eindringen der Süure iu die Tiefe und ihre 
Resorption behindernde Decke bildet. Wir werden in dem Verhalten 
des Urins weiter unten eia weiteres Beweisinoment dafür kennen lernen. 
Diluirte Lösungen werden an solchen Wunden ohne Zweifel aufgesogen 
werden, weil solche nicht Eiweiss conguliren, und es lässt sich nicht 
in Abreda stellen, dass in den Deobachtungen Lemaire's an Le- 
prösen und in den bei räudigen Hunden und Katren vorgekommenen 
Intoxieationen, wo solche diluirte Lösungen angewendet wurden, die 

" Die Möglichkeit einer solehon muss unbeding! hei Substanzen zugestanden 
werden, weiche eine sehr niedrige toxische Dosis besitzen, wie 2. B. beim 
Nicola und beim Alropin, Dass leizteres, von dem wenigsisns Spuren mit 
Wasserdimpien sich verfllichiigen können, die unverleizie Haut durchdringt, 
isı nicht sllein durch Vergiftungen, durch Application auf die üussere liaus, 
soudern auen durch directe Versuche erwiesen, Very) A, und Th Huse- 
mann, Die Pilnnzensiofle, p. 444, 

f} Nach Absendung und Drucklegung des ersien Toeiles dieser Abhandlung ist 
wir noch em Fall von Rob. Lighfaot (Brian, med. Journ, Apr. 2. 4870]. der 
eisen angebliche Inloxication durch locale Application von Carliolsäure be- 
irife, zu Gesicht gekommen. Es bundeli sich datei um Erscheinungen, 
welche nach dem Verbande einer von Reserlion des Ellenhogengelenks hier- 
rührenden Wunde mit Cerbolsinrolisung (anfangs 1:50, spiter schwächer) 
wiedertolt hervorirsien nnd durch Annatme einer anderen Verband: 
melhods ehenso al besellgt wurden. Kann hieraneh der Zeumnunmenhang 
der Symptome und des Corbolsunreverbandes wohl als erwiesen beirachtel 
werden, so weicht doch das krankbeit-bild [Frosischauder, brüsslicher 
Zungenbelsy, Schwäche und storke Frequenz des Pulses, 120— 140 Schlöge 
in der Minmte, Erbrechen, Erschöpfung) durch das stnst nirgends conststirts 
Erbrechen von den librigen Intavicatianen ab, Gerade dien« Erbrechen war 
sber das wichtigste und harinickigste, durch kein Mintel zu stillende Sym=- 
plom, Wir glauben mü Winler (Schmidı'n Jahrb. CXLVIL, 260) a0 das 
Vorhandensein einer besonderen Idiosynerasio im concereien Felle, Der Urin 
wird dabei als klar bezeichnet. Ihe Möglichkeit von GCarbolsaurelutoxtentlonen 
von Wunden ass gorade durch diluirte Carbolsdurelösungen erscheint natlır- 


Exsoriationen und Uleerationen die Resorption der Siure gefördert 
haben. 

Jedenfalls ergiebt sich aus dem oben mitgetheilten Versuche am 
Kaninchen, dass von der unverletzten Haut aus grössere Mengen er- 
forderlich sind, um letal zu wirken, als bei interner Application, 

Fassen wir die ans den bisherigen Erürterungen zu ziehenden 
Schlussfolgernngen kurz zusammen, 50 ergeben sich die folgenden Sätze, 
welche gewissermaassen eine Ergänzung zum zweiten Batze bilden: 

3) Der Einfluss der Thierspecies zeigt sich besoniler» 
in der grossen Empfindlichkeit der Katzen gegen das Gift 
im Verhältniss zu Kaninchen und Hunden und in der viel 
intensiveren Einwirkung der Carbolsäuredimpfe auf nie- 
dere Thierclassen. 

4) Unter den Applicationsmethoden erweist sich Jia 
direete Einführung iu die Blutbahn als dio gefährlichste; 
darauf folgt die Subeutaninjeetion und die Applieation im 
Clystier, hierauf die interne Darreichung. Auch die Appli- 
eation auf die intacte Haut ist im Stande, bei Menschen 
und Thieren Vergiftung hervorzurufen. Wenig gefährlich 
ist die Appliestion auf eiternde Flächen und bei höheren 
Thieren die Inhalation den Cnrbolsäuredampfes, 

5) Unter sonstigen die Dosis letalis und toxiea beein- 
finssenden Momenten sind das Körpergewicht und die je- 
weilige Füllung des Magens von grösster Bedeutung, Beim 
Menschen ist auch Alter und Geschlocht maassgebend. Die 
bei Früschen constatirte grössere Empfünglichkeit der 
Winterfrüsche erklärt sich aus der grösseren Bedeutung 
der Lungenathmung in dieser Periode, 

6) Gewöhnung an grössere Gaben Carbolsäure bei all- 
mäliger Steigerung bis zu einer gewissen Grenze scheint 
bei Menschen und Thieren stattzufinden. 

(Fortsetzung folgt.) 


Die complieirten Athımungsgeräusche (adventitious 
sounds, Walshe). 
Yon 
Dr, med. Paul Niemeyer. 


Die einfachen Geräusche erfahren sehr häufig, jan fast bei allerı 
erheblichen Rrustleiden eine theils episodische, theils permanente Vor- 
unreinigung dadarch, dass sich neben dem gasigen Contentum noch 
ein Hüssiges geltend macht und mit dem sonst geränschlosen Lufistrome 
in geräuschvollen Confliet gerüth, Dieses Medium kann bestehen ir 
Serum, Schleim, Eiter, Blut, duch ist die anntomische Be- 
schafenheit für den anscultatorischen Ausfall ebenso wenig bestimmend, 
wie es die Beschaffenheit eines Exendates für den pereutorischen Aus- 
fall ist. 


lieh grösser als durch ennenntrirte. 8) Die 80 entstehende Compliention hat man sich gewähnt, mie 


fernt sie wohnen, um so mehr drängt es sie, nach dieser Richtun = 
hin sich an den Opfern des Krieges zu bethätigen. Dazu fehlt @ oa 
ihnen an Gelegenheit auch wahrlich nieht. Noch lange wird es nüthi a 
sein, die Mand offen zu halten, damit nurgiebig fir die deutsche nn 
Truppen nach Richtungen hin, in denen der Btant nicht eingreifen 
kant, gesorgt werde; noch mancher Transport von Tiebergaben alla 4— 
Art wird abgehen müssen, «he die Kanononschilsse im Lnstgarten dee, 
Frieden gelten, ebe die Glocken in Stadt amd Dorf dem: „Her Gore 
Dich loben wir!" tönen, und auch an Verwundeten und Kranken wire 
es uns noch lange hinaus nicht fehlen, die liebevollster Fürsorge ba 
dürfen. Aber nicht um Gelegenheit zu solch werkthätiger Liebesibur,, 

zu haben, »oll man Schwerverwundete,  Schwerkranke aus dem milder, 
westlichen Clima in das rauhere nordistliche unserer Gegend verlegec. Sei 
es müsste denn die wirkliche Noth e« gebieten. So lanıze 
es im mittleren und südlichen Deutschland, in dem Deutschland, » 


ernatesten loenlen Entzündungen den Gefahren des Transportes aus 
zusetzen, Jas ist doch mehr als zweifelhaft. Auch hier hat man un- 
Foreingenummenen Sinnes gewissenhaft zu prüfen, ob durch den Trans- 
port mehr Schaden, mehr Nutzen geschafft wird, Der practische Arzt 
stösst gar oft inmitten seiner Thütigkeit auf die Frage; „Doetor, was 
würden Sie thun?* Es ist ier ein Fall, wo man sich fragen sollte, 
würdest Du selbst in gewühnlichen Zeiten einen Deiner Angehörigen 
den Chaneen solcher Veberführung aussetzen, anch wenn sie unter dem 
günstigsten Verhältnissen vor sich ginge? Annehmen darf man weiter 
doch wohl, dass an sich, ja länger der Transport mit seiner Unruhe 
und seinen anderen Nachtheilen dauert, er den Schwervermundeten, 
den Schwerkranken um #0 gefährlicher werden wird. Deshalb erscheint 
es mir zweitens als Pflicht, diejenigen, die man von franrösischem 
Boden auf deutschen brivgen will oder muss, vorerst in die der Grenze 
nächstgelegenen, gut eingerichteten Lazareihe — und es giebt deren 


in binlänglicher Zahl — abeulisfern. Wie viele aulche Lazarethe vor- | jetzt auch in der hilfespendenden Liebe nur ein Harz und eins Saum 
handen «ind und für wie viele Kranke sio Raum bieten, das rasch zu | ist, Ratım für sie giebt, ist os nicht Recht, Schwerleidende den Shane e 
ermitteln dürfte der Verwaltung leicht sein. Je rauber die Jahreszeit | solches Climawechsels auszusetzen, der zum Vorspiel noch den angleru" 
wird, um so gebotener muss diese Vorsicht erscheinen, um s» be- | längeren Transport bedingt. Das wahre Wohl der Betheiligten ier eh 
stimmtmfer drängt sich noch eine andere Frage in den Vordergrund. | dem lebhaften Drang, zu helfen, unterzuordnen. Deshalb, mein, MIBE 
Dass bei dem allgemeinen Enthusiasmus, zu dem der gegenwärtige | soll man sich auch in dieser Tranmportfenge nicht Überstürzen N ich, 
Krieg in so erhebendler Weise alle Deutsche entflammt hat, der Wunsch | zu sehr trotzen auf die guten Einrichtungen und glustigen Bedinge,, seht 
überall lebhaft herrscht, selbatthätig einzugreifen, wo Hülfe zu leisten, | unter denen os an sich zu bewerkstelligen ist. Ugen, 


wo Noth zu beseitigen, wo Schmerz und Leid zu lindern ist, das ist 
ebenso natürlich, als das Weitere, dass gerade diejenigen hier am 
meisten leisten möchten, die vor den nächsten Drangsalen den Krieges 
am sichersten geborgen blieben, Js weiter vom Kriegsschnuplatz ent- 


(Fortsetzung lolgt.} 
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dem Collectivuamen der Rasselgeräusche zu belegen, ein Name, 
welcher zwar nor a potiori gewählt und deshalb für einige Arten nicht 
passend ist, welchen wir aber nach dem „usns tyrannua heirubehalten 
verpflichtet aind. 


Geschichtliche Entwick elung. 


Mit „Basseln“ oder „Röcheln‘ beseichnet man von Alters her 
das schon von Weitem hörbare Geräusch, welches die Rospirstion der 
Agonisirenden kennzeichnet und zum grössten Theile von dem auf und 
nieder bewegten Trachealschleime herrührt. Ladaneo nun übertrug 
diesen — oder „um den Kranken nicht zu ängetigen‘* den lateinischen 
Namen Rhonchus auf jegliches die Respiration complicirende stetho- 
scopische Zeichen ohne Rücksicht darauf, ob es durch Schleimansamm- 
long, durch Bronchialstenose oder sonstwie zu Stande komme, ob es 
ein Rasseln oder ein Pfeifen darstelle. Die Binnesschürfe, mit welcher 
er die vielfachen Arten aufzufinden, und die Bilndigkeit, mit welcher 
er nie zu beschreiben wusste, aind in der That bewunderungswürdig- 
Die Methode jedoch, nach welcher er sowohl wie die meisten aeiner 
Schüler den Befund denteten, ist wiederum die specifische, namentlich 
an die Tubereuloee, dan Emphysem und die Preumonie anknüpfende, 
Was ferner die zahlreichen Eintheilungen betrifft, welche nach und 
nach getroffen wurden, a0 lag wohl Anfangs jeder einzelnen ein be- 
stimmter Gesichtspunet zu Grunde, derselbe wurde aber später nicht 
mehr streng im Auge behalten, sondern die einzelnen Arten wurden 
vielfach durcheinander geworfen, daher es gerathen scheint, dieses 
Material mehr in lexieographischer Uebersicht zu commentiren, wobei 
sich folgende Gruppen ergeben: 


1) Crepitirendes und suberepitirendes Rasseln. 


Die „Crepitation“ (Iyn. #. p. 16) gelangte daiturch zu hoher 
Bedeutung, dass sie von La&nneec mit bestimmten Stadien der acaten 
Infiltration in pathognostische Verbindung gebracht wurde; sie bildete 
sogar den Positiv, von welchem die übrigen Arten in absteigender 
Comparation abgeleitet wurden als „subcerepitirende‘, d. h. fast 
knisternde. Es entspann sich auch um die Crepitation ein Streit ähn- 
lich demjenigen um das Nonnengeräusch, doch nahm derselbe nicht #0 
grosse Dimensionen an, denn noch zu La&nnec's Lebzeiten kam man 
von der speeißschen Deutung zurück (sn. unten Pneumenie), Auch die 
Suberepitation wurde allmälig ans diesem Zussmmenhange gelöst und 
es findet sich das 

räle suberöpitant bei Barth und Roger als generelle Bezeichnung 

für alle nicht vesiculären und nicht kuisternden Geräasche mit fol- 
genden Specien: 

1} r. suber. fin 2) r. suber, moyen 8) r. gros suber. a. gargonillement. 


2) Feuchtes und trockenes Rasseln. 


Diese Distinetion entstand aus der unmittelbaren Uebertragung 
der anatomischen Disgnose auf die aussnliatorische Leistung; während 
aber der Befund in beiden Fällen thatsäichlich ein gleichartiger ist, 
ist der scustische Mechanismus ein entgegengesstzter, Laönnee un- 
terschied nämlich den catarrhe muquenxz «#. pituitenx einerseits 
und den c. sec andererseits. Nur die erste Art erfüllt die Bedingun- 
gen des „Kasselns“, wogegen der trockene Catarrh just dadurch aus- 
gezeichnet ist, dass er kein Rasseln zu Wege bringt. Immerhin 
kommt dieser Unterscheidung vom empirischen Standpunete eine ähn- 
liche Opportunität zu wie etwa derjenigen eines tympanitischen und 
eines niehttympanitischen Schalles, und so haben denn alle Autoren, 
obgleich sie nicht verfehlen, ein salra venin vorauszuschicken, diese 
eontradictio in adjecte sanctionirt. 

Wintrichb nennt den Ausdruck „possierlich" — Beitz „seltsam“ 
und Gerbardt findet „es überaus schwer eu beschreiben, was man 
unter trockenen und feuchten Basselgeräuschen zu verstehen pflegt!" 

Die ursprüngliche La&nnec'sche Eintheilung war folgende: 
rüles hamides räles seres 
— erdpitante 8, eröpitation — sibilants s. siflement 

— mugqueux a. gargonillemen — somores 8, ronloment, 
— Agrossen bulles ». eraqguement, 

Das oraquement wurde sehr bald aufgegeben, der Name aber später 
io einer anderen Bedeutung gebraucht {s. unten), 


3) Das Schleimrasseln 


wurde allmälig zur Bezeichnung der häufigsten Form des {nicht knistern- 
den) R.s as’ 2£oxnv gebräuchlich, selbat da, wo etwan Anderen als 
Schleim die Ursache ist. Barth und Roger sahen sich eben mit 
Rücksicht auf diese Einseitigkeit veranlasst, don Namen zu streichen 
und an seine Stelle den freilich nicht minder einseitigen des suberepi- 
tirenden R.'s zu setzen (s. ad I). — 

Eine audere Eintheilang, bestehend in der Wiederholung des be- 
reits bei den einfachen Geräuschen befolgten anatomischen Principe, 
traf Andral folgendermaassen: 


4) räle vösiculaire — bronchigue — earerneux. 

Dieses offenbar sehr rationelle System gelangte nicht zu einer 
Annahme en bioc, that aber wenigstens die gute Wirkung, dass man 
das Augenmerk von dem mehr subjectiven Merkmal des Koisterns 
und des Nicht-Knisterns ab und dem mehr objestiren von der acusti- 
schen Architestonik zuwendete. 80 entstand die Unterscheidung von 


5) gross- und kleinblasigem Rasseln. 

Die Beschäftigung mit diesem Gesichtspuncte führte zu der Ein- 
sicht, dass eine Reihe der bisher in Bausch und Bogen so genannten 
Rasselgsräusche nicht durch Blasenwerien zu Btande komme, dass also 
eine exactere Unterscheidung erforderlich sei. Noch ehe aber diese 
Einsicht zum Durchbruch gelangte, liess 

Fournet es sich angelegen sein, mit den verschiedenen bis jetzt 
aufgerählten Systemen unter allerhand eigenen Zuthaten eine Fusion 
vorzunehmen, welche selbst einer oberflächlichen Analyse nicht mehr 
zugänglich ist. Der quantitative Character dieses Fusions-Systems 
wurde bereits geschildert, der qualitative wird durch die Beispiele: „eris 
des tonrterelles* — „cris des petits chiens* — „räles cavernulenz** 
etc, hinreichend gekennzeichnet. In der That haben die aus dieser 
Prügeanstalt hervorgegangenen Münzen, #0 glänzend sie sich prüsen- 
tirten, selbst im eigenen Lande keinen Umsatz erzielt und aus der 
ganzen grossen Fournet’schen Concursmasss sind nur die ebenfalls 
sehr zweifelhaften 


6) eraquements 


gerettet und werden von Barth und Roger einer anhangsweisen Be- 
sprechung, von Wintrich einer besonderen Befürwortung gewürdigt. 
Es sind diess gewisse ertravesicnläre, meist inspirstorische und auf 
das Bereich der Spitzen beschränkte Ranselzeichen — „ein Mittelding 
zwischen trockenen und feuchten Rasselgeräuschen"* (! Wintrich) —, 
welche in der Periode des phthisiologischen Feuereifers mit dem 
„Schmelzen der Tuberkeimasse" in Verbindung gebracht wurden. Eine 
Abart, das 
froissemeet, ähnlich dem Geräusche, wenn Brodkrume sertreten 
wird, soll darch Reibung der dicken Pseudomembranen (!) ebenfalls 
an den Bpitzen entstehen, 

Das Uebermasss der Fournet’schen Wortkrämerei erzeugte eine 
Reaction zu Gunsten einer vereinfachten Interpretation und diese ging 
von einem Autor aus, den wir bisher mehrmals der Paradozie zeihen 
mussten, der aber hier ebenso nüchtern ala sachlich vorging: Bean 
nämlich setzte an Stelle des feuchten und trockenen R.'s die 


7) räles bullaires und r. vibrants, 
eine Eintheilung, für welche Raciborski so oifrig Propaganda machte, 
dass ihm gewöhnlich die Priorität zugesehrieben wird. — 

Die Engländer bedienen sich in willkürlicher Auswahl der 
feanzösischen Termini, die sie mehr oder weniger in ihre Sprache trans- 
scribiren und nur bei Walshe findet sich etwas wie ein System. Nach 
ihm nämlich kaun der „Rhonchus* sein: 


whlatling. erackling. erepitnling. buhbling. 
— high-pitebed -- sibilant. — dy — small 
Varistät: hissing. — moist, — large 
— low-pischwd — sonorons, — simple 
Varietäten: smoring — rub- — holluw, 


bing — cwoing. 

Wenn es weiter beinat,' dass das Pfeifen „dry-sounding' sei, und später 
die Bemerkung folgt, dass nicht der Mechanismus, sondern der acustischo 
Character die Bezeichnung „trocken begründe, so finden wir englischer 
Belts eine ganz partieulsristische Auffassung dieses Genres, — 

Alison's sehr reichhaltige Terminologie, von welcher schon einige 
Proben gegeben wurden, zeichnet sich durch onomstopoätische Prüg- 
nanz aus, wird aber bei ihrer specifisch englischen Fassung dem inter- 
nstionnlen Austausche fremd bleiben. 

8koda beginnt das Capitel mit einer vortrefflichen Auseinander- 
setzung über Ursachen und Verschiedenheiten und giebt eine Analyse 
der La@nnec'schen sowie einiger Fuurnet’schen Distinctionen. Er 
selbst will unter „„Raaseln** nur diejenigen Geräusche vorstanden wissen, 
weiche gleichsam durch das Zerspringen von Wusseorblasen zu 
entsteben scheinen oder welche dem Prasseln gleichen, daher er 
ähnlich wie Beau die „trockene Spocies, namentlich das Schuurren 
und Pfeifen gesondert betrachtet. Bei der bereits (p. 46) registrirten 
„eigenen Eintheilung“ lässt er sich von der Rücksicht anf den „prac- 
tischen Werth‘ leiten, führt dieselbe jedoch in einer Weise aus, 
welche wir eher als unpractisch, dogmatisch und zersplittert be» 
zeichnen möchten, 

Die einzige praetisch brauchbare Nummer ist das „resiculäre" R, 
Wenn aber Sk. in Besug auf den Mechaniamus „gans der Meinung 
Wintrich's ist“, so stimmt diess nicht zu der oben von ihm gege- 
benen Definition den Kasselns, Die Unbaltbarkeit den „oonsonirenden** 
Ks wurde bereits p. 49 dargerhan. Was das „unbestimmte* R. bo- 
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trifft, so erscheint es als eine unmotivirts Consequonz des bei den 
einfachen terminnlen Gerkuschen als berechtigt anerkannten Batzes, 
wenn auch den Basselgeräuschen die Pflicht auferlagt wird, über die 
Beschaffenheit des Lungenparenchyma Aufschluss zu geben. Das 

Latnneo'scbe „Knattern“, welches selbat ron den Franzosen (Barth 

und Roger, 7. Aufl, p. 132) desarouir und ausserdem nur von 

Walshe {p. 118} beiläulig erwäbnt wird, bildet bei Skoda eine be- 

sondere Nummer, deren „practischer Werih* jedoch durch folgenden 

Zusatz wesentlich abgeschwächt erscheint: „übrigens hat man nicht 

viel verloren, wonn man es wie gehört hat oder es nicht zu unter 
scheiden weins.* 

Diese Combination gehört denn auch zu den wenigen unseres 
Wiener Classikers, welche sich nicht entwickelungsfähig zeigten, son- 
dern durch eine andere, von der Berliner Schule ausgegangene ersetzt 
wurden, »ümlich durch diejenige in 


8) klingendes und dumpfes Rasseln. 

Traube nämlich setet das „kliogend‘‘ an die Stelle des „conso- 
nirend“ deshalb, weil er zu der Uecherzeugung gelangt ist, dass das 
letztere sich von dem „niaht-eonsonirend‘* weder durch seine Intensität 
noch durch seine Höhe, sondern lediglich dadurch unterscheidet, dass 
„die es zunsmmensetzenden Schallmonsente sich dem Klange nähern“, 

(Schluss Tolgt.) 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Die Complicationen des Abdominaltyphus. 


Statistische Zusammensiellungen nach den Beobachtungen Im Bpital zu Basel 
in den Jahren 1865 —1868, 
Von 


Dr. D. Beike aus Bremen. 
{Fortsetzung aus No. b4.) 


Ich habe in der Einleitung versprochen, den Verlauf des Typhus 
bei solchen Individuen zu studiren, welche wegen ihres körperlichen 
Verhaltens einen ungünstigen Verlauf fürchten Isssen, Dass bei Pota- 
toren, bei Schwangeren und Wöchnerinnen der Verlauf des Typhus 
ein ungünsligerer sei, ist längst bekannt; ich füge Emphysematiker, 
Phthisiker und Herzkranke hinzu, bei denen ich ein ähnliches Verhalten 
gefunden habe, Um einen kurzen Ausdruck zu haben, habe ich für 
diese Art von Complication den Namen individuelle Complication 
gebraucht. 

Was zunächst die Häufigkeit dieser Complicationen betrifft, a0 
waren unter 1420 Typhuspatienten: 

Emphysematiker 92 (6,4 plt.), 


Phthisiker 23 (1,6 pÜt.), 
Potatoren 19 (1,3 pCt), 
Herzkranke 6 (0,4 plt.), 


unter 621 weiblichen Typhuspatienten ; 

Wüchnerinnen 7 (1,1 pCt.) 

Schwangere 15 (2,8 pCt.). 

Emphysem habe ich in allen den Fällen angenommen, bei welchen 

im ersten stat. praes, der Krankengeschichte eine aufallende Ausdeh- 
nung der J.ungengrenzen über das Normale erwähnt wurde, der Be- 
griff ist also ziemlich weit gefasst. Potatorenthum habe ich nur nach 
directen Angaben der Krankengeschichte angenommen. Ich zweifle 
nicht, dass die aufgeführte Zahl, je nach der Ansdehnung, welche man 
dem Begriff giebt, mehr oder weniger weit hinter der Wirklichkeit 
zurückbleibt. Der Verluuf ist bei allen diesen Categorien ein schwerer 
und die Mortalität bedeutend. 





| Leicht, | so. Lethal. | Moni 
Empbysematiker . . 2 2 0 00“ 20 34 38 41,3 
Phibisiker © 2 2 2 2 0 re > u 6 17 73,9 
Polatoren » 2 2 = een. 1 3 7 35,8 
Wöchnerinnen. » 2 2 2 v0. 2 2 3 42,8 
Schmuapte 2 2 2 0 re | 12 | 6 33,3 
Herzkraoke. - » 2 20 = 1 2 3 50,0 


Das Wochenbett bestand bei den 2 leichten Fällen in dam einen 
seit 4 Tagen, in dem anderen hatte die Geburt 10 Wochen vor Er- 
krankung stattgefunden; in den 2 schweren Füllen bei dem einen Ge- 
burt vor 5, bei dem anderen vor 10 Wochen; in den 3 Todesfällen, 
bei 2 Geburt vor 8—9 Tagen, bei dem dritten Falle vor 10 Wochen. 

Bei den Schwangeren fand nur in 3 Fällen kein Abortus statt. 
Schwangerschaftsdauer 5 Monate, 4 Monate, 1 Monat, kein lethsler Fall. 


Bei den übrigen Füllen fand Abortus, meist mit bedeutender Blutung 
statt, weshalb auch in 6 Fällen sehr bald Collaps und Tod erfolgten, 
Bei 3 Fällen fand der Abortus nahe vor Eintritt in das Spital statt, 
dabei ein lethaler Aungang. In einem Falle (lethal) wurde ein ans- 
getragenes lebendes Kind geboren; in einem anderen Falle (schwer) fand 
eine Früähgeburt im 7. Monate mit todtem Kinde statt; in einem Falle 
(schwer) wurde eine Mole geboren. Die übrigen Aborten fanden im 
2.—5. Schwangerschaftsmonate statt. 

Bei den 3 Todesfällen der Herzkranken wurde 2 Mal alte Peri- 
earditis, I Mal Aorteninsufficienz gefunden; in dem einen Falle mit 
Pericarditis kam es zur Embolie einer Lungenarterie, nebenbei bestand 
chronischer Morb, Bright. von Anfang. Ta dem leicht verlaufenen Falle 
war Insufficienz der Mitralis diagnosticirt, In den 2 schweren Fällen 
bestand ebenfalls Pericarditis, diese ist also 4 Mal vertreten. 

Zu den individuellen Complieationen sind noch fulgende Fälle zu 
rechnen. Ein Weib: Schanker an den grossen Labien, schwerer gan- 
gränöser Decabitus davon ausgehend, in Fulge davon Tod. — Ein 
Weib: rundes Magengeschwür, Tod durch Hämntemesis. — Ein M 
Phimosis und weicher Schanker, Gangrän der Serotalhaut. — Ein 
Mann: Phimosis und Tripper, Gangrän des Penis mit starker Blutung, 
Ampntation des Penis. — 3 Fülle von chronischem Morb. Bright. mit 
lethaleım Ausgang, in einem Falle Tod in der ersten Woche, in dem 
anderen Tod in der d. Woche, in dem dritten Falle Tod 202 Tage 
nach Eintritt in das Spital. 

Ferner habe ich noch bei folgenden Categorien Notizen über den 
Verlauf des Typhus gemacht, 





Schlecht Genährte und ER . ee 9 28 5 
Chioroiksche . . we im 2 7 2 
Constitutionell Sypbililische . Fa Er 1 ? -_ 
Epiieptier . . 2 2 2 0 2. . —_ 3 En 


Nachstehend folgt sine Tabelle über die Compliestionen, welche 
neben den individuellen Complicationen vorgekommen aind. 





Zahl der Falle . 
Darmblstung . » » » 0. 12 
Peritonilie . . .,0®. 
Perlurstive Peritonitis 
Parotilis. . . a0. 
Lobäre Poeumonie 
Pleonitis. - - » 
Hypostase . . + 
Lobuläre Poeumonie . .—an'n 
Langesislart , . 4 + »* 
Loungengangrän. . a 00 
Chronische Poegmonie ..u 
Hämopoö . 2.2 2 0000a 
Keblkopfofertion , . . 
Epistanis . . .r 
Delirien . FR er 
Furibunde Deirien wi 
Sopr . + Pe gr 
Deesbiüs . 2 0 0 0 na 
Abscesse 
Petechien a ar 
Thrombosen .» » 0.7. 
Metrorrhagie . - » . 
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Die Schwere des Verlaufs bei Emphysem ist auch durch diesem 
Tabelle gekennzeichnet, Bei den Potatoren sind Delirien besonderm, 
häufig; auch Lungengangrän, Hypoatase und Decubitus kommen relatix. 
häufig vor, Bei den Phthisikern sind relativ recht häufig, abgesehen 
von der Hämopto®, der Deeubitus und Pstechien, von den 3 Fälle 
hämorrhagischer Diathese kam ein Fall bei Plıthisis vor. Bei Schwan, _ 
geren sind P’neumonie, Hypostase, Decubitus und Sopor häufig; A; Pen 
4 Fälle von Metrorrhagie kamen nicht im Geleite des Abortus, ao, 
dern traten erst mehrere Tage nach dem Abortus als Wiederhoingn, 
der bei demselben stattgefundenen Blutung auf. Auch bei den Wöch,, & 
rinnen ist auf das häufige Vorkommen von Hypostase und Deeubignn 
hinzuweisen. 


Ucher das Vorkommen der Complieationen neben einander h 

ich die nachatehende Tabelle zusammengestellt. Um ein Manss gi; Abe 
Vergleichung zu bieten, gebe ich bei jeder Complication an, ; ir die 
vielen Füllen sie überhaupt vorgekommen ist (erste senkrechte Coy., wie 
ferner in wie vielen Fällen eine jede Complication als einzige vor Onne), 
bei günstigem Ausgang (zweite Colonne} und drittens, in wi am 
Fällen eine jede Complication einzeln vorkam bei lethalem Au cn 

nge. 













Petit, 





leihaleın Ausmuog. 

















Darmblusuag , 
Peritonstis . 
Perloration 
Parstilis 
leterms . 








IriE, 





Ikopfgeschwirr. 
e Ganzrin. 











Iarmbludung. 
Perilanıtia, 
Perfsrsihntt, 
Paroditie 
Icterüs. 

















Labare Parumsnıe 
Pleusilis 

Lohntsre Paemmonis 
Chrfhische Pormmonie . 
Nicisue Puenmenie , 
Lungeninfaret. 
Lungeuzangrän 
Hämaptoe . 

Hrpostase . 
Pasnmatkorar 

















Lebäre Poreuisocie. 
Fleurilis, 
Lohuläre Preumonie, 








chronische Portmonie. 
Minine Preumonie, 
Lungentntaret, 
Lungenzangrän 

Ian 2 
Iypostass, 









Ketikopfesschwäre 
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Tresımns Er 5 Trias. 

Edampsie, Canrulsiunen Erlsmpeie, Convaltienen. 
Demseatin, Melsachnlin . 13 1 1 ? Drmentia, Melancholie, 
Deeubiiws , , 143 7| 2 2ıFaal. Deeubitms. 

Andere Gangrän . 8 4 Anders Lamgeän. 
Alsrrase su 13 in Abacemen, 

Erssipelas . ı2) 21 — ti Erssipelüs. 

Peiechina . 12 ı/| 2 Peiechien, 

Tirombesen | 21 13 | — 1] - 21 2 Thrumbosen 
Tupresidis | 14] f _ i | -j-1-1 |- ] 3 Thyreoiditis, 





{Fortserzung folgt} 


Aus Journalen. 


Ruptur des linken Herzrentrikels; Bluterguss in den 
Herzbeutel; plötzlicher Tod. Der Fall betraf die Marin dos 
Santor, welche scheintodt am 14. Jannar 1570 in» Spital da San ‚Tose 
zu Lisenbon gebracht wurde. Sie war fünfzig und einige Jahre alt. 
Mau hatte nur erfahren, dass sie plötzlich bewunstlos geworden, 

Die Autopsio wies Fettherz nach ohne weitere Spur traumatischer 
older organischer Ursache zur Trennung in der Ilerzsnbstanz, Die Vett- 
metamorphose war verlissig primitiv, Idiopathisch-spontan. 
Nebenbei hypertrophirte, weiche und blasse Leber, 

Der plötzliche Tod war weder einer copiüsen Hämorrhagie, noch 
einem gestörten Mechanismus der Hersfunetionen in Folge cardio- 
pathischer Anomalien, sondern, was den Fall für die Caswistik inter- 
essant macht, einer Syneope zuzuschreiben durch die Compression des 
Herzens vermöge des in einen geschlossenen Sack, den Herzbeutel, 
ergossenen Iutes. Es gehürt der Herzriss germle nicht zu den ethno- 
psthischen Seltenheiten Portugals, indem im abgelaufenen Lustrum 
3 Fälle beobachtet wurden von J. Theotonio da Silva, 
Coelbo da Costa und von J. G, d’Avellar. 
Seiene, med. de Lisboa, No. I 1870, p. 3.) 


von J. 
(Jurmal d. Soe, d. 
Ullersperger. 


Literaturblatt. 


Carlo Reymond. Primo assistente dell’ ospedale afınlmien ed 
infantice «di Torino, Condjutore della Clinica oftalmologica, medico- 
chirurgo ordinario nell’ espedale della Piecola Casa della Divina 
Providenzs. Trattato teorico-pratico delle malatie della Re- 
frazione oculare stntican e dinamien. Fuscicolo prime con 
56 figure interenlate nel testo el uns tavola Citografin. Terino 
e Firenze. Libreria di Ertmanno Loescher. Tipografia Vereellino. 
1566. Pp. 170, Prezzo L. 4. 80. 

Vorliegende Arbeit besteht aus 2 Theilen, der erste ist mehr 
vhysicalischen Inhalts; der andere behandelt die statischen und dyna- 
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mischen Anomalien der Refraction mit Bezug auf gewisse Augenkrank- 
heiten, Nur zum geringsten Theil von origioalem Werth, schliesst sie 
sich dennoch nuch an eigens Beobachtungen an, die in der berühmten 
Klinik des Prof. Sperino angestellt worden sind. Die mathematischen 
and physiologischen Demonstratianen sind in kleinem Drucke mitgatkeilt; 
in grösserem der erläuternde Text, der den Inhalt von Vorlesungen 
am Augen- und Kinderhospital von Turin ausmachte, welche der dor- 
tigen atudirunden Jugend eine elementare Anleitung zur Kenntnis der 
Reiractions- und Acenmunodationskrankheiten des Auges zu geben be- 
stimmt sind, Auch in diesem «demenstrativen Theil hat aich Verf. 
ganz nach Holmholz und Donders gerichtet, einschliesslich der 
insthematischen Vorarbeiten von Listing und Gauss, aber, wie wir 
mit Vergntigen bekennen, eine «durch Klarheit und Deutlichkeit sich 
auszeichnende Darstellung des neuesten ophthalmologischen Standpunctes 
geliefert, ähnlich den Lehrbüchern, die wir schon seit lüngerer Zeit in 
Deutschland besitzen, und durch welche die neuesten physicalischen 
Untersuchungen der oben genannten P’hysiologen Gemoingut der gt- 
sammten ärztlichen Welt bei uns geworden sind, 

Wir übergehen, um eine Annlyse des Buches zu geben, das erste 
Capitel, das von der Refraction der Lichtateahlen im Allgemeinen han- 
delt, und durch in den Text eingedruckte Figuren in den einzelnen 
Angaben. versinulicht wird, und beginnen. vielmehr mit dem zweiten 
Cnpitel, mit dem dioptrischen Studium des Auges selbst. Verf, be- 
spricht darin die Cornea, den Ophthalmomester, den er für ein Analogen 
des astronomischen Heliometers hält, die Versuche von Cramer, 
Senff und Knapp betrefs der Uorner als lichtbrechendes Merium, 
den Antheil der änsseren und inneren Fläche der Cörnen, den Refrac- 
tionsindex des Humor aqueus, die Eigenschaften der Crystalllinso mit 
den Versuchen von Krause und Knapp, wobei er in einer Anmerkung 
der von Speriuo seit Jahren geübten Staaroperatinnsmethode gedenkt, 
um zu beweisen, dass ein Druck auf den Bulbus genügt, um dio im 
Leben allerdings schwierige Extraction der Linse ohne Zerreissung der 
Capsel zu bewirken. Dann wendet sich Verf, zu den rersehielenen 
Ansichten über den Zusammenhang von Iris und Urystalllinse, deren 
unmittelbare Verbindung Cramer nachgewiesen, nachdem Petit, 
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Haller und Budge sie geleugnet hatten. Dann erwähnt Verf. die ] über der Behnuptung, dass die Oeularaxe die Eigenschaft hat, alch in 
Experimente von Sanson über die Roflorerscheinungen auf der vorderen | ibrer Länge zu verändern, oder dass die Retina sich von ihrem Focns 
Fläcbe der Linse, dann die gleichen Erscheinungen auf der Comen, | vor- und rückwärts bewegen kann, beruft er sich auf Arlt, welcher 
die Entfernungen zwischen Linse und Cornes, apwciell zwischen Are | dargethan hat, dass diese Veränderung der Sehaze eine Wirkung der 
der Cornen und vorderer Flüche der Linse, Er definiert schliesslich den | äusseren Augenmuskeln ist. — In einem „aubjestivre Optometric* über- 
dioptrischen Apparat des Auges als ein doppeltes Refractionssystem, | schriebenen Capitel geht Verf, von dem Satz aus, dass das Auge die 
theils von der Luft und dem Hamor squeus, theils von der Linse ge- | Accommodation seines Kefractionsvermögens vermehren oder vermindern 
bildet. Listing hat dieses deppolte System vereinfacht und darnus | kann, so dass es ein exnctes Bild von einem äusseren fixirten Gegen- 
das sogenannte redueirte Auge gemacht, indem er dasselbe als eine | staml anf der Ketina erhält, wie immer auch dessen Entfernung sein 
uinfache Curve betrachtet, die einen transparenten Körper mit einem | mäge, mit anderen Worten, das Auge kann die Neigung der Licht- 
Refractionsinder von "4, begrenzt. Nuch diesem Befractionssystem | strahlen, die in dasselbe eintreten, #0 verändern, dass sie ihren Focus 
hat Verf, sine Tabello angefertigt, welche die Cardinalpunete des Auges | auf der Retina bilden. Das Wort Distanz bedentet also die Lage vor 
in der Nah- und Fernsicht nach dem Listing ’schen Schema berechnet. | dem dioptrischen Appnrat, in welchem sich die Spitze des Lichtstrahl- 
Diese Berechnungen weichen von den Haldat'schen und Tenlon'schen | kegels befindet, der nach dem Apparate hin geriehtet ist, Die Accom- 
Angaben über die dioptrischen Entfernungen ab, Giraud-Teulon | modationsfähigkeit oder die Veründerlichkeit des Refractionsgrades ist 
hat nach dem System von Euler und Lagrange nur ein einziges | nicht unbeschränkt, sie hat zwei Grenzen, oder änsserste Extrome von 
optisches Centrum angenommen und bemisst die Entfernungen von | Inclinatien derjenigen Strahlen, an die sich das Ange noch accomme- 
einem Gogenstande und seinem Bilde so, dus der Kreuzungspunet der | diren kann, ohne ihren Brennpunet auf der Retinn zu verrücken. Die 
Strahlen hinter der Linse in die Nähe des Centrums einer Corve kommt, | geringste Entfernung ver dem Auge, bei weicher das Auge noch dent- 
das gleichzeitig das Centrum der Bewegungen des Bnalbus ist. Hierbei | lich sehen kann, entspricht dem Muximum, und die änssersto Entfernung, 
eitirt Verf. die von Volkmann und Vallde an einem Kaninchenauge | bei der es noch deutlich schen kann, dem Minimum der Refraction. 
angestellten Beobachtungen, welches Auge nämlich an einem vertienlen | Zwischen beiden Grenzen liegt die Breite der Accommedation; Accom- 
Faden aufgehängt wird. inodationspunet nennt man die Entfernung, durch welche das Auge noeh 

Nach diesem physicalischen Exrcorse wendet sich Verf. zum Studium | accommaldirt wird, oder den Grad der Refraction mit Berug auf Rich- 
des Gesichts resp. zu dessen Sitz in der Rotina, dem Bronnpunet des | tung der Lichtstrablen, so dass sich ilır Focas in der Retina bildet. 
dioptrischen Apparats, Er handelt zunächst vom deutlichen Sehen und | Wenn ein lenehtender Punet sich über den Accommodationspunet hinaus 
vom Sehen mit Zeratrenungskreisen, ausgehend davon, dase das Auge | befindet, so werden die Strahlen ihren Focus vor der Retina bilden, 
eine Camera obssura ist, deren Disphragms die Iris, und ein diep- | weun dagegen das Object sich diesseits des Ausommodationspunctes be- 
trisches Systom von mehreren sphärischen Oberflächen, so dass alle | findet, werden die Strahlen ihren Focns hinter der Retina bilden; im 
Strahlen, die ron einem äussoren Objecte kommen, sobald sie durch | einen wie im anderen Falle wird die Retina von Zerstrouungskreisen 
die Refractionsmittel des Auges durchgegangen sind, sich von Neuem | betroffen; es findet ein Excess oder ein Dofect von Refrnction statt, 
‚wieder in einem einzigen Punecte vereinigen müssen, und hinter der | Das Selen hört auf, vollkommen deutlich zu sein, sobald die Retina 
Befractionsfüäche und in der Ebene, wo die Kreuzung der Strahlen | von Zerstremungskreisen influirt wird, welche verhindern, dass ein ganz 
stattfindet, ein nmgekehrtes und verkleinertes Bild entsteht. Verf. | genaues Bild vom Gegenstandes die Retina trifft. Verf. giebt nun eine 
kommt dabei auf den gelben Fleek zu sprechen, den die Physiologen | künstliche Eintheilung der Zerstreuungskreise nach Porterfield, 
bekanntlich als den empändlichsten Theil der Retina betrachten, Wenn | Scheiner und Young, handelt von der monoenfiren Polyopie nach 
man den Grund des Auges ophthalmoscopisch untersucht, erkennt man | de Ina Hire, Donders, Graefe und Giraud-Teulen, bespricht die 
leicht diese Gegend au der Absesenheit der Gefüsse. Mitten in dem | sphärische Aberration und die Diffenetion, die chromatische Aberration 
zefüssiosen Raum sieht man nämlich einen helleren Punet, den Co- | nach Helmheolz und Pope und das Frauenhofer’sche Factum, dass 
eins für die Macula Iuten hielt. Donders hat bewiesen, dass der | der dioptrische Apparat der Auges kein schromatischer ist, weil er der 
hellere Reflex immer auf den Punet triift, der von dem optischen Bilde | verschiedenen Farben wegen verschiedene Brennpunete hat, Die An- 
des Gegenstandes eingenommen ist, den das Auge fixirt. Mit Hülfe | wendung dieses Factums auf den Scheiner'schen Optometer durch ! 
des Donders’schen Mierometers, der am Epeken’schen Spiegel ange- | Pope und die Accommodation des Auges an das Farbenspectrum bilden | 
bracht ist, oder auch eines Fadens, der vor den FHelmholz’schen | den weiteren Gegenstand der Besprechung. Verf, erwähnt dans die 
Spiegel gestellt wird, lässt sich die Genauigkeit eines Retinsbildes con- | kleinsten Winkel deutlicher Wahrnehmung nach Giraud-Teulon und | 
statiren. Variirt die Anpassung des Auges, so dass der Gegenstand | Snellen und definirt den Ausdruck Sohschärfe nach Donders, Virus 
nicht deutlich gesehen wird, resp. das Auge nicht fixirt ist, #0 verliert | nach Snellen, acatezza di visione, eitirt die typographischen Scala | 
das Retinabild an Deutlichkeit, wenn auch die Retinaelemente sichtbar | von Jaeger, Girsud-Teulon und Snellen und erzählt, wie die 
bleiben. Wera die Retina sich präciee im hinteren Dronnpunet des | Rehweite im Augenhospital zu Turin gemessen wird, Da der be— 
dioptrischen Apparaten befindet, so wird der Gegenstand ganz genau | treffende Saal ganz nach Donders'schem Muster eingerichtet ist, sc» | 
durch sein Retinsbild dargestellt. Wenn aber die Retina sich vor | stimmt die Procedur ganz mit der überein, wie wir sio jetzt irm | 
oder hinter dem Focus befindet, so wird das Bill ungenau und die | alten ophthalmologischen Instituten ausüben; von besonderer Wichtigkei & 
einzeinen Puncete des Gegenstandes verwischen sich unter einander. | aber jät die Angabe des Verf., dnss in Italien resp. in Piemont h 
Den Lichtkreis nun, den irgend ein leuchtender Punet auf dar Retina | die typische Gesichtsweite der Schrift von No. 20 in eine== 
bildet, neunt man den Zerstreunngskrois. Der Verf, bespricht dann | Entfernung von $ Meter oder 24 Fusz= entspricht und dam 
die sogenannte Accommorlationslinie Crermaks, giebt eine Tabelle, | von Dr, Snellen gefundene Mittel um '/, überragt. In Italien 
in welcher die Distanz es leuchtenden Körpers von der vorderen | ist das Decimalmaass eingeführt; die Meter aber können leicht in Fuss 
Foenlebene, die Distanz des Bildes von der Retina und der Durchmesser | reducirt werden. Verf. gedenkt dann des Teulon'schen Versucheag 
der Zerstrenungskreise neben einunder aufgeführt sind, und erwähnt | mit dem Kartenblatt zur genaueren Messung der Schkraft; nach dom. 
noch das Experiment von Graefe, wonach, wenn man ein Objest von | Verf. Meinung ist der Versnch nur am Plaize, wenn man teliglichn 
einem Auge rüher oder entfernter rückt und die BRefraction eine un | die Schärfe des Gesichts mit Vermeidung alles Einfiunses der Refraciosn 
veränderte bleibt, die Dimensionen des Retivabildes und der Zer- | messen will; zur genaueren Conteole könne man sich auch nach Dorn _ 
strenungskreise nicht in gleicher Proportion zu- und abnehmen. — | ders der Buchstaben U. A. ©. L. bedienen. Nachdem sich Vere_ 
Im vierten Cnpitel wendet sich Verf. zu den Veränderungen, welche | noch eines Breiteren über die Messung der Refraetion mit gedruckte 
sich im dioptrischen Augenapparat durch Anpassung der Refraction an | Lettern ausgelassen, ergeht er sich im vorletzten Capitel über Akon 
verschiedenen Distanzen ergeben. Nachdem er der schon 1849 von | Breite der Accommodation und entwickelt die Unterschiede zwisch my 
Langenbeck über die Convezitüt der Cryatalllinse gemachten Beob- | dynamischer und statischer Refraction. Im Schlusscapitel recapitu ig 
achtangen gedacht, der Versuche von Donders und Reisa mit den | er das Gerngts und elassifieirt die Augen nach ihrer Accommadatio 
3 Purkinje’schun Bildern, der Helmholz’schen Arbeiten über | fühigkeit, und indem er das Auge im Zustande der Minimal- ol en 
Aceommodstion, beschreibt er ausführlich den sinnreichen Cramor- | primitiven Refraction betrachtet, findet er, dass die Retina sich em, _ 
schen Apparat, mit dem man die genannten Sannon’schen oder Pur- | weder im hinteren Hauptfocus des dioptrischen Apparaten befindet, . 
kinje'schen Bilder von der Seite beobachten kann. Dann bespricht | dass die auf der Cornes vereinigten parallolen Strahlen ihren Pre, wär 
er die verschiedenen Ansichten über Accommodation, die irrigen An- | punet in der Retina haben; diesen Zustand des Auges nennt ren un 
gaben von Haldat und Sturm, die Pouillet'sche Theorie, die sich | Eimmetropie; oder dass die Retina nicht dem Sitze des Hauptfis = 
suf das Factum gründet, dass die Strahlen, die durch die Peripherie | entspricht, Ametropie; die auf der Cornea vereinigten parallelen Strada y De 
einer Linse gehen, einen geringeren Grad von Brechung erleiden, als | haben dann ihren Brennpunet entweder vor der Retion, Brachsmetroy-. Ss. 
die Strahlen, die durch das Centrum geben.- Zum weiteren Beweise, Myopie, oder hinter der Retina, Hypermetropie. Bei der Ametrc, % 
dass die Accommodation unabhängig ist von den Veründerungen der | ist die primitive Refrangibilitit des Auges entweder grösser als 
Rofraction, führt er den Porterfield'schen Versuch an, und gegen- | Emmetropen und das Auge bedarf dann einer bieoneaven Linse, au 
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den Excess der Refrangibilität auszugleichen, oder um deutlich zu 
sehen, oder sie ist kleiner und das Auge braucht dann eine biconvexe 
Linse. Nachdem Verf, noch die bekannte Donders’sche Formel 
Ya Ye — /R als Maassstab für die Accommodationsbreite genannt, 
fügt er zum Schluss noch eine ausführliche Tabelle an, welche zum 
Stadium der Accommodation und KRefraction dienen soll und die Varie- 
täten der Emmetropie, der Myopie, der Hypermetropie und der Aphukie 
durch Zahlen resp. Formeln versinnlicht. 

Obwohl wir uns nicht verhehlen, dass wir dem grösseren Theil 
unserer Leser hier nur Bekanntes vorgeführt, haben wir doch dem 
Fleiss und dem Streben des Autors Rechnung tragen wollen, um so 
mohr, als er vermuthlich der erste Italiener ist, der im ophthalmolo- 
gischen Gebiete sich als exacter Forscher hervorthut. Wenigstens ist 
nach dieser Seite hin nichts von hervorragenden Leistungen uns aus 
Italien bekannt geworden, während Deutschland jetzt fast schon in jeder 
kleinen Universitätsstadt einen Ophthalmologen von Ruf besitzt. Die 
Raymond’sche Arbeit reiht sich jedenfalls würdig den exacten 
Leistungen in der modernen Heilkunde an, wie wir sie jetet in steigen- 
dem bMaasso von den Hauptsitzun italienischer Gelehreamkeit empfangen. 





Notizen. 


© Wien. Das eben ablaufende Jahr ist durch die Abwosenheit 
vorragender epidemischer Erkrankungen ausgezeichnet; 
Blattern und (im Sommer aufgetretene) Dysenterien bedingen kaum 
eine besondere Erwähnung, weil solche nicht übermässig und nur milde 
auftraten. In den letzten zehn Jahren hat die Bovölkerung um nahe 
ein Zehntel zugenommen und diese Zunahme ergiebt sich vornehmlich 
(4,9 In den arbeitenden Classen, welche vom Tageluhn Jeben und in 
den Fabriken arbeiten, Schlägt man noch die sehr ungünstigen Wit- 
terungsverhältuisse des Sommers an, so verdient die obige Wahrnehmung 
eine Würdigung ihrer Ursachen. Eine der wesentlichen und die viel- 
leicht erheblichste besteht in der grösseren Salubrilät der Stade und 
der günstigeren Ernührung der Arbeiter. 3o kam es denn auch, dass 
die verhältniseemässig zu wenige Betten züblenden Spitäler in diesem 
Jahre ausgereicht haben. Immerhin aber wird man die Spitalrer- 
mehrungsfrage baldigst ernstlich in die Hand zu nehmen haben, 
weil die gerade auf das Spital angewiesene Bevölkerung raphl wächst, — 
Das Wiener Doctorencollegium, eine provisorische Schöpfung des 
Ministeriums Thun (1848—49), discutirt eben jetzt die eigene Existenz- 
feuge, indem das jetzige Ministerium an den Reichsrath eine Vorlage 
macht, in welcher diese mittelslterliche Zunft aufzuheben vorgeschlagen 
wird. Um in Wien die Ärztliche Praxis auszuüben, genügt ein Staats- 
examen und Diplom nicht, sondern der Arzt muss noch lberdiess eine 
sehr beträchtliche Summe (über 250 Gulden?!) an die Casse des Doctoren- 
collegiums zahlen, olıne von diesem Beitrag an die Gilde einen beson- 
deren Vortbeil zu empfangen. Das „Doctorencollegium‘* hiess früher 
„medieinische Facultät* und schloss auch die Professoren des meilieinischen 
Studiums in sich. In dieser Verbindung machte es ehedem das 
oberste Medicinal- und Sanitätscollegieum Vesterreichs aus. Heute aber 
sind alle Functionen dieser einst centralisirten Corporation wenigstens 
auf fünf neugeschaffene Organismen (Professoreneollegium, Ministerinl- 
und Statihalterei-Sanitäterach, Kunstgutachtenscommission, Stadtphysicat, 
Polizeiphysicat) vertheilt und die ehemalige „medieinische Facultät‘ 
blos ein bistorischer Begriff, welchen die neue Universitätseinrichtung — 
ein rein wissenschaftliches Institut — gänzlich ignorirt. Statt diese 
wohlbegründete Ausweisung aus dem Bereiche der Universität ruhig 
hinzunehmen, poltert eine Partei mit schalen Phrasen: sie thäte besser, 
rasch an eine Reorganisation des Doctorencollegiums auch 
ihrerseits zu geben. Das Vorbild daxu liegt ganz nahe in Sachsen 
und wenn die aller Ehren werthen Wiener Aerzte rasch zu einer 
solchen Reorganisation, beziehungsweise Associntion, schreiten aollten, 
so künnten sie ihren vigenen, sowie den Interessen des Publicums die 
anerkennongswerthesten Dienste leisten. Eine so grosse Anzahl so wür- 
diger Kräfte gewinnt „viribus unitis" auch auf die Gestaltung der 
Studien und des Medieinalwesens moralisch weit mehr Eindus, als 
durch eine bureaucratische Berollmächtigung, welche angestrebt werden 
soll. Gerade die Hrstliche Partei unserer Gebildeten sollte begriffen 
hatsın, dnss eine Befreiung des Studienwesens von allem mittelalter- 
lichem Zwang eine lange angestrebte Errungenschaft ist und nicht eifer- 
siichtig genug gefördert werden kaum. Woru soll dann die Facultät 
und mit ihr die Universität die Zunft der practischen Aerzte — 
eine Association von patentirten Berufegenosseen — in ihre Mauern 
und in ihre Gliederung aufnehmen? — Wer als Arzt sich der Uni- 
versität einbürgern will, darf Lion die Habilitationsbediagungen erfüllen 
und kann dann als Mitglied des Lehrercollegiums un allen Interessen 
der Lohrerschaft theilnohmen, Der Reichsreth wird gewiss auch nur 


in diesom Sinne entscheiden, — Der oberste Banitäterach hat bereits 
die meisten Banitätsreferenten in den einzelnen Provinzen 
ernannt, d. h. durch den Kaiser bostätigen lassen. Wie «in biesiges 
medicinisches Blatt etwas unwirsch bemerkt, ist damit leider fast durch- 
gehend« ein Fehlgriff geschehen: niemand als vielleicht Einige der zu- 
nächst Betroffenen erklärt sich mit der Bestätigung der ehemaligen 
Sanitätsreferenten zufrieden; Linz, Prag, Olmütz, Brlien, Laibach, 
Klagenfurt, Triest a. s. f. bedurfien sehr drivgend frischer, neuer Kräfte. 
Erfreulich dagegen sind die letzten Krnennungen im Ministerium des 
Unterrichtes: Privatdocent Dr. Stern wurde zum Professor der klini- 
schen Propädeutik ernannt, Professor Stricker erhielt eine namhıaft 
höhere Dotation als Lehrer der experimentalen Pathologie (2500 Gul- 
den und 300 Gulden Wohnungsentschüdigung) und für das Laboratorium, 
Dr. Meynert erhielt eine trefflich organisirte Klinik der Psychintrie 
und 2 Assistenten, und Dr. Schlager die klinische Leitung der pay- 
chintrischen Beobachtungszimmer, Professor Schneider die Kanzel der 
Chemie mit Bestimmung für die Mediciner und endlich Prof. Langer 
eino dritte Kanegel für Auntomie, Die letzten beiden bewährten Lehrer 
übernahmen das Ministerium sammt deren Laboratorien vom Jusefinum. 
Prof. Meynert’s Anstellung und Dotation ist ein Fortschritt auf dem 
Gebiete der Wissenschaft und zwar der Forschung; es war eine 
wahrhaft sublime Idee, Meynert für die Klinik zu destiniren, während 
die gewöhnlichen peychistrischen Eklectriker und Empiriker einen der 
Ihrigen „vom alten Wege“ an diese Stelle zu bringen sich bemühten. 
Für sie war M. höchstens ein Histologe mit Phantasie. — Dr. Stern’s 
Ernennung begrüsst man auch aus einem anderen Grunde mit Ver- 
gnügen: der thätige und intelligente Lehrer unserer Facultätejugend ist 
der erste in der Faeultät mit Besoldung angestellte Jude, Auch 
ungetauft bat er den Weg mit aigenen Kräften gemacht, den Andere 
vor ihm nur getauft und oft nock überdies nur mit Protection gemacht 
haben, — Die Errichtung eines neuen laraclitenspitals, vorzugsweise 
durch Freiherr vw. Rothschild's Stiftung, geht ihrer Vollendung, 
wenn auch langsam, entgegen: dagegen hat die israelitische Blinden- 
anstalt, für welche Dr. L. A. Frankl den ersten Anstoss gugeben und 
die lebhafteste Theilnahme zu erwerben gewusst hat, Aussicht, rascher 
beendigt zu werden, — Auch die Studenten der Wiener Unirersität 
haben einen Bauplatz gekauft, auf welchem sie ihr eigenes Kranken- 
haus zu banen vorhaben, nachdem sie bisher Einwohner des Rudalis- 
Spitals waren, — Der projeetirte Neuban einer Landesgebäranstalt im 
Vorgarten der Landesirrennanstalt, dessen Project nahezu der Renlisirung 
entgegengiug, uünterbleibe vorläufig und soll ein anderer Bauplatz in 
Aussicht genommen werden. — Das neue chemische Laboratorium, in 
jeder Hinsicht grossartig angelegt, wird bald unter Dach stehen, indem 
dessen Firste bereits sich auf den ferligen Mauern erheben. 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen, Dem Geheimen Meiieinalrath nnd Pro- 
fossor Dr. Naumann in Bonn ist der Rothe Adlerorden 2. Classs mit 
Eichenlaub und dem practischen Arzto Dr. Verlage in Riesenbeck 
der Character als Sanitätseratb verlieben worden. 

Personalveränderungen. Anstellung: Der seitherige Amts- 
physicus Dr. Bunkel in Girossenlüder ist zum Kreisphysicus des 
Kreises Hünfeld ernanet worden. Niederlassung: Practischer Arzt Dr. 
Bödefeld in Hamm. Versogen ist Dr. Kocks von Osterath nach 
Aldekerk. 








bei Blankenburg am Ilarz 


ist such wührend des Winters zur Aufnahme Kranker eingerichtet, Ausser 
Nervenkranken finden Gemüthbsleidende (Verstiimmungszustände) obne 
jegliche Beschrüskung ihrer Freiheit Aufnahme. Geinteskranke sind 
von der Aufnabme- ausgeschlossen. Den Herren Collegen nteben Pro- 
epecte und Berichte auf Anfrage zur Disposition, Telegrapbenverbindung-. 


Dr. Otto Müller. 
Im Verlage vın Georg Kelmer in Berlin ist erschienen und 
durch jede Buchhandlung zu beziehen: 
Veber 
eine zweckmässige Behandlung 


des 
Typhus 
Ein Beitrag zur wissenschaftlichen Begründung der Wasserheilkunde 
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Von 
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er. 8. Preis: 25 Bgr. 
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Die complieirten Athmungsgeräusche (adventitious 
sounds, Walshe). 
vo 
Dr. ıned. Paul Niemeyer. 


{Schluss aus No. 45.) 


Ein Rückblick ergiebt, dass der Swff theils empirisch, theils 
aystematisch behandelt, dass jedoch in beiden Fällen immer vor eine 
specielle Eigenschaft, nicht aber die Totalität im das Ange gefasst 
wurde, und dieser Fehler erklärt sich daraus, dass man sich olıne alle 
sachliche Nöthigung an das dualistische Eintheilungspriueip gebunden 
orachtete. Erst ökoda streifte diese Pensel ab und befolgte das Princip 
der Dreitheilung. Wir selbst verzichten bei Ordnung der 


speciellen Formen der complieirten Athemgeräusche 


auf die Herstellung eines Systems deshalb, weil der Tihatbestand der 
Verunreinigung eines Schallapparates von vornherein nichts Methodisches 
erwarten lässt, well vielmehr das Wesen demselben gerade in der Un- 
rogelmüssigkeit besteht. 

In diesem Umstande liegt es vorerst begründet, dass das Auftreten 
dieser Geräusche selbst da nur ein eventuelles ist, wo die Hedingungen 
dartı auf das Beste erfüllt sind; denn „es kann ein Kranker alle Tage 
23—3 Spucknäpfe voll Schleim expestoriren, also sehr viel davon in 
den Bronchien haben, und doch hört man während der Auscultation 
Nichts von einem Blasenwerfen, Nichta von Schleimrasseln' (Wintrich). 
Man muss daher bei der Aufsuchung von Kasselgeräuschen alle Male 
mit der Erwartung eines negativen Resultates vertraut und auch da, 
wo poesltive Erscheinungen vorliegen, duranf gefasst sein, nicht etwa 
ein geordnetes Programm von Soli’s, sondern ein Ensemble der ver- 
schiedensten und variabelsten Geräusche zu hören. Bei dieser Sachlage 
hat die Analyse nor die Anfgabe, die erfahrungsgemäss am hüufigsten 
in den Vordergruod trotenden Formen heranszugreifen und aus den- 
selben, 0 weit möglich, bestimmte Typen zu gestalten. 

Diese Aufgabe glauben wir am besten so zu lösen, dass wir uns 
an die empirische Tradition halten, sıe aber einerseits zu erweitern, 
andererseits zu läntern versuchen. Die Erweiterung wurde bereits 
darch die Capitelüberschrift bewirkt, und nachdem diess principaliter 
geschehen, dürfen wir im Texte gelegentlich den nun einmal vulgären 
Namen „Rasselgeräusch" in Anwendung zieben., Wenn wir zwar 
sofort hinzufügen müssen, dass ein Knistern oder ein Pfeifen 
eigentlich kein Rasseln sei, »0 berubigen wir uns mit der Erinnerung, 
dass man sich schon in der Anatomie gewöhnen musste, mit „unelgent- 
lichen“ Ausdrücken zu arbeiten. Eben =»o wenig wollen wir die lieb 
gewordene Paradoze des „trockenen“ R.'s nusgeröttet wissen, son- 
dern ihr gern ihren Cours im klinischen Kleinhandel gönnen. In literia 
jedoch dürfte es rich empfehlen, die einzelnen Grundformen gleich- 
mässig zu benennen, and zwar nach dem Gesichtspunete des Gchür- 
vindruckes, der ja auch mit dem Entstahungsmechanismus in directer 
Verbindung steht. Nach dieser Methode stellen sich nicht zwei, son- 
dern fünf gleiehberechtigte Typen heraus, nämlich: 

1) Das Änistern, d. b. ein Geräusch ähnlieh dem auf dem heissen 

Boste zerspringenden Sulzes (I,nönnee). 

2) Des Gurgeln, d. h. ein Geräusch ähnlich dem durch einen Stroh- 
halım angeblasenen Seifenwassers (Laännee). 
2a) Das Zischen, d. b. ein abortives Gurgeln. 
3) Das Änarren, d.h. ein Geräusch ähnlich dem des beim Schnar- 
chen bewegten Gaumens (Laönnee). 
Deutsche Klloik. 1870. 


Das Gurgeln ist = dem „feuchten“ — das Knarren = dem 
„trockenen* R. Der Sprachgebrauch bessichnet ein ähnlich lär- 
mendes Spielzeug nla „Knarro*, 


4) Das Schnurren, 

5) Das Pfeifen. 

Dieses Register lässt sich beliebig verstärken durch Ausdrücke 
wie Giemen, Änacken, Pieper u. s. w., und bei den Franzosen und 
Engländern findet sich, wie gesagt, ein noch grüsserer Vorrath. Es 
sind diess aber Spielartunnen, welche wohl in prasi willkommen sind, 
welchen aber ein cniegorischer Werth nicht beigelugt werden kann, 
weil eine präcise diagnostunche Vorstellung nur selten damit zu ver- 
binden ist. In der Zeit der Fournet’schen Ueberschwenglichkeiten 
freilich sprach man ganz naiv von einem „Tuberkelknacken‘“ u. dergl. 
Heutzutage jedoch gesteht man ein, dass es in einer wie immer des- 
organisirten Lunge ebenso wie etwa in einem rampenirten Musik- 
instrumente hie und da einmal „knacken“ oder „piepen’* mag, oltıs 
dass man daraus einen diagnostischen Schluss zu ziehen im Stande wäre, 

Die aufgezühlten einzelnen Formen gehen, wie gesagt, von einem 
materiellen Substrate aus, welches zwar anatomisch ein differentes sein 
kann, welches aber in Bezug auf den acustischen Effect ein identisches 
ist. Denn die auscuitstorische Bignatur riehtet sich lediglich nach dem 
mechanischen Vorgängen und diese werden durch folgende Momente 
bestimmt: 

I) Die Intensität des Luftstromes — hat denselben Einflumm 
auf In- und Extensität wie bei den einfachen Geräuschen urnck 
findet hier namentlich die Hustenprobe ihre Verwerthung. 
Die Menge der Flüssigkeit — bestimmt die Extensität da 
Rasseloe. 

Die Consistenz — bestimmt die Leichtigkeit der Dlasenbildum ae _ 


Menge und Consistene zusammen bestimmen dasjenige, wm m 
Skoda die „Beiehlichkeit* des R’s nennt, 


Die locale Architeetonik — bestimmt je nach dem Umfan ge 
des Calibers einen mehr oder weniger durchgreifenden Conflä + 
zwischen Luft und Flüssigkeit und einen mehr oder wenige m = 
lanten Wiederhall. 

Alle diese Momente siud, wie man sieht, mit Ausnahme des lotzte» m 
durchans lahiler Natur derartig, dnss sie nicht mar in verschiedern um u) 
Fällen, sondern auch an einem und demselben Individuum zu vn 
schiedenen Zeiten, um nicht zu sagen, ınit jelem Athemzuge and a 2 
werden köunen. Das einzige stabile und nach dem ad 4) grgeborn am 
Commentare zugleich die Acustik wesentlich bestimmende Moment 
die Architeetonik; doch auch diese kanı durch eingetretene Uch, 
füllung oder durch Verstopfung eines Zuganges völlig ausser Betr ion 
gesetzt werden, Von diesem Falle abgesehen wird bei der weite 
iruppirung der anatomische Gesichtspunet zum Ausgangspuncte die 
müssen, Demnach Inssen 
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Il. die Lungenzellen, wie wir bereits wissen, nur ein res > 
torisches Geräusch zu, bieten auch keinen Platz zu einer Blusenbildun „ 
die Geräuschbildung ist überhaupt völlig sistirt, wenn alle Luft 
den Alveolen verdrängt worden (Infiltration); bei partieller Füry 
jedsch vermag der Luftstrom, namentlich wenn er mit gesteigr am 
Kraft angesogen wird, die zusammengeklebten Wände auseinanden „ver 
drüngen und »o das inspiratorische Knistern zu orzougen, <a zu 
ein vesicaläres Inspirationsgeräusch, in der Art complieirt, dass h 
weichen, schlürfenden Character eingebüsst, aber doch die eigent den 
liche Präeision einer unisono erfolgenden Vielheit ron Dimir, im 
geränschen bewahrt hat. “m tiv. 
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La&nneo's Beschreibung möge als Belug zu dem oben ausge- 
sproobenen Urtheil hier Platz finden: „il semble, qu’uns multitude 
de petitos bulles tres-#gales ontre elles se degagent A la fois, et 
fedmissent plutdt qu'elles ze boulllonnent & la surface d'an 
liquide.* 

Die Nothwendigkeit, das Kon. von dem („feuchten“) Rasseln zu 
tronnen, wurde schon von Bean erkannt, deun dieser stellte es mit 
denjenigen Geränschen zusammen, welche an trockenen sorösen Häuten 
gehört werden, Bald darauf machte Dance gegen die bulläre Natur 
den Umstand geltend, dass das Ku. nur bei der Inspiration auftrete 
und von der Expeetoration nicht beeinflusst werde, Walshe's 
extracelluläre Theorie wurde durch Uarr’s und Wintrich's 
intracelluläre verdrängt und diese letztere in Frankreich durch 
Parrot und Gorecki, durch Ersteren angeblich mit selbatstündiger 
Priorität, vulgarisirt. 

Es kann unter Umständen auch in einem ganz lufthaltigen 
Alveoleneontingente zu einer knisternden Aufbläbung kommen, welche 
Erscheinung ala Psuudo-Urepitation (Pseudo -Rouchus, Walshe) 
von Carr, Walshe, Barth und Roger, Wietrich u. A. beschrieben 
wird, Dieselbe fimlet sich au Individuen, deren Lungen wohl in den 
Spitzen erkrankt sein mögen, welche aber mit den übrigen Abschnitten 
nur schwach zu inapiriren pflegen. Lleisst man solche Laute plitelich 
tief Athem holen, so sind die ersten 5 bis 6 Inspirationen, namentlich 
H U von Knistern begleitet. 


WU. In den kleineren Bronchlen wird eine halbweg dünn- 
flüssige Matorie von dem Inspirationsstrome zu Bläschen emporgehoben 
und »o kleinblasiges Gurgeln erzeugt, welches seiner Feinheit 
wegen mit dem Knistern verwechselt werden kann und im Wesentlichen 
auch dieselbe dingnostische Bedeutung hat, indem es anzeigt, dus die 
Alvoolen theilweise noch Luft enthalten, Ist dagegen das Secret zähe 
oder droht Ueberfülluug, 0 vermag der Lultstrom vor Eintritt gänz- 
licher Lautlosigkeit sich noch unter Zischen in die Alveolen zu stehlen. 


Ur. Die grösseren Bronchien bilden den Tummelplatz für 
alle Arten von complicirten Geräuschen, denn sowohl die In- als die 
Exspiration hat hier mit jeder Consistenz und jeder Quantität freies 
Spiel. Die Exspiration kann sogar, wie man zu sagen pflegt, die erste 
Flöte blasen, wern nämlich der Mechanismus des verlüngerten 
Goräüusches vorliegt. Die Verunreinigung, oder, da sie vorwiegend 
häufig aus entarrhalischem Beeret besteht, die Verschleimung 
bietet dreierlei Chancen: ist nämlich das Secret dünn wie Seifenwässer, 
#0 wird es zu Blasen emporgehoben, ist es atarr wie Leim, a0 aggregirt 
es sich zu wandständigen Lamellen („Plättchen“, Wintrich}, 
welche nach Art eines insufficienten Klappenzipfels in Vibration ver- 
eotzt werden, ist es dick wie Kleinter, so bildet es einen Pfropf, 
der im Centrum RBreche giebt und so eine Btenoss extemporirt, 

Diese drei Chancen nun führen zu folgenden Varianten des bron- 
chialen Rasselns, die, wie wir schon ausführten, ebenso gut gleich- 
zeitig vorkommen können, nämlich: 

1} grossblasiges in- und exspiratorisches Gurgeln, 
2) in- und exspiratorisches Knarren, 
3) Schnurren und Pfeifen. 

Die beiden letzten Arten sind dem stethoseopischen Character nach 
den Herzgeräuschen am ühnlichsten, wenn auch der im theoretischen 
Theile aufgestellte Schematismus nachträglich »ls nicht durchführ- 
bar zugestanden werden muss. Nur ganz allgemein lüsst sich be- 
hanpten, dass das Schnurren den Insufficienz-, das Pfeifen den Stenosen- 
Gerüuschen nahe kommt. Was das Tempe betrifft, so lässt sich 
bezüglich des Schnurrens um s0 weniger eine Norm Öixiren, als es nicht 





Feuilleton. 


Mitteilungen aus dem Reservelazareth II. zu Frank- 
furt a. M. 
Von 
Physicus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg. 
(Forıseizung sus No.43.) 


2. 

Bis Ende October sind 7 Baracken in ihrer Wintereinrichtung 
fertig geworden und wieder mit Kranken belegt. Die Leute fühlen 
sich in den neu hergestellten Räumen sehr wohl und zufrieden und 
scheint die Einrichtung zich zu bewähren; bei der bisherigen, wenn 
such regnerischen und schr stürmischen Witterung bedurfte es keiner, 
oder doch nur Morgens einer sehr mässigen Heizung, um eine ange- 
messene Teinperatur zu erzielen. 

Der frei gelassene Abstand zwischen dem Furshöden der Baracken 
und dem Erdiwden wurde von Aussen mit Brettern verkleidet und alle 


1 
| 





immer von dem Kuarren („trockenen“ R.) geschieden werden kann. 


! Von dem Pfeifen dagegen gilt es als ausgemacht, dass es nur der 


Exspirution angehört, und dus die grosse Prägnanz, durch welche 
dieses Zeichen überhaupt sich hervorthut, durch ein mechanisches 
Accidenz gesichert wird, nämlich durch eins permanente oder episodische 
Bronchialstenose, welche nicht mohr wie bei der prolongirten 
Exspiration blos durch Schwellung der Schleimhaut an den Bifureations- 
stollen, sondern dureh eine» Cuntraction des Rohres selbst in der Con- 
inuität zu Stande kommt. Hyde Salter, der aowohl das Schrurren 
als das Pfeifen exspiratorisch aufıreten lisst und mit dieser Angabe 
ein „capital fact“ zu canstatiren buhauptet, hält überhaupt den b!ossen 
Schleimpfropf nicht für ausreichend, sondern postulirt allemal das 
Hiazutreten einer krampfartigen Contraction der Bronchien. Dieser 
Punet, wolcher namentlich im Capitel von dem Bronchialasthma 
(s. dieses) eine viel vontilirte Controverse bildet, wird durch directe 
Beobachtung kaum jemals entschieden werden, die Zulässigkeit der 
Annahme aber ist neuerdings durch Bert wesentlich unterstützt worden. 

Eine Verstärkung dieser Geräusche ist in relativer und in 
absoluter Form möglich, Bolativ ist sie une, wenn das Rohr 
mit der Brustwand durch solidificirtes Gewebe in Continuität ge- 
treten ist, wo dann das Rasseln sogar fühlbar werden kann. Die 
absolute Verstärkung, deren Prototyp das klingende Rasseln ist, 
zeigt verschiedene Formen und Grade, Zunächst kann der Knall, 
mit welchem die Blasen platzen, dadurch einen lauten Wiederhall, 
ja sogar einen amphorischen Nachklang erfahren, dnss das Rohr in 
gewisser Ausdehnung rellestionafühig ist, ein Vorgnog, welcher von 
Schrant nicht unpassend mit dem Suceussionsschalle verglichen wird. 
Die andere Form, welche sowohl das Gurgeln und Knarren nls das 
Schnurren und Pfeifen betreffen kann, entsteht dadurch, dass das Hohr 
in das Verhältnis eines Resonators tritt, ‚Te nachdem nun die Geräusch- 
quelle weiter oben oder weiter unten befindlich ist, wird die Resonanz 
auf die höheren oder auf die tieferen Töne reagiren, und wenn ein 
solcher Ton zufällig gerade der Amplitüde des Rohres adiquat ist, so 
kann es sogar zur Üonsonanz kommen, 

IV. In der Luftröhre ündet sich jens groteske For, welche, 
wie gesagt, schon vor La@ännec der grobsinnlichen Zeichenlehre ange- 
hörte und heute noch als Trachealrausseln beschrieben wird. Das- 
selbe ist in der Regel ein vibratorisches („trockenes“) und macht 
namentlich das Exapirium sehr lärınend. Den versebiedonen Varietäten, 
welche sich bei den Fraszosen als bruit de drapeau, tremblote- 
ment u. dergl. beschrielen Anden, kommt ein besonderes stethos- 
eopisches Interesse nicht zu, 

Ein feinhblasigen Gurgeln, welches in dem Isthmus des Kehl- 
kopfen seinen Bits zu haben scheint, hört man zuweilen an sich 
selbst zu Zeiten, wo dio Luftwoge irgendwie cutarrhalisch affcirt sind. 

Y. Für Cavernen, wenn sie ansurysmaartig in der Continnität 


des Bronchialrohres sitzen, gelten bezüglich der complieirteun Geräusche 


dieselben Bestimmungen, wie bezüglich der einfachen, d. h. die Er- 
»cheinungen sind identisch mit denjenigen in den grossen Bronchien. 

Wenn aber die Hohlräume terminal gelagert und einigermaassen 
umfangreich sind, eo kann es zu mehr oder weniger specifischen 
Rasselzeichen kommen. Eine erste Eigenthlimlichkeit ist das ungleich- 
blasige Gurgeln. 

Die Grösse der Höhle nämlich bietet an erster Stelle Spielraum 
zur Entstehung von grossen Blasen; diess hindert aber nicht, dass je 
nach der Laune des Luftstromes auch kleine Blasen mit nanterlaufen, 
vielmehr ist dioss erfahrungsgemäss stets der Fall und das no ent- 
stehende Gemisch von grossen und kleinen oder, wie gesagt, von 








Klappen vernagelt, dageren die Oeffnung an den Duchreitern mit be- 
weglichen Klappen versehen, bei deren Ovfinen ein continnirlicher Luft- 
strom den obersten Luftraum der Baracken durchstreicht und damit 
eine genigende Ventilation erreicht werden wird. Die am Kopfonde 
der Buracken befindlichen Closets und Vorrathsräume hatten einen 
Bretterverschlag nur bis zur Höhe der Seitenwände, waren oben ofen, 
und standen eomit mit dem Luftraume jener in sontinuirlicher Verbin- 
dung. Bei der sommerlichen Einrichtung, so lange die frische Luft 
Alles durchatrömte und üble Gerüche aus den Closets, den Wasser- 
dunst von dem kleinen Kochapparate beseitigte, konnte diesem Uebel- 
stande keine grosse Bedeutung zugelegt werden, wohl aber jetzt, wo 
es im Gegentheil darauf ankam, die änssere Luft mehr abzubalten. 
Dem entsprechend wurde die Bretterbekleidung bis zur Giebelhöhe 
fortgeführt und durch eine zweite, innere Thür der Vorraum von der 
Barscke ganz getrennt und damit das Eindringen aller schlechten Ge- 
rüche und gesundhbeitsschädlicher Ausdünstungen in die Baracken ver- 
hindert, während der Vorraum nun auch durch Oeffnen der üusseren 
Thire und Abtrittsklappe stark gelüftet werden kam, ohne dass die 
Kranken von einstrümender kalter Luft belästigt werden. 
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ungleichen Blasen entzieht sich einem eingehenderen diagnostischen 
Caleul. Nur Über die Eigenschaft der Höhe und Tiefe lüsst sich 
ein Raisonnement anstellen, und zwar auf Grund der für die ein- 
fachen Gerüusche benutzten Normen: demuach haben caeteris paribus 
kleine Blasen — eben" wie kleine Pfeifen — einen höheren Ton 
ala grosse. Plutzen ferner die Blasen mit einem grossen Risse, so 
ist ihr Schall höher, als wenn sie mit einem kleinen Risse zerspringen. 
Platzt endlich starre Masse, so ist ihr Schall Ianter und tiefer, 
als wenn unter gleichen Umständen flüssige Musse in Blasenform 
zerspringt. 

Seeundär kann der Blasenschall durch Wiederhali oder durch 
Resonanz in derselben Weise modifieirt werden, wie bei dam bronchialen 
Rasseln. 

Weitere Eigentbümlichkeiten ergeben sich aus dem Respirations- 
mwechanismus, über welchen wir uns bereits im Allgemeinen ein 
Urtheil gebildet haben und dessen specielle Analyse fulgendo Alter- 
native ergiebt. Liegt nämlich 


I) eine wandständige Caverne mit schlaffer Wandung 
vor, so lässt vorerst die Adspection erkennen, dass die zugehörige 
Thorszpartie sich an den Athembewegungen der suflicienten Abschnitte 
in Form einer inspiratorischen Aufblähung und eines exspiratorischen 
Collapsus betheiligt. Dom entsprechend hört man ein continuir- 
liches Gurgeln {räle granuleus, Woillez), welches, allenfalls noch 
den Trochlius-Rytlumus befolgend, sonst aber nieht weiter in zwei Acte 
geschieden, lebhaft an dns bei der Herzinsufficlenz durch eingebüsste 
Contraetionskraft herbeigeführte, „die ganze Zeit über währende Mitral- 
geräusch" („grondement“) erinnert, 

Eine solche, der activen Leistungsfähigkeit beraubte Caverne mit- 
sammt der zugehörigen, abgemagerten Brustwandpartie lässt sich schr 
wohl einem Ballon vergleichen, welcher, je nachdem er freigelassen 
oder somprimirt wird, Luft aufnimmt oder abgiebt. Der eingesogene 
Luftstrom ist offenbar kräftig genug, um dus Uontentum zu Blasen 
emporzuheben. Dagegen erscheint es nach Allem, was wir über den 
torminalen Theil der Exspiration wissen, sehr zweifelhaft, ob auch 
dieser Act zu einer solchen Initiatire befähigt, Vielmehr wird man 
hier jenes Moment anziehen müssen, welches sich bei Skoda als 
Verschiebung der Flüssigkeit angedeutet findet und welches wir 
genauer als Sufwallung der zühen Masse in Folge einer allgemeinen 
Erschütterungswelle präcisiren. 

Wenn das Gurgeln nicht zufällig ein klingendes ist, so kann es 
durch ein bronebinles „fortgeleitetes"*" Knarren während eines oder 
während beider Acte fast ganz verdeckt werden, 


2) Eine 'wandständige Caverne mit Schrumpfung und 

Indnration der Wandung 
wird als solche aus der geringen Berheiligung der entsprechenden Partie 
an den Thoraxexeursionen erkannt und zeichnet sich stethoscopisch 
weit öfter durch gewisse einfiche, namentlich dureh „metamorphosi- 
renden" u. a. Geräusche als derch eonstante complieirte Formen aus, 
Am häufigsten ist noch ein exspiratorisches Knarren, welches sogar 
derartig verlängert acin kann, dass es von Baas als postexspi- 
ratorisches Rasseln beschrieben und fulgendermanssen geschildert 
wird: „einem abgelaufenen anfänglichen exspiratorischen Rasseln, bei 
sehr deutlichem Pausiren, das eine kurze Zeit währt, hüngt eine zweite 
Fulge von exspiratorischen Rasselgeräuschen an, die wiederum ihrer- 
seite deutlich von dem folgenden inspirstorischen Rasselstrome ge- 
trennt ist.‘ 


Zur Erklärung diesen Vorganges glauben wir die ebenfalls bei 
Skoda schon angedeutete „Ungleichheit der Spannung der in den 
einzelnen Abschnitten der Lunge enthaltenen Luft‘ anziehen zu 
müssen, Diese Ungleichheit kommt dadurch zu Stande, dass die Luft 
in der weder contractions- noch compressionsfähigen (averne stagnirt, 
während sie diesseits, wo die Exrspirationakrüfte noch activ sind, allmülig 
dünner wird. In Folge dessen entsteht eine terminale Ausgleichs- 
strömung, welche aich, wenn sie mit Secret in Conflict geräth, durch 
Rasseln bemerkbar macht. 

Wenn Baas die Ungleichheit der Spannung nicht als die einzige, 
ja nicht einmal als die wichtigste Ursache der lüngeren Dauer 
anerkennt, sondern das Hauptgewicht auf den nach ihm gege- 
benen Exspirationsmechanismus legt, #0 ist au bemerken, dass man 
diese postexspiratorische Form nicht etwa mit einem bronchislen, 
prolongirten und eumplieirten Geräusche verwechseln soll, 


Toxicologische Studien über Carbolsüure und Kreosot. 
Yon 
Dr. Tb. Husemann in Göllingen. 
{Fortseizung aus No. 45.) 


Wenden wir uns nun zur Betrachtung der Erscheinungen der 
achten Carbolsäurevergiflang bei Lebzeiten, so können wir zunlichet 
namentlich im Hinblicke auf das Verhalten des Menschen gegenüber 
den Säugethieren den Sutz aufstellen: 

7) Auch die Erscheinungen der Carbolsüurevergiftung 
sind, wenn sie auch insofern harmoniren, dass neben einer 
Symptomenreihe, die „uf eine locale Wirkung hindeutet, 
sich vorwaltend ein Ergriffensein den Nervensystems an- 
deutende Symptome finden, bei verschiedenen Thierelassen 
und Thierspecies verschieden und erleiden durch verschie- 
dene andere Umstände Modificationen. 

Es erscheint uns am zweckmässigsten, such hier in ähnlicher 
Weise wie oben zu verfahren und zunächst unsere eignen Wahrnehmungen 
an den von uns benutzten Versuchatkieren mit denen der früheren 
Autoren zu vergleichen, 

Wir begionen mit den Pröschen, bei denen wir die Carbolsänre- 
lösung (1:20) stets subentan apıplicier haben, und zwar eutweder am, 
Rücken uder an einer der hinteren Extremitüten, Bei kleineren Dosen 
sahen wir danach keine localae Activn; bei etwas grüsseren blieb das 
betroffende Dein sofort in gelähmten Zustande liegen, während die 
Sensibilität desselben erst später mit Eintritt der Anästhesie an an- 
deren Körpertheilen in erheblichem Grades alınabm. Die Haut zeigte, 
an der Stelle, wo der Einstich gemacht wurde, deutliche Trübung und 
Verfürbung. Dus Auftroten der Symptome entfernter Action lies nur 
wenige Minuten auf sich warten. Die Thiere — und zwar die Winter 
frösche noch mehr als die Sommerfrösche — wurden unruhig, sprangery 
umber und stiessen der Mehrzahl nach besonders bei Berührung a. 
eigenthümliche Lante aus, Allmälig wurden die Bewegungen schrich — „— 
und es mauifostirte sich deutlich sine Abnahme der Bewogungsfühi go _ 
keit in den Extremitüten, und zwar konnten, mit Ausnahme eita cn = 
Falles, in welebem die Injection näber dem Kopfende zu gemacıy 4 
wurden war und die Parese die Vorderextremitäten zuerst betraf, A Zn 
Hinterbeine überall als zuerst afticirt betrachtet werden. Die Frisch Bu 
schleppten dieselben beim Fortschieben schlaf nach, und nachdem «5 — 





Zur Verdichtung der Seitenwände war Aussetzung derselben mit 
trockenen Backsteinen, chue Verschmierung der Fugen, und Leber- 
ziehen derselben mit Pupier in Vorschlag gebracht, was aber nicht 
zweckmässig erscheinen konnte, da die porösen Steine ohne Verputz die 
äns«ere Luft frei durchströmen lassen und auf die schmale Kante lose auf- 
gesetet, keinen Halt gehabt haben würden. In dem Vereinslazarethe im 
kurfürstlichen Garten waren indessen schon einige Barackeun dadurch 
fertig gestellt, dass durch doppelte Lagen von groben Linnen, welche 
mit Papier überklebt und 3 Zoll von der Ausseren Bretterwand und 
ebensu weit eine von der anderen entfernt sind, zwei abgeschlossene 
Luftschichten hergestellt wurden. Diese Einrichtung wurde auch für 
unser Lazareih secoptirt, auf wiederholte Vorstellungen der stidtischen 
Baubehörde aber auch noch darin nachgegehen, dass in unseren Ba- 
racken in gleicher Weise wie die Aussenwände auch die Innenseite 
des Daches überkleidet und der Fussbwden mit Oel getränkt und ge- 
firnisst wurde, — 50 kann derselbe ohne Mühe immer schr sauber 
gehalten werden und macht jetzt das Innere der Baracken, vom Boden 
bis zur Spitze der Decke mit einem hellgrauen Papiere überklebt, einen 
sehr wohnlichen Eindruck, der much dadurch erhöht wird, duss die 


Damen des Vereins auch ihrerseits etwas zur Ausschmlickung dersell> «> 1 
gethan haben und den gemachten Andeutungen völlig nachgekommen irn ca | 
30 sind nun in jeder Baracke einige, wenn auch kleine Spiegel aufge «on _ 
hängt, Carpets vor die Betten gelegt und, was zum grüssten Schmue I 
gereicht, ein Tisch mit Blumen amd Blattplanzen aufgestellt. 

Sollte sich der Krieg wider Hoffen und Erwarten in die Lün ge 
ziehen, und damit auch ein lüngeres Bestehen der Reservelazaralıe n_ 
förderlich werden, #0 ist nicht darun zu zweifeln, dass die Barack oa y, 
in der jetrigen Einrichtung sich anch im Winter bewähren werden, 
so lange derselbe nicht mit zu hohen Kältegraden eintritt. Die ae. 
gestellten Orfen mit den langen, die Baracken durchzichenden Rühren. Pu 
heizen sehr gut und werden bis zu 5—6"R. ausreichen, um die 
den Baracken erforderliche Wärme zu erhalten, 

Bis Mitte November wird die Einrichtung aller Baracken forgz 
sein und diese dann wieder vollständig belegt werden können. ra 
Schlusse sei noch erwähnt, «dass die winterliebe Einrichtung jeder Ex a 
racke circa 500 A. gekostet hat. i 


a 
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anfangs noch im Stande göwesen waren, dieselben bei Berührungen an- 
zuziehen, vermochten sie diess später anch nieht mehr und blieben die- 
selben schlaf ausgestreckt liegen. Nur nach Applicatien ia derso in 
einen einzigen Falle haben wir ein Ausgestrecktsein der Iinterbeine 
in totanischer Rigidität beobachtet, Während die Thiere noch fort- 
während fortzukriechen versuchten, schritt die Lähmung auf die vor- 
deren Körpertheile fort, um hier ganz denselben Verlauf zn nelmen, 
wie an den hinteren Extremitäten; die Bewegung der Vorderbeine wurde 
zunehmend minder energisch und kraftloser, und schliesslich ganz un- 
möglich, s0 dass die Thiere zuletzt unfähig zu weiterer Locumotion 
paralytisch dalagen. In diesem Zustande der Paralyse trat dann früher 
oder später der Tod ein. 

Was die Sensibilität anlangt, 50 zeigte sich dieselbe anfangs, 
wie schon bemerkt, in der Gegend der Einstichsöffnung etwas herab- 
gesetzt; au anderen Theilen des Körpers ergab sich dann ein Zustand, 
der eine gewisse Hyperästhesie auzudeuten schien, aber diess war nicht 
constant und bei Sommerfrüschen weniger oft zu tonstatiren, als bei 
Winterfröschen. Im Laufe der Intoxication aber entwickelte sich cou- 
stant eine Abnahme der Sensibilität, allmälig fortschreitend, und zwar 
konnte auch hier constatirt werden, dass diess Abnahme sich zuerst 
an den Hinterextremititen geltend wachte und sich allmälig dach vom 
hin ausilehnte, so dans vom Kopf aus noch kurz vor dem Tode durch 
mechanische oder chemische Reize Keflexe ausgelöst wenden konnten. 

Die Respirationsfrequenz erschien einige Minuten nach der 
Injsetion nicht nnerheblich vermehrt, aber schon nach kurzer Zeit nahm 
sie erheblich ab, allmälig In so hohem Grade, dass wenige Minuten 
vor dem Tode nur wenige Inspirationen gemacht wurden. 

In analoger Weiss verhält sich die Herzaction; nur ist das Sta- 
dinm der Beschleunigung von noch kürzerer Dauer, sonst konnte auch 
hier ein zunehmendes Sinken bei lotalen Dosen constant nachgewiesen 
werden. Die Herztbütigkeit überdauerte in allen Fällen die Reapira- 
Kon; nachdem alle Bewegungen und die Athmung völlig aufgehört 
hatten, konnte oft noch stundenlang spontans Herzeentrastion, aller- 
dings in sehr langen Pausen erlolgend, wahrgenommen werden. 

Der Tod erfolgte im Allgemeinen um so rascher, je grösser die 
stgewendete Giftmenge war. Die Belege dafür sind in No. 43 gegeben. 
Nach der dort gegebenen Tabelle trat das tülliche Eode bei Sommer- 
fröschen ein; nach 0,05 Grin. 2 mal in I Stunde, I mal in 40 Mi- 
nuten, nach 0,03 (bei einem schr grossen Proschweibehen) in 2", Stun- 
den, nach 0,0125 Grm. in 2 Stunden, nach 0,006 erst nach mehreren 
Stunden. 

Inden wir einzelne von uns an Fröschen angestellte physiologische 
Versuche hier vorläufg unerörtert lassen, bemerken wir zunächst, dass 
dass von uns heohachtete Intoxicationsbild in zwei Punkten eine er- 
hebliche Abweichung von dem durch Isidor Neumann aufgestellten 
zeigt. Nenmann atellt die Convulsionen als das auffälligste Phänomen 
des Carbolismus bei Früschen hin; wir dagegen ınlissen nach uuseren 
Beobachtungen dns gerammte Intoxicationebild als ein paralytisches be- 
zeichnen. Wir leugnen nicht das Vorkommen ron Convulsionen bei 
Fröschen, ja wir haben dieselben selbst beobachtet; aber wir müssen 
ihr Vorkommen als inconstant oder solbst als unabhängig von der 
eigentlichen Carbolsänrevergiftung bezeichnen, denn in ausgesprochener 
Weise haben sie sich bei Sommerfröschen wenigstens niemals gezeigt. 
Nur eiumal hei der kleinsten Dosis waren Andentungen vorhanden, und 
ein zweites Mal zeigten sich Zuckungen in den hinteren Extremitäten, 
die sich bei jeder Nerührung steigerten, aber bald und schon lange 
vor ‚em Tode erloschen. Bei zwei Winterftöschen habe ich diess 
letztere Phänomen ebevfalls zwei Mal beobachtet; in den übrigen Fällen 
aber konnten mit biossem Auge wenigstens weder eigentliche Krämpfe 
noch boschränkte Zuckungen wahrgenommen werden. Wir möchten 
daher die Convulsionen als eine zufällige Zugabe, vielleicht aus einer 
relativ grossen Reirbarkeit einzelner Thiere hervorgehend, ansehen und 
aus dem Krankheitsbilde völlig streichen. Wie Neumann dazu kommt, 
bei Fröschen constant sehr heftige Zuckungen geschen zu haben, die 
sich bei jedem Geräusche steigerten, wissen wir nicht; wenigstens wir 
und auch W. Hofmann, der bei seinen Froschversuchen sie, wie 
schon in No. 41 angegeben wurde, ebenfalls nur ausnahmsweise sah, 
hatton dies Glück nicht, Es könnte sich fragen, da wir bei der 
kleinsten Dosis einmal Andertungen von Krämpfen sahen, ob vielleicht 
in der Gahengrösse ein Moment zur Erklärung des Widerspruches ge- 
geben wi? Neumann's Dosen aind jedoch mindestens so gross wie 
unsere, in denen keine Krämpfe sich entwickelten; auch haben mich 
weitore Versuche belehrt, dnss bei sehr kleinen nicht tödlichen Gaben 
keineswegs etwa ein Stadium der Convulsionen dem der Paralyse vor- 
ausgeht. Man wird sich leicht, wio wir das mehrfach gethan haben, 
bei Versuchen mit Stryehnin oder Pikrotoxin an solchen Fröschen, 
welche der Carbolsiure entkommen sind, davon überzeugen können, 
dass die Carbolsäure nicht zu den eonvnlsionserregenden Giften gehört. 

Der zweite Punkt, in welchem wir mit Neumann nicht überein- 


stimmen, ist die von ihm behanptete Vermehrung der Hautsecretion 
bei Fröschen. Auch hier befinden wir uns wieder mit W. Hofmann 
im Einklange, der diess doch gewiss leicht zu constatirande, aber nicht 
leicht zu übersehende Erscheinung — man soll nach Neumann das 
Hautsecret in grossen Mengen sammeln können — ebenfalls nicht beob- 
achtet hat. Da aus Noumann's Aufsatze nicht klar hervorgeht, 
welche Art von Liisung er benutzt bat, liegt die Vermuthung nahe, 
dass ar Lösungen in Glycerin benutzte (denn eine wässrige Lösung in 
dem Verhältnisse 1:7, wie er es augiebt, lüsst sich nicht denken) 
und dass bei der Ditfusibilität dieses Stoffes und hei dessen Hygrosko- 
picität es nicht unmöglich war, dass unter die Hant gebracht, es die- 
selbe durchdränge und durch fortwährende Wasseranzichung eine per- 
petuelle Feuchtigkeit der Oberfläche bedinge. Es wurde deshalb von 
Ummethun eine Lösung von Carbolsäure in Glycerin subeutan injicirt, 
und zwar 0,073 in 7 Th. Glycerin, wonach die oben beschriebenen 
Erscheinungen der Carbolsäurevergiftung eintrsten und in Folge der- 
selben Tod in einer Stunde sich einstellte. Hier wurde nun allerdings 
die Haut, und zwar zunächst an der Injectionsstelle, schr feucht und 
such unter der Haut sammelte sich eine grosse Menge Flüssigkeit an, 
viel mehr als die injieirte Menge betrug, so zwar dass das Thier wie 
wassersüchtig aussah. Dasselbe Phänomen kam zur Beobachtung, ala 
reines Glycerin subeutan injicirt wurde und es ist danach nicht un- 
wahrscheinlich, dass wir die Vermehrung der Hautseeretion in Nen- 
mann's Versuchen, auf das von ihm {vermuthlich) angewandte Vehikel 
zurickführen müssen, Dass vielleicht auch die Zuckungen mit dem 
Glycerin in Zusammenhang stehen, wird weiter unten, wo die toxische 
Action des Glycorins auf Früsche genauer vantilirt werden wird, er- 
örtert werden. Im Uebrigen harmoniren die Ergebnisse unserer Frosch- 
versuche mit denjenigen unserer Vorgänger ziemlich gut, und wenn ein- 
zelne Symptome, wie das von Hofmann erwähnte Speicheln, nicht 
von uns beobachtet wurden, so erklärt sich diess leicht, dass ea sich 
hier um ein locales Phänomen handelt, das der von Hofmann be- 
nutzten internen Application angehört, nicht der aubeutanen. 

Was die Symptome bei Tauben anlangt, so zeigte sich nach 
nicht sehr onormen Gaben zuerst nicht wnerhebliche Unruhe; dieselben 
suchten durch Wegfliegen oder Weglaufen zu eutwischen; dann wurden 
die Extremitäten von leichtem, sich rnsch steigerndem Zittern orgriffen, 
hierauf begannen die Versuchsthiere zu taumeln und zu schwanken, 
suchten vergebens sich aufrecht zu halten, indem sie sich mit dem 
Schwanze aufstemmten und sich nach hinten bogen. Dann Gelen sie 
auf die Seite und nun zeigten sich Zuckungen in ausgesprochenem 
Grade: Schlagen mit den YPlügeln, fortwährendss Hin- und Horschlau- 
dern der Füsse, von Zeit zu Zeit allgemeine Zuckung des ganzen 
Körpers. Die Tauben boten in diesem Zustande ein ganz elgenthüm- 
liches Bild, und da die Zuckungen in momentan abwachselnden Muskel- 
eontractionen und Relaxationen bestanden, auch beim Auflegen der Hand 
ein sonderbar schwirrendes Gefähl. 

Die Sensibilität war in dissem convulsivischon Zustande nicht 
genau zu beurtheilen; im Anfange schien Gefühl und Bewusstsein er- 
halten. Die Respiration war sichtlich erschwert und krampfhaft, die 
Thiere bogen bei jeder Inspiration den Kopf zurück und sperrten den 
Bchnabel weit anf. 

In dem angegebenen convulsivischen Zustande blieben die Ver- 
suchsthiere liegen, bis Tod oder Genesung eintrat. Im ersten Falle 
wurden die Convulsionen nach einigen Stunden minder kräftig, die 
Respiration röchelnd und unregelmässig; im zweiten Falle gingen die 
Krämpfe nach einiger Zeit in ein leisen Zittern über, das später auch 
aufhörte und es trat nach etwa 4 Stunden ein ziemlich normaler Zu- 
stand des ’Thieres wieder ein. Nur eine gewisse Trägheit persistirte, 
die bia zum folgenden Tage ebenfalls verschwunden war. Es muss 
hervorgehoben werden, dass die mit 0,066 Grm, vergiftete Tanbe, nach 
welcher wir das Krankheitsbild schildern, wihrend der Vergiftung und 
nach Anfhören der Erscheinungen häufig copiöse Müssige Stühle ent- 
lenrte, Erbrechen trat weder hier noch bei der latal vergifteten Taube 
ein. Bei den Convulsionen waren auch die Hals- und Augeomuskeln 
betheiligt. 

Bei Vergiftung mit einer eolossalen Dosis (0,5 Grm. in den 
Kropf injieirt) nahmen die Erscheinungen einen rapiden Verlauf. Die 
Tanbe Gel unmittelbar nach der Injection unter den stärksten Con- 
vulsjonen und unter röchelnder Respiration auf die Seite und war schon 
in 3 Minuten tod. 

Die Symptome nach der Vergiftung mit stark toxischen und 
mittleren letalon Dosen finden wir also harmonirend mit denen, welche 
Hofmann (vgl. Na. 41) beim Huhne beobaclıtate. 

Was die Erscheinungen an den Süugethieren anlangt, so wollen 
wir, um dieselben genauer zu veranschanlichen, zunächst einige Ver- 
suche an Hunden ımd Katzen im Detail mittheilen, wobei wir auch, 
um spätere Wiederholungen zu meiden, gleich den Leichenbefund mit- 
berücksichtigen wollen. 
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Versuch an einer Katxe. 


Einer Katze von 1510 Grm. Körpergewicht werden mittelst des 
elastischen Katheters 0,5 Grm, erystall. Carbolsäure in ooneentrirter 
wässriger Lösung (1:20) in den Magen eingespritet. Sofort nach dem 
Harausziehen des Katheters zeigt sie sehr deutlich einen gewissen Grad 
von Betäubung, und nsch 2 Minuten treten Zuckungen in einigen 
Körpertheilen, zunächst in den Rückenmuskeln, auf, die aich rasch auf 
alle Muskeln des Rumpfes und der Extremitäten ausdehnen. Die Katze 
begiont 3 Min. nach der Vergiftung zu taumeln und zu schwanken 
und man sieht deutlich, dass sie nicht mehr im Stande ist, sich auf 
den Hinterbeinen aufrecht zu erhalten, Nach 5 Minuten fällt sie auf 
die Seite und bleibt in dieser Lage unter Fortdauer der convulsirischen 
Bewegungen, von denum kein Körpertheil verschont bleibt, liegen. Die 
Krämpfe sind klonische, als Stosskrämpfe sich manifestirende; es ist 
kein Körpertheil von denselben verschont, selbst die Angenlider zucken 
fortwährend und der Unterkiefer wird mit solcher Heftigkeit auf- und 
abbewegt, dass ein fürmliches Klappen entsteht. Das Thier macht 
mehrmals Versuche sich zu erheben, aber os ist ihm nicht möglich, 
wieder auf die Beine zu kommen. In diesem Stadium der Vergiftung 
erscheint die Sensibilität herabgesetzt, aber nicht völlig erloschen, =0 
dass sie anf stärkere Reize, z. B. intensives Kneipen und Drücken des 
Schwanzes reagirt, auf letzteres durch Laute, die mehr Wuth als 
Schmerz seitens des mit ziemlich heftiger Gemüthsart begubten Thieres 
auszudrücken scheinen. Behr in die Augen fallend ist das fortwährende 
Austliessen glasigen, zähun Speichels aus dem Maule der Katze, auch 
die Thrünensecretion ist erheblich vermehrt; die Bulbi sind hervor- 
getrieben; die Pupillen stark erweitert, auf Lichtreiz wenig reagirend. 

Das Stadiam der Convulsionen, in welchem es unmöglich ist, den 
Herzschlag und die Zahl der übrigens erschwerten Athemzüge mit 
Sicherheit zu bestimmen, dauert mehrere Stunden in gleicher Intensität 
an; dann werden die klonischen Krümpfe schwächer und machen all- 
mälig einem leisen Zittern, das besonders deutlich durch Aufegen der 
Hand wahrzunehmen int, Platz. Das Thier bleibt im Zustande völliger 
Schlaffheit, in welchem die Horzaction sehr schwach, jedoch nicht er- 
heblich alterirt und die Respiration röchelnd erseheint, bis nach 5 Stunden 
7 Minuten der Tod erfülgt, 

Die Section konnte erst 18 Stunden nach dam Tode vorgenommen 
werden. Todtenstarre war vorhanden, die Popille noch immer weiter 
als in der Norm. Das Blut im Herzen und in den grossen Gefissen 
dunkel, jedoch an der Laft sich allmälig röthend, flüssig, Lungen xe- 
sund, Der Magen, mit zähem Schleime gefüllt, zeigte nur eine wenig 
intensive Röthung and Hyperämie der inneren Häute, nirgendwo Schorf- 
bildung oder Ulceration, die Schleimhaut war leicht ablösbar, die unteren 
Partien des Tractns zeigten keine Abweichungen von der Norm in Be- 
zug auf Färbung und Inhalt. Leber biutreich, nicht verfettet. Milz 
und Nieren gesund. Im Schädel füllt eine starke Füllung der Gefässe 
an der Hirnoberfläche auf; das Gehirn ist in seiner Substanz nicht 
verindert. 


Doppelversuch an einem Hunde. 


Einem 4500 Grm, schworem Hunde wurden vermittelst des elasti- 
schen Katheters 2 Grm, eryatallisirter Carbolsäure in genügender Menge 
Wasser gelöst in den Magen gebracht. Wenige Minuten nach dem 
Losbinden vom Öperationstische Äusserte er grosse Unruhe, zerrts an 


nische Insulten zu roagiren, hört auf Anrufen seines Namens und macht 
wieder Versuche sich aufzurichten, was ihm zunächst blos mit den 
Vorderbuinen gelingt, während das Hintertheil liegen bleibt: etwas 
später kommt er wieder vollständig auf die Beine und ist auch im 
Stande wieder umherzugehen, doch sind alle seine Bewegungen matt 
und unergielos, der Bliek trübe, apathisch. 

Ein solcher Zustand von Mattigkeit und Apathie bleibt noch meh- 
rero "Tage nach der Intoxiention bestehen, während welcher Zeit der 
Hund meistens zusammengekauert in seinem Behälter verweilt. Beson- 
ders ist Appetit und Verdauung gestört; das Thier frisst kusserst wenig 
und — während im Laufe der acuten Vergiftung durchaus kein Er- 
brechen stattgefunden hatte — erbricht es jetzt von Zeit zu Zeit zähe 
Schleimmassen. Am dritten Tage nach der Vergiftung scheint er voll- 
kommen von dem Eingrife sich erholt zu haben, der Appetit ist wieder 
normal, auch tritt kein Vomitus mehr ein und das Benehmen des 
Hundes ist wieder gunz das vümliche wie an den Tagen vor dem Ein- 
geben der Carbolsäure, 

30 konnte denn am 8. Tage nach der ersten Vergiftung zu einem 
neuen Intoxieationsversuche geschritten werden, ohne befürchten zu 
milssen, dass der erste lingritf noch von Mitwirkung sein könnte, Es 
wurden nun 2,5 Grm. Carbolsäure in würriger Lösung intern ge 
geben. Hier entwickelte sich nun dasselbe Intoxiertionebild wieder, 
welches wir vor S Tagen zu Gesicht bekommen hatten, nur mit der 
Modifiention, dass das Hiostürzen unter convulsivischen Zuckungen etwas 
schneller und die Bewusstlosigkeit sowie die Anästhesie ebenfalls 
schneller und intensiver auftraten. Auch hier atellte sich nach einer 
Stande eine Veränderung des Zustandes ein, jedoch in einer anderen 
Weise. Die Conrulsionen wurden schwächer und machten einem fort- 
währenden kraftlosen Zittern Platz, aber anstatt dass das Bowusstsein 
und die Sensibilität wiederkehrten, konnte bier selbst durch die stärksten 
mechanischen Reize keine Reaction mehr erzielt werden; die starre, 
steife Zunge hing aus dem Manle hervor nnd eine grosse Menge Speichel 
floss aus demselben ab, dem After entquellen harte, knollige Koth- 
massen, «ine grosse Menge hellen Urins entleerte sich, das Athmen 
wurde stertorös, der Herzschlag wurde sehr schwach, kure 0s ent- 
wickelte sich das Bild der höchsten Erschlafung und des stärksten 
Collaps, welcher den Tod voraussehen liess. Nichtsdentoweniger hielt 
dieser Zustand noch mehrere Standen an und erst nach 5 Stunden 
hörte jedes Lebenszeichen des Thieres auf, so dass der eingetretenem 
Dämmerung wegen die Section auf den folgenden Tag verschoben 
werden musste, 

Section, 18 Stunden nach dem Tode, — Todtenstarre entwickelt z 
ein sufsllender Geruch nach Carbolsiure weder un dem ungeöfneterm 
Thiere noch bei der Eröfoung der Körperhöhlen zu constatiren '). Imm 
Ocsophagus keinerlei Veränderungen. Ihe Magenschleimhaut, mit zähern 
Schleime bedeckt, war an einzelnen Stellen nicht sehr stark geröthet, 
an den übrigen normal, nirgendawo corrodirt oder ulcerirt. (Die in denm- 
Interralle zwischen der ersten und zweiten Intexieation bestandene Ver— 
Anuungsschwiche war offenbar die Folge eines Magencatarrhs, den dies 
Carbolsänre bedingt hatte, nicht die eines intensireren Leidens durcha 
eorrodirende örtliche Wirkung des betreffenden Gifte.) Die unteren 
Portion dos Verdaunngstrastus zeigten keinerlei Abweichung von dem 
Norm in Hinsicht auf Coloration, Blutmenge und Inhalt, der nach de 
stättgefundenen Entleerung sich in nır geringer Menge vorfand. Leben 


der Kette, anchte eu entflichen und veränderte fortwährend seine Stellung; 
dann begann er zu schwanken und zu taumeln, die hinteren Extreimi- 
täten schienen van besonderer Schwäche ergriffen, er knickte mehrmals 
zusammen und vermochte bald nicht mehr zu stehen, so dass er aich 


sehr gross und blutreich. Milz and Nieren normal. Harnblasenschleinen __ 
haut gesund; in der Harnblase findet sich belter, klarer, nicht eiweis m _ 
haltiger Urin in ziemlicher Menge. Die Luftröhre und gröberen Bro. nn 


chien sind mit schleimiger Flüssigkeit gefüllt, die Lungen sind Gh 
auf das Hintertheil niedersetet. las schon während der Unrohe des | matös. Das Herz ist voll von dunklem, geronnenem Blnte. In «2 u 
Thieres deutlich aufgetretene Zittern nahm während der 2—3 Minuten | Schädelhöhle wurde nichts Abnormes wahrgenommen, ad 
innegehaltenen sitzenden Stellung desselben in erheblichem Maasse zu, (Fortsetzung folgt.) 
Sehr rasch aber werden die Vorderbeine schwächer und der Hund fällt 
auf die Seite unter starken Convulsionen klonischer Art, an denen = m: 
sämmtliche Muskeln dea Rumpfes und der Extremitäten den lebhaftesten . 2 Ne 5 
Antheil nehmen. Die Beine sind in einer fortwährenden Bewegung, | Mittheilungen aus der medicinischen Literatur Scan 
die man füglich am besten als Schwimmbowegung bezeiehnen kann. dinaviens. en l 
Der Unterkiefer wird mit Heftigkeit auf und abgezogen, die Augen- | 1, Physiologisch-chemische Untersuchungen über Ch | 
i ; f hi ar " ame oralhy 
lider geöffnet und geschlossen; die Bulbi sind prominent, die Papillan 5 Von Otof Hammarsten 4 Upasaln, 275 hy Arat. 
erheblich erweitert, Anfangs macht das Thier wiederholt Versuche, Nach einem Vort des Verf itg ärstlichen Verei 
sich aufzurichten, die aber niemals von Erfolg sind; später werden N "lien am 8 Toby 1870) Eiche Fe Upanla 
diese völlig unterlassen; such resgirt es im Anfange auf den lauten Die Lücke, welche in der »0 ausgedehnten Chloral-L ix, | 
Anruf seines Namens, was ebenfalls nach einiger Zeit nicht mehr ge- ratur ! 


Deutschlands, Englands und Frankreichs noch besteht, Sämlich, A 
schieht. Kneipen des Schwanzes oder der Tatzen worden ebenfalls "wir könnten darüber bei den meision unserer Thierversuche in «A nez 


nach einiger Zeit nicht mehr mit Schmerzensiiusserungen beantwortet. nicht recht ins Klsre kommen, da der Carbalsäuregeruch in dem yoyı 5 Hegel 
Dieser Zustand (Seitenlage, Schwimmbewegnngen, Abnahme des Ge- den Experimenten benutzten Rsume, wo läglich Forsuche entwo .. „nis 2 
fühls und des Bewusstseins bis zum völligen Verluste desselben) dauerte reiner Carbolsinre oder mn Kreosot geimscht wurden, ein pormazy Ser mit 
“ine Stunde, worauf die Convnlsionen schwächer und seltener wurden worden war, such uns selbst nabalteie. Dieser Versuch wurde we en 
und nar sin Zittern und Vibriren einzelner Muskala verblieb, welches schluss der übrigen Experimenie in einem Raume, der zu Corbon on. 


= = suchen nach nicht gedient hatte, vorgenommen und die Secion “rr, ur III 2 
sich später auch verlor. Der Hund fängt nun wieder an auf mecha- einer Localitöt. die durca die Dünsie der Säure nicht adurlaitt war, tale 19 
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genaue tozicologische und physiologisch-chemische Prüfang des Chloral- 
hydrats, ist in jüngster Zeit durch eine vorirefliche Arbeit von Olof 
Hammarsten ausgefüllt. Wir theilen die wichtigsten Resultate dieser 
Arbeit, die sich nicht allein auf die Wirkung des Mittels als Hypuo- 
tieum und Anästhetienm bezieht, sondern auch das Verhalten der Ko- 
spiration und Cireulation und die Schicksale des Chlornlbydrats im 
Blüte und Organismus überhaupt berücksichtigt, aus dem schwedischen 
Originale ') mit. 


a. Chloralhydrat als Hypnotieum und Anästheticum, 


Als Hypnoticam hat das Mittel sich in Hammarsten's Ver- 
suchen stots sicher und wirksam gezeigt, der Schlaf blieb in keinem 
Falle aus, Aber er stellte sich bald höchst rasch, bald viel weniger 
schnell ein, war von verschiedener Dauer und führte in einigen Fällen 
bei der nämlichen Gabe zum Tode. Die Ursache davon kann mög- 
licherweise in der Beschaffenheit des Chlorals, wie auch in der der Vor- 
suchsthiere (Hunde, Katzen, Kaninchen) beruhen, Wus die Beschaffen- 
beit des Chiorals betrifft, so gelang es Hammarsten niemals, ein 
solches zu erhalten, dessen J.ösung in Wasser vollkommen neutral 
reagirte. Von den vier verschiedenen Sorten, mit weichen er Versuche 
anstellte, hatten drei mit Ausnahme der sauren Reuction die vor- 
geschriebene Eigenschaft, die vierte gab eine deutliche Trübung mit 
Silbersalz. Die drei hatten zuerst qualitativ dieselben Wirkungen, wäh- 
rend die vierte qualitativ ungleich wirkte. Das Cbloral war also nicht 
geusu 30, wie Liebreich es beschrieb, und es ist möglich, dass 
hierin eine Urssche zu den vielleicht etwas schwachen Wirkungen 
liegen konnte. Da indessen die gleiche Dosis den nämlichen Chiorals 
ungleich auf zwei möglichst gleiche ’Thiere wirkte, auf das eine rasch 
und intensiv, auf das andere langsam und schwach, so muss auch die 
individuelle Beschaffenheit des Versuchsthieres in Rechnung gebracht 
werden. Oft waren die benutzten Kaninchen gross, wohlgenährt und 
kräftig, alles Umstände, welche eine grosse Wilerstendskraft gegen 
das Mittel bedingen können und also die im Allgemeinen schwache 
Wirkung erklüren, aber es erklärt sich hieraus nicht die ganz dirferente 
Einwirkung auf scheinbar gleiche Thiere. Diese individuelle Ungleich- 
heit dor Resistenz gegen das Mittel gab sich mehrere Male deutlich 
wihrend der Versuche zu erkennen, namentlich ala geringere Empfüng- 
lichkeit anderen Thieren von gleicher Beschuffenheit gegenüber. So 
erhielten bei einem Versuche zwei möglichst gleich grosse Kaninchen 
zuerst dieselbe Dosis des gleichen Chlarals, 1, Grm. subentan, mit 
dem Erfolge, dass das eine nach 32 Minuten im einen tiefen Schlaf 
fiel, nach 25 Minuten anüsthetisch wurde und nach ungeführ 4 Stunden 
starb, wihrend das andere erst nach 1 Stunde in den Schlat von sehr 
kurzer Dauer verfiel und nach einer Dosis von 2',, Grm. nur 5 Stun- 
den schlief, olne dass während dieser Zeit die Anästhesie jemals voll- 
ständig wurde. Der Unterschied in der Wirkung ist hier in der That 
so bedeutend, dasa man in Frage stellen könnte, ob nicht ein Theil 
ser bei diesem Thiere injieirten Flüssigkeit wieder ausgelaufen sei. 
Kann das nun auch wohl vorkommen, so wurde doch in Hamınarsten's 
Experimenten diesem Einwurfe dadurch begegnet, dass er die Einstichs- 
öffnung comprimirte. Das Austreton wines oder des anderen Tropfen, 
wolches trotz alledem stattgefunden haben könnte, würde nicht von so 
grosser Bedeutung sein, um eine #0 grosse Ungleichheit in der Wirkung 
zu erklüren. Dieser ungleichen Resistenz dürfte die practische De- 
deutung nicht fehlen, demn ein gleiches Verhalten wird sich wahr- 
scheinlich bei Menschen finden, und vermuthlich machte sich die Indi- 
vilnalität hier in gleichem oder selbst in noch höherem Grade geltend. 
Es mahnt diess immer zur Vorsicht, da auch swiehe Dosen, welche 
gewöhnlich unschäullich sind, bisweilen vielleicht den Tod, aber wenig- 
stens Gefahr mit eich führen können. Aufmerksamkeit in dieser Hin- 
sicht verdient unlemgbar ein anderer Versuch, wo nach Injection von 
1 Grm. Chtoral ein beinahe ausgewachsenes Kaninchen nach 35 Minuten 
etarb, ein in Wahrheit höchst ungewöhnliches Resultat! Ein Beispiel 
vom Gegentheil der schwachen Wirkung sehr grosser Dosen bot ein 
anderes Kaninchen, das in 1'/, Stunden 2 Grm. Chloralbydrat erhielt 
und danach in 45 Minnten in Schlaf verfiel, welcher nur 20 Minuten 
anhielt. Es muns bierbei aber berücksichtigt werden, dass nicht die 
ganze Dosis auf einmal, sondern in drei Portionen eingespritzt wurde 
und dass ziemlich lange Zwischenräume zwischen den Injeetionen der 
einzelnen Dosen verdossen. Wäre die Dosis nuf einmal gegeben (natilr- 
lich it mehrere kleine Injeetionen vertheilt), 0 wlrde ganz sicher die 
Wirkung eine andere tnd weit stärkere geworden sein, weil die Wir. 
kung des Chlorals, gleich wie die jedes anderen Mittels, auf dem Ver- 
halten zwischen Resorption und Elimination beruht. Je mebr Ein- 
spritzungen auf einmal gemacht werden, desto grösser wird auch die 
Resorptionsfläche und desto schueller wirkt das Mittel, weil um so 
mehr auf einmal in das Blut gelangt. Daher wirkt auch direste Ein- 
apritzung in eine Vene kräftiger als eine andere Applicationnweise, 

*) Upsola Löhnieförenings Forhendt, Ba. Y. II. 5. p. 42% 


und auch die Anwendung des Mittels im Clystier wirkt stürker uls 
die hypodermatische Injection. Derselbe Versuch dient auch zur 
Illustration der Wirkungsdifferenz der verschiedenen Sorten des Chloral- 
bydrate, Dasselbe Kaninchen erhielt zuerst 2 Grm, Chloral von Hasche 
und Woge in Hamburg, das sich deutlich mit Argent, nitr. trübte, 
in 1'/ Stunden eingespritzt. 20 Minuten nach Injection von 1 Grm, 
stellte sich etwas Sechläfrigkeit ein, welche jedoch nicht zunahm, wes- 
balb 45 Minuten nach der ersten Einspritzung eine neue von ’/, Grm. 
gemacht wurde; als 30 Minuten später sich noch kein Schlaf eingestellt 
hatte, wurde eine weitere Injection von 7 Grm, vorgenommen und «s 
erfolgte nach 45 Minuten Schlaf von 20 Minuten Dauer. 8 Taga 
später bekam es Chloral von Aman in Stockholm, das nicht mit 
Silborsalpeterlösung sich trübte, und zwar 2 Grm. in 1 Stunden; 
hier fand sich schon nach der ersten Injeetion von | Erm. etwes 
Schlaf ein, eine neue Injection von 1 Grm. bewirkte Sstündigen Schlaf 
und Tod bis zum folgenden Morgen. Ein- anderes Chloral von Hasche 
und Woge, das sich nicht mit Argent. nitr. trübte, bewirkte zu 1 rm. 
vach 10 Minuten Schlnffheit und 1'/Astündigen Schlaf, aber keine 
Anästhesie, dieses Chloral war etwas weniger anuer als das zweite, 
I Grm. Chloral von Aman rief auch bei demselben Thiere nach 
30 Minuten Schlüfrigkeit und nach 2 Stunden 1/4 Stunden langen 
Schlaf und ebenfalls keine Anästhesie hervor. Dass in diesem Falle 
das Aman’sche Chloral schwächer wirkte, erklärt sich nach Nam- 
mursten aus der durch wiederholte Darreichung von Chloral erwach- 
senden Verminderung der Empfindlichkeit gegen das Agens und hält 
er durch den ersterwähnten Versuch um so deutlicher die stärkere 
Wirkung des schwedischen Chlorals dem deutschen gerenüber erwiesen. 
Später erhielt O. Hammarsten von derselben Firma ein anderes 
Chloral, welches auch etwas sauer war, aber übrigens von untadelhafter 
Beschaffenheit, und dessen Wirkungen in keiner Hinsicht der schwe- 
dischen etwas nachgab, 

Es muss noch eine Notiz hinzugefügt werden über Einwirkung 
des Chlorals auf diverse Thierarten, obgleich diese Frage für die 
Praxis keine grosse Dedeutung hat. Kaniuchen scheinen recht empfind- 
lich gegen dus Mittel zu sein, während Hunde in hohem Grade unem- 
pfindlich sind. Dei grossen Hunden musste H. bisweilen mehr als 
10 Grm. anwenden, um Amüstlesie zu erhalten, und ein 3 Wochen 
alter Hund, welcher 2 Grm. erhielt, schlief nach Y Stunde ein und 
schlief EA Stunde, aber blieb stets anüsthetisch und war beim Auf 
wachen vollständig munter. An Katzen hatte H. 2 Mal Gelogenheit 
zu erperimentiren, und comstatirte beide Male eine vorhältnissmüsig 
sehr grosse Empfindlichkeit gegen Chieral. Jede erhielt 3 Grm., die 
eine schlief nach 20 Minuten, wurde vollständig anfsthetisch nach 
35 Minuten und verfel in starko Dyspooe, die andere schlief in 
10 Minuten ein, wurde in 20 Minuten anfüsthetisch umd bekam sodann 
such schwere Dyspnoe. Die Anästhesie dauerte mehrere Stunden. 

Die wichtigste Frage, in welcher die Ansichten über die Wir- 
kungen des Chlorals etwas divergiren, ist die, ob das Mittel als An- 
ästhetieum mit ler ohne vorhergehende Excitation umd Hyperästhesie 
#irke. Liebreich fand, dass Chloral Anästhwsie bewirke. Richard- 
son und Demarquay, insbesondere der Letztere, eonstalirten Hyper- 
ästhesie, während Dienlafay und Krishaber abwechselnd nach der 
Grüsse der Dosen 4 Hyperästhesie oder & Anästhesie fünden, erstere 
nach kleinen, letztere nach grossen Dosen. Auch in Hammarsten's 
Versuchen war das Verhalten ein wechselndes; in manchen Fällen 
wirkte das Mittel vollkommen anästhetisch, ohne dass dns geringste 
Zeichen der Excitation voraufging; ia anderen dagegen bei Anwendung 
derselben Sorte Chloral eine demtliche Excitation, Worauf beruhen 
nun diese widerstreitenden Angaben, diese divergirenden Resultate? 
Ea liegt beinahe auf der Hand, eine ungleiche Reinheit bei den auge- 
wendeten Präparaten anzunehmen, aber da andererseits orwährt wurde, 
dans damellıe Chloral bei dem einen Thierse Exeitation, bei dem anderen 
nicht bewirkt, kann die Beschaffenheit des Mittels nicht die einzige 
Ursache sein. Eine andere wichtige Ursache dufür ist gerade wie bei 
Hypnose die ungleiche Individualität. Je ängstlicher ein Thier ist und 
je lobhafter es gegen Schmerz rengirt, desto jangwieriger und heftiger 
ist die Exeitation, welche unmittelbar auf den operativen Eingriff, hier 
die aubentane Injection folgt, und desto leichter kehrt, wesn das Thier 
sich geruht bat, jene Excitation jedes Mal wieder, wenn es von Neuem 
irritirt wird. Bei einem von Nutor unruhigen und empündlichen Thiere 
kann diese Unruhe durch loesle Schmerzen unterhalten und gesteigert 
werden, was in Hammarsten’s Versuchen mehrere Male bei Hunden 
der Fall war, und scheint auch die Ursache zu sein, weshs]b dusselbe Thier 
in weit geringere Excitation geräth, wenn das Mittel in schmerzloserer 
Weise in Clystier gegeben, als wenn es subeutan injieirt wird. Wird 
nun ein von Natur ängstliches 'Thier durch einen operativen Eingriff 
erschreckt und dieser Schreck fortdauernd von localem Schmerz unter- 
halten, so ist es nicht im Mindesten auffallend, wenn dieses Thier leb- 
haft gegen jeden neuen Beiz rengirt und also eine scheinbare Hyper- 


"U - || 


419 


ästhesie zeigt, die aufhört, bevor das Thier in Schlaf fällt und die 
Empfindung cessirt. Die Nothwendigkeit, diese individuellen Verbält- 
nisse bei der Frage über die Hyperästhssie zu berücksichtigen, macht 
die Beantwortung derselben ungemein schwierig. Nach Hammarsten 
kommt nun Behlaf ohne Ereitation häufig genug vor, dagegen konnte 
er, obschon er nicht selten Excitation beobachtete, in keinem Falle, 
wo er roines Chloral anwandte, sich davon liberzeugen, dass es sich 
um eine speeifische hyperästhesirende Wirkung des Chlorals handle, 
sondern es schien die Aufregung Folge localen Schmerzes, individueller 
Beschaffenheit oder gewisser äusserer Umstände zu sein, 

Die Angabe von Dieulafay und Krishaber, dass kleine Dosen 
(nuter 2 Grm} Urperästhesie verursachten, die grossen dagegen An- 
ästhesie, und ferner, dass ein Reizungsstadium stets der Anästhesie 
voraufgeht, haben, vom Roirungsstadium abgesehen, H.'s Versuche 
bäufiger als richtig eomstatirt. Doch lüsst sich diese ungleiche Wir- 
kung der Dosen leicht in Einklang mit den Verbältuissen der Indivi- 
dunlitit bringen, so dnss dadurch eben die ganze Exeitation erklärt 
wird. Je geringer die Dosis ist, desto längere Zeit vergeht, che die 
allgemeine Wirkung in Gestalt von Bewusstlosigkeit und Anüsthesio 
einteitt, desto länger fühlt auch das Thier die lvcalen Schmerzen und 


desto länger besteht auch die vom Schmerz erweckte und unterhaltene | 


Unruhe, Im Gegensatze dazu erzeugen grosse Dosen Schlaf und An- 
üsthesie rascher. Im Darme scheint das Mittel geringere Schmerzen 
als bei subeutaner Injection zu bedingen, dagegen rascher hypnotisch 
zu wirken, und bierdurch erklärt sich die von H. bestätigte Ieobachtung 
Dieulafay’s und Krishaber's, dass die Ungleichheit in den Wir- 
kungen kleiner und grosser Dosen weniger ‚deutlich bei Ciystieren als 
bei zubeutaner Injection hervortritt, 

In den meisten Versuchen dauerte es sehr lange, ehe vollständige 
Anästlasio eintrat and mussten sehr bedeutende Gaben angewendet 
worden. Besondere Erwähnung scheint die Empfindlichkeit des Thieres 
gegen Drücken der Tatzen, ein Verhalten, welches Liebreich auch 
hervorhebt, zu verdienen. Beagirt dus Thier gar nicht mehr gegen 
Stechen, Scheeiden oder Brennen mit glühendem Eisen, so kann man 
dadurch, dass man die Hintertatzen drückt, dentliche Zuckungen her- 
vorrufen. Ja es kantı sogar in einzeluen Fällen, bei Anwendung von 
unreinem Übloral, das Bild einer wirklichen Hyperästhesie entstehen. 
Bei Anwendung eines solchen, stark sauren und durch Silbersalpeter 
getrübten Chlorals sah Hammarsten die Reaction beim Kneifon der 
Tutze in dem Zeitpunete eintreten, wo die Narcose am tiefsten und 
eine andere Reizart unwirksam war, dagegen nicht, wenn das Thier 
von Neuem einschlief, oder wenn der Schlaf abzunehmen begann, und 
glaubt daher, es beruhe die Besetion in der That anf wirklicher ge- 
steigerter Empfindlichkeit für diese specielle Art des Reizes. Man könnte 


auch denken, dass das Thier, durch ein solchen Drücken der Tatze plöitz- h 


lich aus dem Schinfe geweckt, unruhig und erschrockt werde und in 
Folge davon schreie u. s. w., aber, wern diess der Fall wäre, dürfte 
sich «diese Unruhe und das Erechrecken am Antange oder am Schluss 
des Vorsuches einstollen und nicht zu der Zeit, wo der Schlaf so tief 
ist, dass Stechen oder Brennen mit glühendem Eisen ihn nicht stürt, 
Da sich das Phänomen nur bei dem gedachten unreinen Chlerallıydrat 
zeigte, so bietet es einen Bewein dafür, dass zwischen verschiedenen 


auch qualitativ Differenzen bestehen. Das nümliche unreine Präparat 
rief auch Brand an den Injeetionsstellen hervor, während die übrigen 
reinen Prüparate einmal Abscedirung, in allen übrigen Fällen keine 
locale Wirkung hatten, 

(Fortsetzung folgt.} 


Die einfachen Arzneimittel der Araber und ihre 
therapeutische Anwendung. 


Nach den Beobachtungen der arabischen Aerzte Serapion, Averroes, 
Rbazes und Aviconna aus den Quellen in kuragefasstem Auszuge 
mitgetheilt 
von 
Dr. E. R. Pfaff, 


königl, süchsischem Bezirksarzie in Dresden. 
(Fortsetzung aus No,3®.) 


Ova. Von den Eiern, namentlich Hühnereiern, machten die ara- ' 


bischen Aerzte vielfachen Gebrauch. Als Schönheitamittel verwendeten 
die arabischen Frauen das Eiweiss, indem sie sich durch Waschen des 
Gesichts mit demselben vor dem Verbrennen in der Sonne (dem sounen- 
verbrannten Teint) schützten. Ein sonnenverbranntes Gesicht soll durch 
öfteres Waschen mit Eiweisa wieder weis werden, Ülystiere mit 
Eiweiss nützten bei Prolapsus ani, Einspritzungen damit in raginam 


bei Geschwären am Orificium uteri, Waschungen der Augen mit 
Eiweiss bei schmerzhafter Augenentzindong. Innerlich empfahl man 
den Genuss roher Eier gegen Husten, Lungenschwindsucht, Heiserkeit, 
Blutspucken, in heissen Essig geschlagen gegen Dysenterie und Blasen- 
beschwerden, namentlich Blutharnen, 

OÖpopansı, das Gummibarz aus der Wurzel von Ferula oder Pasti- 
naca Opopannx, wirkt resulvirend, carminativ und abführend und diente 
Äusserlich gegen veraltete Geschwüre, zur Ausfüllang hobler Zähne 
und zu stürkenden Augenwässern, innerlich gegen chronischen Husten, 
Gicht, Milztumor, Harnrerhaltung, Menstrualstockung, Wassersucht und 
Epilepsie. Schwangere haben das Mittel zu meiden, da es Abortus 
hervorruft. 

Dleander (Nerium Oleander) wurde innerlich wegen seiner sehr 
giftigen Wirkung wenig gebraucht; äusserlich dagegen verwendete man 
die Abkochung der Mätter gegen Wanzen, Flöhe, Läuse nnd allerhand 
Ungeziefer. Die Araber liessen die Fussböden ihrer Wohn- und Schlaf- 
zimmer mit Oleander-Abkochung bespreugen und befreiten sich dadurch 
von dem im Öriente so unerträglichen Ungemach lüstiger Insecten, 
Die Blätter wurden zu Umsehlägen auf schmerzhafte Geschwülste anf- 
gelegt und der ausgepressts Saft der mit Wasser beienchteten Blätter 
diente zu Waschungen bei Scabies nnd Praritus. Ein davon bereitetes 
Pflaster brauchte man geren Kreuzschmerzen. 

Oleum olivarım schützt das Haar vor zeitigem Ergrauen, wenn 
dasselbe täglich damit bestrichen wird. Einreibungen des ganzen Kör- 
pers mit Olivenöl wurden als Btärkungsmittel empfohlen. Clystiere 
mit Olivenöl leisteten gute Dienste bei Colik, bei Geschwüren im 
Mastdarm und bei Tenermts. 

Olibanum, thus, von Boswellia turifera, wurde mit Nonig vermischt 
zur Heilung von Pararitium gebraucht, mit Terra chimslea und Oleam 
rossrum auf entzlindete Brüste gelegt und mit Fettstoffen verbunden 
anf bikartige Goschwilre und Brandwunden applieirt. Olibanım galt 
bei den Arabern als Schutzmittel vor krebsiger Degeneration innerer 
und Äusserer Geschwiire, Innerlich wurde der Weihrauch nur in ganz 
kleinen Dosen mit Wein gegeben und zwar zur Anragang der geintigen 
Thätigkeit, sowie gegen Dysenterie, Blutflüsse aller Art und insbeson- 
dere gegen Geschwilre im Mastdarm. wobel auch Leinwandbäuschchen 
mit Olibanum nnd Kosenöl in den Mastıdlarm eingeführt wurden. Das 
Decset der Rinde des Baumes diente als Stürkungsmittel für den Magen 
und gegen Magenerweichung. 

Origanum brauchten die Araber als Carminativum und Abfihr- 
mittel. Es wurde gegen Ascariden angewendet. Das Oleum Origani 
soll dem Magen, der Leber und der Lunge dienlich sein, 

Ossa, (sehrannte Menschenknochen im Getriuk genommen sollen 
nach Galen die Epilepsie geheilt haben. Die Araber brauchten das 
Mittel nach Ibm Sina auch gegen rheumatische und giehtische Gelenk - 
schmerzen. 

Portulaea oleraces. Der Saft diente zur Beseitigung von Warzen, 
zu Umschlügen auf #irysipelas und verdünnt zu Augenwässen bei 
Ophthalmie, Das Decoet gab man innerlich bei Magen- und Leber 
entzündung, Nieren- und Blasenschmerzen, gegen Pollutionen und kranle. — 
haft erregten Geschlechtatrieb. Clystiere davon dienten gegen Dysenteri „ 


. profuse Hämorrhoidalblutung und Ascariden. Den Saft gab man imer— 
Chloralsorten bezüglich ihrer Action nicht nur quantitativ, sondern 





' die Spermabereitung, während der weisse Pfeffer dieselbe vermer, 


| Abortun hervarbringen. 


lich gegen Bluthusten, sowie bei acnten Fiebern. 

Allium Porrum (gemeiner Lauch). Der Saft mit Sumach verband um 
beseitigt Warzen und Epinyetides. Die Abkochung mit Aqua hordenı 
gab man gegen Asthma; den Samen gegen Blotspucken, Tenesmus ur HK 
Mastdarmblutungen. Die Araber brauchten das Mittel nuch als Aphro 
disiacıum. 

Petroleum benutzten die Araber zu Einreibungen bei gichtische zu 
und rheumatischen Gelenkschmerzen, als Ohrtropfen bei Ohrenzwara 
und innerlich in kleinen Mengen mit heissem Wasser vermischt geguan, 
chronischen Jungenentarrh, Asthma, Leibschmerzen und Blähungem. 
beschwerden, Gegen Ascariden wurden kleine Mengen Petroleum deren 
Ulystiere beigemischt. 

Piper nigrum (fulful), Ausser dem gewöhnlichen Gebrauche don 
Pfeffera als Gewürz wurde derselbe von Jen arabischen Frauen ale 
Schutzmittel gegen Gravilitas angewendet. Nach den Beobachtun ge 
der Araber beeinträchtigt der schwarze Pfeffer, von Männern rn 

’ 
“t, 


Während der Schwangerschaft kann der übermässige Genuss dos Merp.n 
rs 


Piper longum (dar fulfal) wurde von den Arabern als Mgnm x * 
und Aphrodisineum gebraucht. “el 

Praasium, i. e. Marrubium plicatum (frasium). Der Safı, da Cy 
tropfen bewatzt, beseitigt chronische Ohrenschmerzen. Das Decvet Ai — Mur 
als Expeetorans bei Lungerkrankheiten und beseiligte Stockunger, “yte 
der Leber, der Milz und den Nieren. Es ruft den zurückgebliek, in 
Menstrualfluss hervor. Das Kraut, mit Balz zu einem Pflaster ie men 
beitet, wurde auf Tollhundsbiss applicirt. = zur 
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Pasonia offieinalis (fawunis) diente gegen Epilepsie, Podagra und 
Incubus, Die Wurzel brauchte man gegen Leberanschuppung und 
Icterus. Sie wirkt urintreibend und befürdert den Menstrualfluss, 

Pastus cervorum, i. e. Pastinaca sativa (rbia el ajal). Das Decost 
der Stipites diente zu Waschungen gegen Pruritus der weiblichen Ge- 
nitslien; innerlich wirkt es urintreibend und wurde als Emmenngogum 
und Abortivrum angewendet. 

Ruta graveolens (sadsab). Das Infusum branchten die Araber 
Kusserlich gegen Kahlköpfigkeit und zur Entiernung von Warzen, als 
Augenwasser mit Fenchel-Infusum zur Stärkang der Sehkraft, innerlich 
bei Kurzathmigkeit, Magenschwäche, Flatulenz, Wurmbeschwerden, 
Colik und gegen krankhaft erregien Geschlechtstrieb. Anhaltend ge- 
braucht, bringt das Mittel Impotenz hervor, Es diente auch gegen 
Ischias und Hemiplegie. 

Rubin tinctorum. Die Abkochung wurde zu Waschungen bei 
Impetigo und aller Art Hautschärfe benutzt; innerlich gegen Paralyse 
und Ischias, sowie gegen Leber und Milzauschoppung. Das Mittel 
wirkt stark wrintreibend. Im Pessarium getragen ruft es die Men- 
strustion und Abortus harvor. 

Rapbanus sntivus (fadschel), Mit Farina lolii vermischt und auf 
kahle Stellen des Kopfen gelegt bringt der Saft frischen Haarwuchs 
hervor; mit Honig vermischt heilt der Safı gungränöse Geschwüre. 
Das Decoet der Blütter wird gegen Leberkrankheit, leterus und Wasser- 
sucht empfohlen. Der Reitich selbst regt, nach dem Essen genommen, 
die Verdauung an; vor dem Essen dagegen ist er schädlich und be- 
lstigt den Magen durch Aufstossen, 

Squilla maritima. Der Bafı diente zur Beseitigung von Warzen 
und als Mittel gegen Kahiköpfigkoit, Das Acetum Syaillae benutzten 
die Araber als Mundwasser bei Scorbut, lockeren Zähnen, blutendem 
Zahnflvisch und lblem Mundgeruch. Das Dieevet gab man innerlich 
gegen Wassersucht, Ictorus, chrowischen Brustcatarıh, Asthma, Heiser- 
keit, Milzauftreibung, Schmerzen im Magen, Mastilarm und Uterus und 


Harnverhaltung. Das Mittel wirkt stark uriutreibend uod bringt Ab- 
ortus hervor, 

Squinanthum, ji. #. Andropogon Schoenanthus (ide dschir). Die 
Blume und die Wurzel wurde gegen Blutspucken angewendet. Das 


Oel diente zu Einrelbungen bei Pruritus, Das Decoct der Wurzel 
stärkt den Magen, vermehrt den Appetit und beseitigt innere Schmer- 
zen, namentlich im Uterns, Es wurde auch gegen Lithiasi«, Strangurie, 
Mictus cruentus, Hydrops und Apostematn ani angewendet, 

Stieados, i. e. Lavendula Stoechas (istuehudns) galt bei den Ara- 
bern als antiseptisches Mittel. Das Deecoct gab man gegen Nerven- 
schwäche, Epilepsie, Melancholie und als allgemeines Stärkungsmittel, 

Stinkus merinus wurde innerlich gegen Nervenschwäche in Folge 
von Ausschweifungen in Venere angewendet, Er stand als wirksames 
Aphrodisiacum in Ansehen. Ausserdem gaben die arabischen Aerzte 
bei geschwächter Sexualsphäre eine Art Eleciuarium, bestehend ans 
soncentrirtem Leinschleim (Leeoct. som. Jim), Honig und Piper loogum, 

Asparagan off. wurde gegen Leberkrankheit, leterus, Harnrerhal- 
tung, Unfrnchtbarkeit und Menstrualstockung angewendet. 

Staphisagria, Das Decoct. sem, Staphisagrise wurde zu Waschungen 
des Kopfes gegen Pedienlos und Kahlköpfigkeit, zu allgemeinen 
Waschungen bei Scabies und als Mundwasser (mit Essig) gegen Aphten, 
Beorbut, Zahnsehmerz und bintendes Zahnfleisch angewendet. 

(Fortsetzung folgt.) 


Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 


Die Complicationen des Abdomimaltyphus. 


Biatistische Zusammenstellungen nach den Beobachtungen im Spital zu Basel 
in den Jahren 1865 — 1868. 


Yot 
Dr. D. Betke aus Bremen. 


(Forisstzung aus No, 45.) 


Ich habe noch Einiges über die Todesfälle hinzuzufligen. Was 
zunächst die Zeit des Eintritts des Todes anbetrift, so muss ich auch 
hier 2 Tabellen aufstellen, die eine, welche vom Eintritt in das Spital, 
die andere, welche vom Erkrankungsbegion an rechnet, Es sind 
übrigens nur 36 Fälle, bei denen der Tag des ersten Auftretens 
schwererer Krankheitserscheinungen nicht mit voller Genauigkeit feat- 
gwtallt werden konnte. 


1 — —n— 
Nach Eintritt in das Spital. 
TE un To er ._ 


en REES 
Nach Begion der Erkrankung. 


Woche. Zahl. Te Woche. Zahl. ger kan 
1 55 26,1 1 5 2, 
2 51 24,2 2 4 .. 
3 43 20,4 3 40 22,9 
4 17 8,0 4 26 14.9 
5 11 32 5 17 97 
6 ” 3.8 5 12 6,8 
7 9 4,2 7 7 4,0 
8a 2 09 8 4 22 
8 1 0,4 9 5 28 

Später. 13 61 Später. 14 80 


Nach der zweiten Tabelle erfolgte der Tod fast in der Hälfte der 
Fälle in der 2. und 3. Woche. Bei den I4 später als 9 Wochen 
erfolgten Todesfüllen trat der lethale Ausgang ein 5 Mal nach circa 
70 Tagen, 4 Mal nach %0 Tagen, je I Mal nach 90, nach 110, nach 
150, nach 190 und nach 220 Tagen, 


Ueber die Häufigkeit der verschiedenen Complientionen in den 
Todesfällen giebt fulgende Zusammenstellung Aufschluss: 







Comwmplication. von 210. 


Darmblutung - 2 2 2 2 0 2 46 21,9 
Peritunilis . . en: ha 41 52 
Perloratire Peritonitis le 13 61 
Parolitis, . . Be ta 6 2.8 
Hämatemesia , 2 2 2 2 a 1 04 
Lobäre Prueummie - 2 22. 29 13.8 
Pleurilis. - 2 0 0 2 nn 20 95 
Hypostase ,„ . . Pe ur vr rer so 23,8 
Chronische Pnesmonie u 17 30 
Eongeninlaret 2 2 2 2 si 76 
Longengungtün. 2 2 2 2 en 13 61 
Lobuläre Poeumonie . + 74 
Hamoptor . . 4 1.9 
Keblkopfgeschwüre . 2 11,9 
Glousöden . 20. 4 1.9 
Perichoedritin . 3a 1.4 
Epıstuxis ar ee 21 10.0 
Emppem. - 2 2 02 200% 2’. 0A 
Pneusmothorex . » 1 0,4 
Pieuwritis und Peritoitis "tubereul, 1 04 
Peritonitis tubereul. . 1] 04 
Allgemeine Miliartubereulose 1 04 
Milisre Tubercwiose der Sungpe P 1 1 
Leichte Delirien 4 Bar ‘e 613 18.0 
Starke Delirien : 2 2 0 en 56 40,9 
Faribande Delirin . . 10 4,7 
Sopet ı .« 30 14,2 
Audere schwere Gehiuerschinunges. 12 5,7 
Acute Gebirmanämie . ,„ . .. 1 04 
Hämorrksgie des Gehirns 2 0,9 
Meningenle PUBEEEER: .. 1 04 
Enceghahtis . » ale a ae 1 0,4 
Meningitis . . 2 0,9 
Decubius . WEL er er a BRFARE 52 24,7 
Andere Gang © » : 2 Hr 2 0. 4 1.9 
Abacest - 2 2 2 00er 6 28 
Petechien » 2 2 2 2 2 re 5 2,3 
Thrembosen . ..20.200., 2 09 
Abötts. » 2“ 2 Hr 3 1.4 
Metrorrkagie BCE Pte 2 0,9 
Chron. Maorb, Brig. . 2 2. 3 1.4 
Intermiltens-Cachrzie rare 1 0,4 
Rechtseitige Geburt . it 0,4 


Näher auf den Leichenbefund in Bericheng auf die Compliestionen 
einzugehen, halte ich nach der umfassenden Arbeit von C, E. E. Hoff- 
mann für unnöthig. 

Ich habe noch die Frage nach den näheren Todesursachen zu be 
antworten. Eine exacte Boantwortung derselben erscheint mir, weun man 
der Hauptsache nach nur auf die Krankengeschichten angewiesen ist, sehr 
schwierig, besonders wenn in einem Falle mehrere schwere Complica- 
tionen zugleich vorkommen. Es war dabei einige Willkür nicht zu 
vermeiden; doch habe ich die Entscheidung unter sorgfältigster Erwi- 
gung aller in Betracht kommenden Umstände getroßen. 

In 86 Fällen, in 40,9 pCt. also, möchte ich die Art des Todes 
mit „Fiebertod‘‘ bezeichnen; der lethanle Ausgang trat ein mit den 
Zeichen der Herzparalyse, des Lungenödems, oder es gingen dem Tode 
schwere Gehirnerscheinungen voraus (Coma), ohne dass eine palpable 
Ursache für die letzteren bei der Beetion gefunden wurde. Die Todes 
ursachen für die übrig bleibenden Fälle sind in der folgenden Tabella 
zusammengestellt. 


Complicsatiom 





Darmblutang 7 3,3 
Peritoeliis . - » a 5 2,3 
Perloralion - = 2 2 = 2 een 13 6,1 
Parotitis. . KR ae a 1 0,4 
Hömstemesis - - . . + 1 0,4 
Lobäre Poeumonie - + + 25 11,9 
Pleuntis .. 4 1.8 
Infarı . 6 28 
Lungenaangräü - .r 11 5,2 
Hamopleb » 2 > 0 nen en 4 1,9 
Kebikopfafleetion . » . + =» 4 1,9 
Epistaxis . 2 0,8 
Phtlusis ole indiriduelte Compieaton 10 4,7 
Preumothorat . 1 4 
Empyem . . 1 0,4 
Tubereulüse Peritonilis und Pleuritis , . 1 0,4 
Gebirnonämie . » » .r 1 04 
Meningitis . .. 1 0,4 
Gebirnbämorrhagie 2 0,9 
Meninpesie Hämorrhagie. « 1 04 
Furibunde Delirien and Melaachelie 2 0,9 
Deenbitus . sr» - - . 8 3.8 
Abscasse . une ı 04 
Chron. Morb. Bright, 3 1,4 
Aburtos . R u... 3 1.4 
Meirorrhage . - on 2 0,8 
Hämorrtagische Diathese r. . 3 1,4 
Intermiltens-Cnchesie . 1 0,4 


Als häufigste Todesursache haben wir ua: abgesehen vom Fieber- 
tode, die lobäre Pneumonie, die nächst häufige ist dann Peritonitis 
durch Perforation, Lungengangrän etc. Der Fall von tubereulöser Pe- 
ritonitis und Pleuritin (klsige Schwarten) konnte unter die Rubrik 
Phthisis nicht gebracht werden, weil beim Eintritt in das Spital keine 
Zeichen derselben hastanden. Es entwickelte sich diese Complieation 
in der Reconralescenz eines schweren Typhus bei einem Emphysema- 
tiker mit den Zeichen einer chronischen Peritonitis, In den 2 Fällen 
unter „faribunde Delirien und Melancholie“ erfolgte der Tod in Folge 
eines Sprunges zum Fenster hinaus. 

Von Interesse ist es zu erfahren, wie viel Zeit verstreicht von 
dom Auftreten der ersten Zeichen einer später als Todesursache sich 
herausstollenden Complieation an bis zum Eintritte des Tudes. Ich 
theile diese Zeit ebenfalls nach Wochen ein. Dieser Intervall betrug: 
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Darmblotong 

Peritonitis . 
Perforstie Peritonitis . 

Parotitis . “ 
Hämatemesis 

Lobäre Porumonie. 

Pleuritis . 

Lungenisfarct 

Lungengangrän . 

Hämoptoe 

Keblkopfalfestion 

Epistatis . 

Pneumothoras . 

Empyem . 

Tubereslöse Pertonitis end Pleurilis 
Gehimanimie . 400“ 
Weningitis ..:. 
Gehirnhämorrbagie . p 
Meoiugenle Hömorrhagie . 
Sprung aus dem Fenster 
Decubitus rer 
Abwesse. . 0. 
Chron, Morb, Bright. . 
Abories . . 
Metrorrliägie.. 
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Bei den 3 Fällen, in welchen ln Dinthese die Todes- 
ursache war, traten die ersten Blutungen in dem einen Falle 6 Tage, 
in dem anderen einen Tag vor dem Tade auf; der dritte Fall kam mit 
zahlreichen Petechien zur Aufpahme. 


*; augenblicklich. 
(Forteetaung folgt.) 


Deutsche Klinik. 1870, 
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Stenosis membranacea laryngis. 
Aus der laryngoscopischen Klinik des Dr. Bchrötter in Wien. 
Mitgerneiti von 
Dr. bBoldyzew aus Kasan, 


Durch die Gefälligkeit des Herrn Dr. Schrötter, Vorstand der 
Klieik für Kohblkopfkrankheiten in Wien, hatte ich Gologenheit, — 
folgenden in vieler Hinsicht höchst interessanten Fall zu beobachten 
und bei der Behnmilung denselben -- relbstatändig mitzuwirken. 

Su viel mir bekannt ist, sind bisher Llos zwei Fälle vun secun- 
dären Kohlkopfkraukbeiten in der Literatur verzeichnet, welche eins 
theilweise Aehnlichkeit mit dem zu beschreibenden Falle darbieten. 
Einen Fall finden wir in der „Klinik der Krankheiten des Kehlkopfes’* 
von Dr, Türck, 3. 409%, mit einer dazu gehörigen Abbildung in dessen 
Atlas, — der zweite Fall, eine Membran in Form einer ringförmigen 
Strictur des Larynx wurde von Dr. Schrötter im März 1869 der 
Gesellschaft der Aerzte in Wien vorgestellt und später von demselben 
toit vollkommener Heilung des Kranken operirt. 

Ueber den vorliegenden Fall bia ich in der Lage fulgende Daten 
mitzutheilen. 

Patientin ist 47 Jahre alt: schwach gebaut; hatte 5 Kinder, von 
denen nur ein neunjühriger Knabe am Leben ist, Im 16. Lebensjahre 
hatte Patientin allgemeinen Hydrops, welche Krankheit durch 6 bis 
8 Wochen dauerte, im 38. Lebensjahre überstand sie einen leichten 
Icterus, Wor deei Jahren verspürte die Kranke Schmerz beim Schlingen, 
welcher zumeilen dasselbe ganz unmöglich machte; ausserdem konnte 
Patientin nur sehr kleine (Juantitäten meist Aüssiger Nahrung anf ein- 
mal hinabbringen, Diese Symptowe waren nicht conrtant, somdern ver- 
schwanden zeitweise gänzlich auf die Zeit von 2—3 Wochen, ja sogar 
einmal auf 2 Monate, kehrten aber jedesmal wieder in der früheren 
Intensität zurück. Vor 1'/, Jahren stellte sich Heiserkeit ein, welche 
sich eontinuirlich ateigerte, s0 dass Patientin seit einem Jahre vollstäu- 
dig aphonisch ist. Ausserdem fühlte sie bei etwas stärkeren Körper- 
anstrengungen Athembeschwerden, Dieser Zustand der Kurzatlimigkeit, 
sowie die vollständige Aphonie bewogen die Patientin im Anfange des 
Monates Juli an der Klinik des Dr. Schrötter Hülfe zu suchen. 
Schlingbeschwerden waren zu dieser Zeit in geringerem Grade vor- 
handen. An Syphilis will die Krunke nie gelitten haben, 

Die an der Klinik vorgenommene Untersuchung ergab keine Ab- 
normität der Brust- und Uuterleibsorgane, Die Lymphdrüsen nirgends 
geschwellt, auch sonst nirgends eine Spur einer syphilitischen Affestiom 
zu linden. 

Specielle Untersuchung: Die Sehleimhaut der Mundhöhle 
blass, der Zungengrund ein wenig geschwellt und geröthet; die Bänder, 
welche von der Epiglottis zur seitlichen Wand des Pharynz gehen, sindk 
ebenfalls geschwellt und erschweren mit dem sehr langen, weichere 
Gaumen bedentend die Untersuchung der tiefer gelegenen Theile, Auf“ 
der ganzen hinteren Wand des Schlundkopfes bemerkt man zahlreiche, 
seichte, gelbliche Exncerbationen zwischen blassem, reichlichem Narben — 
gewebe. Die Arcus pharyngo-palatini stark geschwellt und gerüthet, 
jedoch beträchtlich verkürzt. Erst nach einigen Tagen, als die Krank 
das Niederdrücken der Zunge mit dem Spatel zu ertragen begann (welches 
bei der ersten Untersuchung nicht möglich war), klürten sich die Ver— 
hültnisse in der Weise, dass die Entdeckung einer Btenosis phm _ 
ryngis gemacht wurde, Man sah nümlich, das die hintere Wand des 
Schlundkopfes in der Höhe der hinteren Kehlkopfwand und etwa 11, Zoıy 
nach abwärts vom freien Rande des weichen Gaumens in Form eine 
bogenfürmigen Leiste von '/, Zoll Breite derselben nach dem Pharyn x _ 
lamen vorsprang, unterhalb welchem man deutliches Narbengeweie en _ 
blickte. Beim Betaston mit dem Finger fühlte man, dass dieser Bogen 
sich von beiden Seiten her in Form eines harten enllösen Randes, Lin 
zum Zungengrunde erstreckte, so dass der Eingang in den Phryan 
blos für den Zeigefinger durchgängig war, 

Bei der laryngoscopischen Untersuchung, weiche Anfaz, 
wegen der grossen Beizbarkeit der Patientin mit der schr neigen. 
Epiglottis schwierig wur, gelung es bei stark uach rückwärts gebera Kite 
Köpfe, und imdem der Zungengrund vermittelst des Spatel ned. on 
drückt wurde, die inneren Theile des Kehlkopfes zu besshen. ee 
zeigte sich die Epiglottis wenig beweglich und ihre hintere Obor dc 
stark geröcher Trotz der geschwellten falschen Stimmbänder 
man die wahren bis au ihrem vorderen Ende unterscheiden. 
geiblichroth; ihre stark entwickelten Gefüsse deutlich sichtbar. a 
zeigte sich, dass die wühren Stimmbänder selbst bei der tief 
spirntion nur sehr wenig aus einander gehen, da zwischen des 
eine röthliche Membran, ähnlich einer Schwimmbant, ausgepm 
Die Membran wird nach rlickwärts von einem concaven Rande k> 
ist mit Geflssen verschen und liegt um ein geringes tiefer 


freie Rand der Stimmbänder, woraus man schliessen kann, 
selbe von der unteren Fläche der wahren Stimmbänder ihren mm 
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nimmt. Die Dicke der Membran kann keine beträchtliche sein, da 
sich dieselbe beim Zusammenrücken der Stimmbänder, d.i. beim In- 
toniren in der Mitte, ihrer ganzen Länge nach, nuch abwärts ausbiegt. 
Die Breite der dreieckigen Membran beträgt an der Basis, d. ji. nach 
hinten, ungefähr 5 Linien; die Länge derselben etwa 7 Linien, so dass 
die Entfernung zwischen dem hinteren Ende der Meinbran und der 
hinteren Laryoxwand höchstens 3 Linien beträgt, somit nur ein ganz 
kleiner Raum für das Durehstreichen der Luft frei bleibt, in dem Vor- 
handensein dieser strieturirenden, narbigen Membran alao auch die Er- 
klärung für die Aphonie und Athemnoth der Kranken gegeben war. 
Die Therapie hatte sich somit mit der Entfernung dieses mechunischen 
Hindernisses zu beschäftigen; da bei einer einfachen Durchtrennung der 
Membran die Function der Stimmbänder beeinträchtigende Lappen zu- 
riickbleiben, auch sehr wahrscheinlich die Wundränder wieder mit 
einander verwachsen würden und das gewiss am vorderen Winkel der 
Stimmbänder zunächst geschehe, so wurde beschlossen, den vordersten 
Winkel der Membran zu durchbohren, die dadurch erhaltene Deflnung 
zur Ucberhäutung zu bringen und dann erst die Abtrennung der Mem- 
bran von den Stimmbändern — ein sehr delicates Verfahren — in der 
Weise vorzunehmen, dass aus der Oefinung zuerst ein Schnitt parallel 
nach der Kante, x. B, des rechten wahren Btimmbandes bis beinahe 
zum Ende der Membran und nun, nachdem dieselbe ja noch immer 
ausgespannt war, in derselben Weise an der linken Seite geführt und 
jetet, nachdem auch diese neuen Wunddlächen überbäutet waren, zuorst 
die kleine Brücke rechts durchschnitten und schliesslich die nunmehr 
am kleinen Stiele links befestigte Membran ausgerupft werden sollte. 
Da ein solches Verfahren vollständige Unempfindlichkeit im Laryox bei der 
Manipulation mit Instrumenten beansprucht, mit einer locnlen Anästhesie 
dieses eben nur für je eine Operation erreicht worden wäre, wurde 
diesss Ziel durch regelrechte tägliche Uebungen der Kranken zu er- 
reichen gusucht, Dieser geschah auch, und nachdem Patientin sowohl 
berüiglich der Untersuchung selbst, als auch bezüglich der Berührung 
mit Instrumenten ziemlich geübt wär, traten einige neue Thatsachen 
zur vollständigeren Beurtheilung des Krankheitsbildes hervor. So z.B. 
konnte man nach 3 Tagen schon mit einem entsprechend gekrimmten 
Catheter die Epiglottis nach vorwärts drücken, wodurch es gelang, einen 
halbmondförmigen Substanzrerlust des oberen falschen Stimmbandes am 
vordersten Winkel zu constatiren, Ferner sah man ganz deutlich die atarke 
Injection simmtlicher Theile des Kehlkopfes und zahlreiche, den un- 
tersten Theil der hinteren Epiglottisoberfläche bedeckende Narben, welche 
rechts eine weisse, links hingegen eine mehr röthliche Färbung zeigten. 
Eudlich konnte man auch durch die rlickwärts befindliche Oeffnung in 
die Trachea hinabsehen. In derselben waren ausser der ziemlich be- 
trächtlichen Röihung keine Abnormitäten vorhanden. 

Nach vollkommener und sorgfültiger Beobachtung der Kranken, 
welche durch die täglichen Uebungen zur möglichst vollkommenen Ruhe 
bei Untersuchungen und beim Tusehiren mit den Instrumenten in den 
verschiedenen Theilen des Kehlkopfes gebracht worden war, wurde die 
Operation in folgender Weise ausgeführt. 

Dr. Sehrötter bog den zugefeilten Platindraht eines galvano- 
eaustischen Schlingenträgers (Voltelini) in der Weise um und an ein- 
ander, dass er eine Spitze darstellte, welche durch den galrauischen 
Strom in's Glühen vorsetzt wurde, Ungeachtet der vollständigen Ge- 
fühllosigkeit der Kranken bei Berührung mit anderen Instrumenten be- 
wirkte das Eingehen mit dem Galvanocauter augenblicklich heftigen 
Reiz und Husten. Die Stimmbänder näherten sich einander bis zu dem 
Grade, dass einerseits das Ende des Instrumontes nicht sichtbar war, 
andererseits es unmöglich wurde, die Wirkung des glühenden Instru- 
mevtes auf verschiedene Theile des Keblkopfes zu bestimmen. Die 
Ursache des Reizes Ing im Instramente selbst, indem die Seidenfäden, 
welche das Ende des Instrumentes (Voltelini} umwickelten, derartig 
hervortraten, dass sie durch ihro Unebenheit eine starke Reizung be- 
wirkten, 

Tags darauf wurde das Instrument su morlißcirt, dass die Platin- 
spitzen mehr einander genühert waren und keine Seidenfäden das In- 
strament umgaben, Jetzt wurde das Instrument gut ertragen und 
nach zweimaliger Einführung desselben gelang es, im vorderen Winkel 
ein Örlibchen in Form eines braungelben Schorfes zu bilden. 

Da man die Dicke der Membran, insbesondere nach vorn zu, 
nicht vollkommen genau kannte, getraute sich Dr. Schrötter nicht, 
mit der Glühspitze vorläufig weiter vorzudringen. 

Ea versteht sich von aelbat, dass die grösste Aufınerksamkeit vor- 
wendet wurde, um keine Verbrennung der nahe gelegenen Kehlkopfs- 
theile zu bewirken. Dies gelang beinahe vollständig, indam die 
oberen und unteren Stimmbänder nur unbedeutende Spuren einer Ver- 
brennung zeigten, Erst nach Herausnahme des Instrumentes klagte 
die Kranke über Schmerz, welchen sie als einen brennenden beschrieb. 
Zwei Tage darauf wurde die Kranke untersucht, der Brandachorf im 
vorderen Winkel der Membran war noch vorhanden, und als derselbe 


mit einer dünnen Moetallsonde berührt wurde, gab die Stelle, wo sich 
derselbe befand, dem Drucke der Sonde nach und ohne grossen Kraft- 
sufwand durchdrang die Sunde vollständig die Membran. Es war somit 
das Besbsichtigte glücklich erreicht, 

Seit dieser Zeit wurde die Kranke von Dr. Schrötter mir zur 
Behandlung überlassen, =elche darin bestand, naeh Möglichkeit die 
gebildete Vefnung im vorderen Winkel des Keblkopfes der Länge und 
Breite nach zu erweitern und in möglichster Ausdehnung nach gebil- 
deter Ueberhäutung eino Wiederverwachsung zu verhindern, 

Zwei Monate behandelte ich die Kranke täglich, Aufangs konnte 
ich selbstverständich nur mit einem dünnen, elastischen Catheter durch- 
deingen. 

Um die Möglichkeit zu haben, eine Sonde von grüsserem Caliber 
durchzuführen, ging ich mit eineın gedeckten Messer in dio Oefnung 
ein und machte nach vorn zu in der Medianlinie einen ’/, Linien langen 
Schnitt, Derartige Schnitte wurden im Verlaufe eines Monates drei 
ausgelührt, #0 dass ich nach Ablanf desselben eine Metallsonde von 
2 Linien Dicke und beträchtlichem Gewicht leicht durch die Oelfaung 
bringen konnte, ohne die Kranke zu reizen. 

Nun, da man bereits überzeugt sein konnte, dass ein Verwachsen 
der Osffnung nicht stattfinden würde, entschloss man sich zur Ab- 
tragung des hinteren Theiles der Mewbran, 

Am 18. October wurde nach dem oben angeführten Plane zur 
woiteren Operation geschritten. Ich führte ein gedecktes Messer in die 
schon früher gebildete Oeffnung ein und machte einen Schnitt von 
vorn nach rückwärts, lüngs dem inneren Rande des rechten wahren 
Stimmbandes, auf solche Weise, dass Ich wine kleine Brücke von Y 
bis I Linie Länge am hinteren Ende der Membran zurücklies. Nun 
sollte bis zur Veberhäutung dieser Wunde gewartet werden. 

Bei der am nächsten age vorgenommenen Untersuchung sahen 
wir, was früher wegen der Blutung nicht möglich war, dass die Mem- 
bran nicht in allen Schichten durchtrennt war; da nämlich bei einer 
so delicaten Operation das Messer nicht vollkommen perpendieulär ge- 
führt werden konnte, so war an der oben erwähnten Brücke der Schnitt 
nach oben weiter geführt als nach unten, 

In der nächsten Sitzung war meine Aufgabe, diese Brücke auf 
ein Minimum zu redueiren, »0 dass die Membran noch immer ange- 
spannt blieb, um ihre Abtrennung vom linken Stimmbande zu erleich- 
tern. Bei der Ausführung dieses Schnittes konnte ich die Länge 
desselben nicht genau bemussen, der Schnitt fiel un ein Minimum zu 
lang aus und der Best der Brücke war so dünn, dass er hei einer 
tiofon Inspiration der Dehnung nicht widerstand, sondern abriss, 

Es versteht sich von selbst, dass hierdurch die weitere Operation 
bedeutend erschwert werden musste, indem die Membran jetzt, nur 
noch am linken Stimmbande befestigt, im Larynx flottiren konnte. Doch 
war dieselbe immer noch viel widerstandsfähiger ala man erwartet hatte, 

Die Untersuchung au den folgenden Tagen bestätigte, nachdem 
die Membran goschrumpft und dicker geworden war, um s0 mehr diese 
Wahrnehmung, denn dieselbe hing nicht perpendiculär in den Larynx 
hinab, sondern breitete sich völlig horizontal gegen das linke Stimm- 
band zu aus. 

Nach einer Woche wurde die Eotfernung der Membran von dem 
linken Stimmbande unternommen. Der Schnitt sollte dieses Mal von 
hinten nach vorn geführt werden, weil dadurch die Wundflächen der 
beiden Stimmbänder nicht aneinander kommen konnten, doch gelang 
es nicht, wie ich Zewünscht hätte, mit einem Schnitte die Membran 
ihrer ganzen Dicke nach zu durchtrennen, einerseits wegen der grossen 
Derbheit und Unllosität des Objeotas solbst, andererseits da dieses 
nicht mehr wie bei der Abtrennung vom rechten Stimmbande die hir- 
reichende Spannung hatte, wie ja auch vorausgesetzt worden war, und 
sich daher bei jedem Andrlicken des Messers faltete, wodurch natärlich 
die richtige Schnittführung sehr erschwert wurde. 

Ich musste mich also entschliessen, viele kleine Schnitte von 
hinten nach vorn zu machen, welche stufenweise die ganze Dicke der 
Membran durchdrangen, ao dass man recht deutlich die abgstrennten 
Theilchen im Respirationsluftstrome hin und her flottiren sah. Hierzu 
waren drei Sitzungen nöthig, da nach jedem Schnitte wegen der ein- 
tretenden Blutung pausirt werden musste, 

Die Membran war fast vollständig entfernt worden, nur an ihrem 
hinteren Beofestigungspunete am linken Stimmbande bemerkte man einen 
kleinen Ueberrest der Membran in Form eines seichten, nach der 
Kante des Stimmbandes hinziehenden Wulstes,. Schliesslich wurde 
dieser Wundrand mit Lapin in Substanz cauterisirt, um die kleinen, 
stehengebliebenen Gewebsfetzen vollständig zu zerstören und den Rest 
der Membran zum Schrampfen zu bringen, was auch nach dem an der 
Kranken bisher Beobachteten keinen Schwierigkeiten unterliegen dürfte. 

Den weiteren Verlauf dieses interessanten Falles konnte ich zu 
meinem Leidwesen jedoch nicht persönlich weiter beobachten, da man- 
cheriei Verhültnisse meine Abreise von Wien forderten. Hr. Dr. 
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Schrötter war jedoch »0 freundlich, mir kund zu geben, dass der 
Fall vollständig in dem „Jahresberichte der laryngoscopischen Klinik“ 
mitgetheilt werden würde, 


Aus Journalen. 


Hemiplegie der rechten Seite in Folge von Hämorrhagie 
ohne Beeinträchtigung des Sprechens. Dr. Russel hatte 1569 
in Medical Times and Gazette einen Fall mitgetheilt von Homipleg. 
dextz,, wobel das Sprechvermögen mehrere Wochen lang aufgehoben war. 
Dem gegeniiber bemerkt er, dass bekanntlich bei derselben das Sprach- 
vermögen nach verschiedenen Graden, von einfacher Unsicherheit der 
Artikulirung bis zur völligen Unmöglichkeit, den Gedanken durch das 
Wort Ausdruck zu geben, leide. Dabei bringt er auch Dr. Hughliugs- 
Jackson’s Ausspruch vor, «dass wahrscheinlich die verschiedenen 
Arten und Grade von Sprachaffeetionen nicht blos nach dem Betrag 
der betheiligten Hirmsubstanz, sondern auch nach der Distanz des 
kranken Theiles vom Corpus striatum regnlirt werden, als dem Aus 
gangspuncte der Willensbefehle nach den Muskeln hin. ‚Je näher das 
Leiden dem Corpus stristum sitzt, um 80 mehr wird blos die Artiku- 
lirung beeinträchtigt, während, je entfernter der Krankheitsitz von 
diesom Körper liegt, um so mehr werden die Worte fehlen. Als Gegen- 
satz zu seiner vorbemerktun Beobachtung bringt er nun heuer in 
No. 1033, 16. April 18706, 5. 413, Modie. Times and Gazette nach- 
stehenden Fall: A. D., 57 Jahre alt, bietet die gewöhnlichen Zeichen 
rechtsseitiger Hemiplegie in Folge von Erkrankung des Corpus striatum. 
Ihr Zustand dauert $ Monate nnd sie vermag nicht, den Arm zu heben, 
hat os jedoch wieder zu leidlichem Gehen gebracht. Ihr Zustand trat 
»» ein: Sie hatte sich gesund zu Bette gelegt und war mit Polzigkeit 
und Stechen in den Fingern der rechten Hand erwacht. Sie war 
imdess im Stande, sich anzukleiden — nach 2 Stunden vermochte sie 
aber nicht mehr zu nähen, fühlte sich nicht ganz wohl, nabm etwas 
Branntwein zu sich und legte sich nieder. Bis zum Abend hatte ihre 
Lähmung zugenommen, der Arm seine Bewegung verloren, das Gesicht 
war verzogen. Dabei hatte sie durchaus nicht das Bewusstsein ver- 
loren, hatte von Allem Kenntniss, was vorgegangen, und ihr Sprach- 
vermögen war durchans nicht beeinträchtigt. Bei voller Lähmung des 
Armes spricht sie mit natürlicher Geläufgkeit und Correctheit. 

Ullersperger. 


Schrote als Mittel gegen Tleus. Dem in No. 26, 5. 342, 
des bayerischen Intelligenzblattes von Dr. Ign. Mair in Ingolstadt 
gegebenen Falle gegenüber bringen wir die Erfahrungen vor, welche 
Dr. Maydieu aus Argent mit den Schroten in Behandlung des Ilens 
gemacht hat. 17 Jahre lang, sagt er, habe ich Fälle dieser Krankheit 
mit den in den Büchern empfohlenen Mittein erfolglos behandelt. Seit 
bereits 4 Jahren behandls ich sie nun mit der alten Methode, schwere 
Körper in den Darmeanal einzubringen und erzielte damit in 12 Fällen 
unwandelbaren Erfolg. Statt Kugeln oder regulinischen Quocksilbers 
bediene ich mich jedoch der Schrots No, 5.‘ Ohngefähr 7 Unzen, 
sorgfältig und wiederholt gewaschen, werden mit 4 Unzen Olivenöl ver- 
mischt, Davon nimmt der Kranke von einer halben Stunde zur anderen 
einen Dessertläffel voll. Nach 56 Stunden hört das Erbrechen auf, 
es worden Gans ausgentossen, denen Stuhlgänge nachfolgen. Nebenbei 
versäumt Ref, übrigens durchaus nicht, andere Mittel, wie warme 
Büder, erweichende Ueberschlüge u. s. w. anzuwenden. Ganz besonders 
aber besteht er auf Clyatieren mit Milch und Honig (1 Pinte Milch 
auf 3 Esslöffel voll Honig). (The Lancet No. 21 vom 21. Mai 1870, 
8. 737.) Ullersporger. 


Notizem 

Berlin. Mit der definitiven Besetzung der v. Graefe'schen 
Stolle als Lehrer der Augenheilkunde scheint man sich nicht beeilen 
zu wollen, da vorerst dem Hm. Dr. Leber Seitens des Cultusministers 
der Auftrag ertheilt ist, den klinisch-ophthalmologischen Unterricht für 
das lanfonde Semester zu libernehmen. Dr. Leber hat bekanntlich 
seinen Lehrer v. Graefe schon bei dessen Lebzeiten nach dieser Rich- 
tung vertreten, auch nach dessen Tode den bezeichneten Unterricht 
zu Ende geführt, Natlirlich ist dem Dr. Leber das klinische Material 
der Charit6 zur Verfügung gestellt. 


— Nachdem über den grossen Ereignissen, die mit der Mitte 
Juli nach allen Richtungen bin Herzen und Sinne gefangen nahmen, 
auch die traurige Angelegenheit des Krankenhauses. Bethanien-in den 
Hintergrund trat, ist nunmehr erfreulicher Weise auch dieses wichtige 


Sache in nenen Fluss gekommen. Zum Nachfolger des Ministers a. D. 
v. Wostphalen, dem als Vorsitzenden des Curatorii wohl mit Recht 
gar Vieles, was den Ruf dieser schinen Krankenanstalt gefährdet hatte, 
zur Last gelegt wurde, weil er den Usbergriffen Unberechtigter in die 
Verwaltung und ganze Leitung des Hanses nicht energisch entgegen 
getreten, ist der vorteagende Cabinetsrath Sr, Majestüt des Königs, 
Wehrmann, ernannt worden, eine Wahl, die allgemein mit Vertrauen 
und besten Hoffnungen begrüsst wird, Gleichzeitig ist es nun endlich 
auch soweit gekommen, dass der Abgang des Prodigers Schultz in 
allernächster Zeit zu erwarten ist, Derselbe ist zum Prediger in 
Förderstedt designirt und wird dahin in etwa 14 Tagen abgehen. Dass 
noch nach einer oder der anderen Seite hin Personalveränderungen 
wünschenswerth sind, wird an manssgebender Stelle, nachdem in den 
Hauptsachen Hülfe geschaft ist, wohl erkannt und auch hier später 
eingesehritten werden. Mit nener Lost und Hingebung wird unser 
allgemein verehrter Wilms, der sich so grosse Verdienste auf dem 
Kriegsschauplatz wieder erworben hat, sein schweres und opferreiches 
Amt ia Bethanien bei seiner Rlickkehr antreten, und in geordneten 
Verhältvissen die Freudigkeit dazu wieder gewinnen, die ihm verloren 
gegangen sein musste in den traurigen Zuständen, die or lange genug 
ertragen hatte und gegen die er endlich den Kampf aufnahm. 


Universitäten. Dr. Scheuthauer wurde zum ausserordent- 
lieben Professor der jnthologischen Histologie in Pest und Dr. L. 
Kydel zum ordentlichen Professor der Augenheilkunde in Krakau 
ernannt. Dr. Langer, bisher ordentlicher Professor der Anatomie 
am Josefinum ist in gleicher Kigenschaft zur Universität Wien über- 
getreten. In die Stelle des verstorbenen Erdmann wurde als ordent- 
licher Professor der Chemie nach Leipzig Dr. Wiedemann vom 
Polytechnicum in Carlaruhe berufen. 


Todesfälle, In Liverpool starb der bekannte Chemiker Miller, 
53 Jahre alt, 


Neu erschienene Werke. 
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Bericht 
über das Resultat der durch die Bittschrift vom 24. Juni a. pr. ange- 
regten Sammlung für die Wittwe des verstorbenen Arztes Seehrich 
in Neurode. 


Es gingen aus nachgenannten Kreisen und Orten folgende Beträge 
ein: Trebnitz 5 Thlr., Prenzlau 3 Thie., Wetzlar 4 Thir., Adelonu 
7 Thir., Österbarg 1 Thir., Pr. Holland 1 Thlr., Pr. Stargardt 3 Thlr, 
15 Sgr., Schierelbein 2 Thir. 15 Sgr., Iserlohn I Thlr, Landeck 
1 Thlr., Heiligenbeil 3 Thir., Mühlhausen 3 Thir, 28 Sgr., Schlochau 
2 Thir,, Carthaus 1 Thlr., Pyrite 3 Thir. 5 Sgr., Neustadt 6 Thir. 
10 Sgr., Naugard 4 Thir,, Johannisburg 1 Thir., Prenzlau 5 Thir., 
Lublinitz 3 Thir., Neumarkt 4 Thlr. 15 Sgr., Vlotho 15 Sgr., West- 
harelland 9 Thir, 15 Sgr., Grimmen 2 Tllr. 5 Sgr., Erfurt 5 Thir., 
Gummersbach 5 Thlr. 28 Sgr., Greifenberg 3 Thie., Halle a,'8. 7 Thir., 
Beeskow 4 Thir. 13 Sgr., Militsch 7 Thir, Habelschwerdt 6 Thir., 
Rothenburg I Thir., Neisse 10 Tbir., Glatz 8 Thlr. 20 Sgr., Wieden- 
brick 9 Thir., Geldern 2 Thir. 24 8gr., Kosten I Thilr. 28 Sgr.. 
Franzburg 3 Thlr. 20 Sgr., Quittsinen I Tblr, Frieleberg 4 'Chlr. 
26 Sgr., Reichenbach 3 Thlr. 28 Sgr., Löwenberg 5 Thir. 15 Sgr., 
Neustettin I Thir., Herford 5 Thir,, Demmin 5 Thlr. 20 Sgr., Nen- 
haldensleben 5 Thir. 20 Sgr., Liehenwerda 4 Thir., Schlawe 2 Thir. 
25 ögr., Zuug-Belzig 4 Thir,, Sprotau 2 Thlr. 10 Sgr, Uxzaruikan 
4 Thir. 15 Bgr., Ortelsburg 1 Thir. 15 Sgr., Wohlau 7 Tbir,, Glogau 
3 Thir, 5 Sgr., Mörs 14 Thir., Marienburg 9 Thlr., Flatow 4 Thir., 
Wittenberg 2 Thlr. 10 Sgr. Bitterfeld 2 Tble., Niederung 5 Thir. 
15 Sgr., Halberstadt 5 Thir., Leobschütz 6 Thlr. 5 Sgr., Ohlau 1 Thir. 
15 Sgr., Weissensee 2 Thir. 8 Sgr., Stroppen 1 Thlr., Dievenow 5 Thir. 
20 Sgr., Ostpriegoitz 5 Thir. 14 Sgr., Rawicz 3 Thlr., Landshut 5 Thir. 
20 Sgr., Guhren 2 Thir., Templin 4 Tbir., Hamm 7 Thir. 5 Sgr. 3 Pf., 
Culm 4 Thir., Cammin I 'Thir, 10 Sgr., Oschersleben 7 Thlr. 20 Sgr., 
Fürstenthum 10 Tbhle, 12 Sgr., Margrabowo 1 Tblr., Frankenstein 
3 Thlr, 23 Sgr., Falkenberg 2 Thir., Siegkreis 2 Thlr. 25 Sgr., Nord- 
hausen 6 Thlr, Simmern 4 Thlr, Delitsch 3 Thlr. 22 Sgr. 6 Pf, 
Berlin 2 Thle, Grünberg 2 Thlr. 12 Sgr. 6 Pl, Neuwied 9 Thir. 
25 Sgr., Bomst 2 Thir. 15 3gr.. Neurode 6 Thlr, 15 Ser. 


Summa der Beträge . 2... 371 Thin 78gr 3 Pf. 
Hiervon ab für Druck und Porto . Tun 1. A. 
363 Thir. 19 Sgr. 11 Pf. 


Hiervon wurden dem Künlgl. Vormundschaftsgericht 200 Thir. zur 
späteren Verwendung für die Tochter übergeben, das Debrige erhielt 
die Wittwe Seehrich. 

Den geehrten Herren Einsendern und Gebern wird hierdurch im 
Namen der Wittwe Seehrich nmi deren Tochter der herzlichste Dank 
abgestattet. 

Dr. Segnitz, Kreoisphysicus. 
Neurude. 








Meine neu ansgearheitete Inatruetlon „Vorbereitung zur schriftlichen 
und practischen Pbysicatsprüfung“‘ stelle ich den Herren Collegen zur Ver- 
fägung. Die Beputitorien werden zu jeder gewünschten Zeit gebulten. 

Dr. Lion sen, Nenenburger Strasse 15, 


Die Heilanstalt für Nervenkranke 


bei Blankenburg amı Harz 
ist auch während des Winters zur Aufsahms Kranker eingerichtet, Attsser 
Nervenkranken finder Gemüthsleidende (Verstiimmungszustände) ohne 
jegliche Beschränkung ihrer Freiheit Aufnahme. Geisteskranke sind 
von der Aufnahme ausgeschlossen. Den Herren Collegen stehen Pro- 
»pecte und Berichte auf Anfrage sur Disposition. Telegrapbenverbindung. 


Dr. Oito Müller. 








Im Verlage von Georg MKeimer in Berlin ist erschienen und 
durch jede Buchbandlung zu beziehen: 


Ueber 
eine zweckmässige Behandlung 


den 
Typhus. 
Ein Beitrag zur wissenschaftlichen Begründung der Wasserheilkunde 
für Aerzte. 
Von 


Dr. E, Hallmann. 
gr. 8. Preis: 25 Bgr. 


Asyl für Gemüthskranke, 


Charlottenburg, Berliner Str. 18. 


In meiner Herrenabthellung findet wieder neue Aufnahme statt, 
Prospette gratis, Dr. Edel, Dirigent, 


Bad Ems. 


König Wilhelm’s Felsenquellen. 





Laut beifolgender vergleichender Analyse des Geh, Hofratha Prof. 
Dr, Fresenius in ihren Bestandtheilen den älteren Einser Quellen | 
vollständig gleichstohend, in ihren therapentischen Wirkungen, nach den 
Erfahrungen der hiesigen Aerzte, den alten Quellen mindentens eben-! 
bürtig, empfohlen von den Aerzten, medieinischen Autoritäten aller) 
jLänder, gegen die chronischen Cstarrbe der Schleimhäute, der Respira- 
tions-, Verdauungs-, Harn- nud Geschlechtsorgane etc, l 


Vergleichende Uebersicht der in wägxbarer Menge vor- 
handenen Bestandtheile. | 

Gehalt an Granen in Pfund = 7680 Gran. | 

Krühn- 
chen 


Victoria-/Augasta] Kossei- 
quelle | quelle | brunnen 


untersucht } anteraucht | untersucht | untersucht | 














1868, 1863. 1861, 1851, | 
Doppelt koblensaures Natron 115,514014115,284844| 15,19749| 14,83760 
Schweielsaurss Natron. . . . | 0,139423| 0,044659) 0,00614 0,13778 
Chlormatrium. 2 2200.“ 7.356017] 7,354744| 7,77055| 7,08411, 
Schwelelsuures Kali... . . 0,3463 0,502241] 0,39337) 0,32863 | 
Doppelt kohlenssurer Kalk. | 1,625717| 1,710126] 1,81204] 1,72462 
Doppelt koblensanre Magnesia | 1,507622] 1,927387| 1,43608] 1,50513 
Doppelt koblensaures Eisen- 

GERN ren 0,013924/ 0,021450)] 0,0278 0,01066 
Doppelt koblensauros Mangan- 
a = .ır0a % *. | 0,001943| 0,004001] 0,00476 0,0722 | 

ppelt kuhlensaurer Buryt 0004038] 0.003072 ] 
Doppelt kohlensaurerßtrontian | 0.011667 0.006723 0,00369) | mes 
Phosphorsaure Thonerde . . | 0,001023] 0.007833] 0,00960| 0,00392 
Pliosphorsaures Natron . .. | O,000684| 0,001459| Spur Spur ! 
Klosolshuns . v2 20.0, 0,371712] 0,3693541) 0,36460| 0,37978 | 
Doppelt kohlensaures Lichion | 0,010875| 0.004073) Spur Spur | 
Doppelt koblensaures Ammon | 0,047063| 0,057208| Spur Spur 
\Jadnatrium a, 0.000027) 0,000023| Spur Spur 
‚Brommarium „2 sr 2». 0.002196) 0,000446| Spur pur 


Summe d. festen Bestandtheile |26.984231[27,155408 


ı Wirklich freie Koblensäure,. | 9,217969| 7.854720 
| Summe aller Bestandtheile | 30.202270 | 35.011538 | 33,825 


Zum Versandt empächlt sich die „Augustaquelle", welche in ihrer 
Zusammensetsung den Krähuchen gleichsicht, und ganz besonders die 
Victoriaquelle, | 

welche bei gleichen fsten Bestandtheilen von allen Emser Quellen die) 
grösste Quantität freier Kohlensäure enthält, wodurch sie sich im Ge-| 
jschmack einem fuinen Säuerling sähert und sine grosse Haltbar-, 
keit busitest, 
| Preis dena Wassers: 


";, Krüge Augusta- oder Vietoriaquelle Rehlr. 7.15, inel. Verpackung 
Kıhlr. 9.5. | 
,, Krüge Augusta- oder Vietorisguelle Rihlr. 515, inel, Verpackung 
Rthie. 6.20. i 

Feo. Bahnhof Eins, Versandt gegen Nachnahme. 


Depots: ' 
Berlin bei Herren J. F. Heyl & Comp. " 
Danzig bei Herm Apotheker E. Schleusener. 
Dresden bei H, Fieinus Wwe. 
Hamburg bei Herrn Apotheker C. B. Feuerbach. 
Hannover bei Herm Fr. W, Haase jun. 
Münster bei Herrn Heh. Schwick. 
Eiberfeld bei Herrn C, Dörr, 
Lübeok bei Herm Theodor Schoser. 
Cöthen in der Löwenapotheke, 


401 Herrn E. Balzer, Admihistration der 
Adresse: König Wilhelm’s Felsenquellen in Bad Ems. 











Sonnabend, 


Besiellungen auf diese Zeit- 
schrift, welche #llwöchent- 
lich Sonnahbends erscheint, 
nehmen alle Buchhandlungen 
und Post-Anstullen an. 
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Preis vierteljährlich zwei Tha- 

ler. Beiträge werden franco 

unler der Adresse der Ver- 
lngsbundlung erbeten. 
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in Aachen, 





Beiträge zur Kenntniss der Wirkung des Codeins. 
Von 


©. Ph. Falck in Marburg. 
(Fortsetzung aus No. 35 '). 


Resum£ der bei den Säugethieren bemerkten Functions- 
störungen, 

Wie wir im Vorhergehonden die Ergebnisse der anatomischen 
Forschung bezüglich der Codeinwirkung in einen allgemeinen Bericht, 
den allgemeinen Bectionsbericht, zusammenzufnsson genüthigt waren, 
so ergiebt sich jetzt die Nothwendigkeit, die Ergebnisse der naso- 
logischen, oder wenn man 80 lieber sogen will, der aymptomatologischen 
Forschung betrefis der Wirkung des Codeins zu resumiren oder in 
einen allgemeinen Bericht zusammenzudrängen, 

Wenn zunächst darau gelegen jet, die Frage zu beantworten, ob 
die acnte Codeinvergiftung mit leicht erkennbaren, ber, leicht zu unter- 
scheidenden Stadien verläuft oder nicht, eo wird der Theil der vor- 
geführten Casvistik zunächst berücksichtigt werden mürsen, in welchem 
die mit dem Tode zu Ende gegangenen Intoxieationen besprochen 
wurden. Bei den 24 von uns angestellten Versuchen starben 18 Bünge- 
thiere: 16 nach der Application des salzsauren Codeins in den sub- 
eutanen Zellstof, 2 dagegen nach der unmittelbaren Einführung des 
Giftes in das Riut, Bei der Lectüre der 18 auf diese Fälle bezüg- 
lichen Protocolle findet man leicht herans, dass 15 von den 18 Sünge- 
thieren Convulsionen, insomderheit tetanische Convulsionen, zu über- 
stehen hatten. Die beiden zu dem 11. und 12. Versuche verwendeten 
Hündchen liessen keine tetanischen Convulsionen, statt dessen aber 
Schlaf, Sopor und Anästhesie erkennen. Anch der Hund des 4. Ver- 

!, Treihümlich wurde das in No, 35 veröffenılschte Siück dieser Abhandlung #la 


Schlass derselben angekündigt und behandeli Ich konine diese Fortsetzung 
der grebrien Redanlion nicht rechtzeitig zusanden 





Feuilleton. 
Eine Lehrstunde bei Seneca. 
fon 
Dr. Lersch in Aachen. 

Nachdem Seneca seine Bewunderung für die une von Anderen 
überkommene Wissenschaft ausgesprochen und auf die Pflicht, die wir 
haben, jene zu vermehren, hingewiesen hat, sagt er: „Multum adhuc 
restat operis, multnmeue restabit, nee ulli mato peist mille aneenia 
praecluditur occasio aligaid adjiciendi. Sod etium si omnin a veteribts 
inventa stint, hoc semper norum erit, usus et inventoram ah aliis 
scientis et dispositio.“ 

Wie oft haben wir in Dissertationen diese zwei Sätze aus Be- 
neca’s Briefen als Motto gelesen! Wie mögen sie zu dieser Ehre ge- 
kommen sein? Vielleicht weil der Verfasser davon sogleich eine An- 
wendung auf einen medieinischen Gegenstand mneht? Er führt näm- 
lich fort: „Puta relieta nobis mericamenta, quibis sanarentar oculi. 
Non opus ost mihi alis quaerere, hnec tantum morbis et temporibas 
aptanda sunt. Hoc asperitas oculorum conlevatur, hoc palpebrarım 
erassitudo tenuatur, hoc vis sublta et humor avertitur, hoc acaitur 
visus, Teras ista oportet et eligas tempue, adhibens singulis modum.' 
(Ep. 64.) Aus diesen wenigen Worten leuchtet eine gesisse Kennt- 
niss der Augenkrankheiten hervor; wir finden darin die gewöhnlichsten 
leiden des Auges bezeichnet. 

Deutsche Klinik. 1870, 


j suchs, bei dem mehrere Infusionen von zalzsaurem Codein atattfanden, 


wurde einige Zeit nach der ersten Infusion unzweifelhaft soporös. Nach 
diesen Thatsachen kann kein Zweifel dariiber sein, dass die acute 
Codeinvergiftung nach zwei verschiedenen Typen verlaufen kann. Sie 
kann nach Annlagie der acuten Thebainvergiftung mit denselben drei 
Stadien wie diese verlaufen, und wenn sie dieses that, nenne ich sie 
die convulsire Farm der acuten Codeinvergiftung, bez. die 
eonrulsire acute Codeinvergiftung. Entwickelt sich dagegen 
die acute Codeinvergiftung wie eine Morphinvergiftung, lüsat sie statt 
totsnischer Canvulsionen Anästhesie, und Sopor, und Coma aufkommen, 
so nenne ich sie die soperäse Form der acnten Codeinver- 
giftung, oder die soperöse aeute Codeinrergittung. 

Sollte es Jemand für unmiglich halten, dass das Gepräge der 
aenten Codeinvergiftung verschieden sein könne, wie ich os eben 
darstellte, den bitte ich, die Protocalle den 1. und 10., sowie des 11. 
und 12, Versuchs sorgfältig zu studiren. Diese 4 Protocella handeln 
alle über Hande, die mit salzeaurem Codein vom snhentanen Zellstoff 
aus getädtet wurden. Bei den Hunden des }. und 10. Versuchk zeigte 
sich kein Soppr, kein Coma, dagegen unzweifelhafte tetanische Con- 
vnlsionen, die Hündchen des 11. numd 12. Versuchs verhielten sich 
andere, sie wurden soporös und liessen keinen eigentlichen Vetann= 
erkennen, 

Ich bin nieht im Zweifel, dass die Urenche, weshalb die Hünd- 
chen naroutisch, die Hunde tetanisch wurden, darin liegt, dase die Re— 
captirität der ersteren flr das Codeinsalz viel bedeutender ist als die 
der erwachsenen Hunde. Das Codein ist unzweifelhaft ein Hypno - 
ticum, aber die hypnotische Wirkung kommt nur bei jungen Hunden, 
nicht bei erwachsenen leicht zur Geltung. Unerwachsene Hunde wer- 
den also leichter warcatisirt als erwachsene. 

Geben wir jetzt eine synoptische Uebersicht der Stadien der 
beiden Formen der acuten Codeuinvergiftung! 


Diese Stelle ist nicht die einzige in dem Schriften den strenger, 
gegen den uns kaum noch glaublichen Luxus seines Zeitalter an 
kümpfenden Philossphen, die in diätetischer und ärztlicher Hinsich € 
Interesse verdient. Es giebt deren eine ganze Menge. 
selben sollen den Stoff zu diesen Touilletens liefern. 

Häufig tadelt Seneca die ausschweifenden Mahlzeiten der dama 
ligen Römer und tobt dann die einfache Lebensweise. Fr leitete, 
gewiss mit einigem Recht, aber doch nicht ohne Uebertreibung, fast. 
alle Krankheiten von der Unmässigkeit im Essen und Trinken ab_ 
Ich setze die betreffende Stelle (Epist. 95), wie die andern alle, in 
Originale her, denn unser Schriftsteller bedarf wegen seiner leichtern 
Schreibweise keiner Uebersetzung, um auch nach einem alten Practike- 
verständlich zu sein. „Poternnt vitiis simplieibur obstare remedia sim = 
plieis. Nune necesse est, tanto operosiora esse munimenta, quant> 
valentiora sunt quilm= petimur. Medicina quondam paucarum fuie, 
scientia herbarum, quibus sisterotur Äuens sanguis, volnera coirent pau— 
intim, Deinde in hane pervenit tam multiplicem varietatem. Nec ent 
miram, tunc illam minus negotii habwisse, firmis adlıue solidieque com. 
poribus, et facili eibo, nes per arten voluptstemgqte corrupte. Omx 
postqtam coepit, non ad tollendam, sed ad irritandam famem ner: 
et inventae sunt mille conditurne, quibns aviditas excitaretur, qumen 
desiderantibus alimentas erant, onera sunt plenis. Inde pallor et nem. 
roram vino madentinm tremor et minerabilior ex craditatibus quamey 
ex fame macios. Inde incerti labantium pedes et semper quali. 
in ipsa ebrietate titubatio. Inde in totam cutem humor min 
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Einige der— 


Gonvrulsivische Form. 

1. oder Vorlüuferstadium. 

2%. oder conrnlsivisches Stadium 
(Krampfstadium). 

3. oder paralytisches (adynamisches) oder  yaralytisches 
Stadium (Scheintud). (Scheinted). 

Werfen wir jetzt ein paar Blicke auf die Codeinvergifinngen, die 
statt mit dem Tode mit Genesung endigen, so begreift es sich, dass 
denselben keine 3 Stadien zukommen können. Die Intoxication des 
Hundes dus 3. Versuchs zeigte Vorläufer und aledann tetanische Con- 
Ucbereinstimmender liess der Hund des 5. Versuchs be- 
merken. Beim 8. und 9. Versuch kam nur das 1. Stadium der In- 
toxiention "zur Entwickelung. Als Schema des Verlaufs einer nicht 
tödtlicehen Codeinintoxieation dürfte wohl Folgendes gelten. 

Erste Möglichkeit. Zweite Möglichkeit. 

1. oder Vorlüuferstadiaum. Gene- 1. oder Vorlänferstadium. \ 
sung. 2. oder eonvulsivisches Stadium, | 
Genesung. ! 


Soporöse Form. 
t. oder Vorläuferstadinm. 
2. oder scpordses Stadium. 


3. Stadium 


vulsionen. 


Auch über die Begrenzung der angenommenen Siadien wird Einiges 
gesagt werden müssen, Bei der convulsivischon Form beginnt das 
1. Stadium mit der Linverleibung des Giftes and danert bis zum Auf- 
kommen tetanischer Convulsionen, das 2. Stadium bis zum Erlöschen 
derselben, oder bis zum Auftreten lühmungsartiger Erschlafung der 
gesammten Rampfmuseulatur, bez. bias zum Kintritt des Scheintodes, 
das 3. Stadium mit dem wirklichen Tode. Ueber die Begrenzung der 
Stadien der soporösen Form wird kanm etwas gesagt werden inlissen. 
Sie hat auch Prodromi, und wenn sie zu Tod führt auch ein Stadium 
des Scheintodes. Das 2. Stadium beginnt mit dem Eintritte des 
Schlafs und endigt mit dem Aufhüren der Bespiration. 


Wir hahen jetzt die zeitiichen Verhältnisse der Stadien der acuten 
Codeinvergifiung zu erörtern, und am damit nicht viel Zeit zu ver- 


‘ bringen, führe jeh sofort eine Uebersichtstafel vor, die sich an die in 


Na. 33 dieser Zeitschrift vorgeführte Vehersichtstnfel eng auschliesst 


+ und eine Fortsetzusg und Completirung derselben darstellt. 


Usbersichtstafel Lit. D, 





































Daner der Stadien in 










Num- körper- Einzerleibte | Gesammte Hauer der In- Ihauer der Stadien in Fracenten der Daser 
mer r gemicht der] Menge des Minuten, ; 
der Ver Names Säugetbiere | Codeinsalses ’ . „ser Imseeeiinn. 
suche. In Alogr. in Grm. t1oxieation In Minsten. ı ra 
| 3. f. Stad.|®. Siad.)%. Stad, 
h 
2 Hund. 48 | 4] 73 | 5 
2 Pr Starb nicht, _— _ _ 
R] Derselbe Hand. ” " _ _ _ 
4 er Pr Starb osch vielen Stunden. h - _ - 
5 Hund, Starb eicht. _ —_ Eu 
6 Derselbe Hund, r as | SR _ = 
7 ” ” 9, _ E —_ 
= Hued, Starb nicht. _ _ _ 
9 Derselbe Hand. 23 Pr n \ | .. - | _ .. 
40 er: 05 55 7 | s 2 wiol| Aa 
[ Nündeken, 0,625 0,1 | 45 | 71% | B 16 66 | 15 
12 Pr 0.563 0,1 164 16 ı 143 5 10 B7 3 
13 Katze, 2,75 05 597, 4, 7% 1,1] 83 14 3 
14 Dr un 0,1 46 25 17 | 4 54 | 38 8 
95 Kaninchen. 1,125 0,2 18%, 16 1, 4 87 8 5 
16 vi 1.125 02 24 19, PU Be sı | 4 
17 ” 1.063 0,1 37 21 14 2 E17 39 5 
18 n 1.063 0,1 36 25 8 3 70 22 u 
19 n 0,875 01 2 15", 4, 1,1 72 21 7 
20 n 0,625 0,1 38 26 7 5 69 18 3 
21 „ 1.000 0,1 36';, 26 10 ur 28 1 
22 „ 0,625 0,05 [1 51 7 2 85 18 4 
23 en 0,532 0,05 36 26", 5’, E} ,3 15 11 
2ı " 0,532 0,05 29 27 1 1 E21 E} # 


Bei Durchsicht dieser Tafel darf man nicht vorgessen, dass die 
Stadien der Intoxicationen des I1. und 12. Versuchs nach ganz anderen 
Merkmalen begrenzt wurden, als die Stadien der übrigen Intoxieationen. 


Um zu verhüten, dass dieses nicht vergesson werde, hale ich die auf 
den 11. und 12. Versuch berüglichen Bemerkungen und Angaben 
zwischen 2 Stege eingeschlossen. 


distentusque venter, dam male assuescit plus capere qutam poterat, 
Inde auffusio luridue bilis ot docolor vultus, tabesque in se 
patrescentium et retorti digiti, artieulis obrigescentibus, ner- 
vorum sine scnsu incentitm torpor, aut palpitatio sine intermissione 
vibrantiom. Guid capitis vertigines dieam? Guid oculorum 
aurlumque tormenta, ot cerebri aestnantis verminationes, et 
omnian per gquae exoneramur, internis ulceribus afeets? Innumerabilia 
praeteres febrium genera, aliarım impetu subeantium, aliarım tcpni 
peste repentium, aliarım cum horrore et multa membrorum quassatione 
venientium?* Nachdem er die Frugalität der Vorfahren und die ge- 
ringe Zahl ihrer Krankheiten nochmal gepriesen, tndelt or dus Zu- 
sammenmischen der heterogensten Speisen, die eben diwlurch unver- 
daulich werden und Krankheiten orzeugen müssten. Selbst Frauen 
nüähmen an diesem Verderbnisse Antheil. Hippoerates sage, Weiber 
litten nicht an Kahlköpfigkeit und Podagra. Diess asi jetzt nicht mehr 
wahr, es gäbe viele kahlköpfige und podagrische Frauen, weil sie die 
Laster der Männer angenommen hätten, die Nacht in Schwelgereien 
«ubrächten, nicht weniger Wein uähmen, wie diese, den gefüllten Magen 
durch Erbrechen entleerten, um ihn nen filllen zu können und die 
innere Hitze durch Schnee zu dämpfen „uchten, „nivem rodunt, 
solatium stomachi aestunntis ... Antiqui medici neseiebant dare cibum 
saepius et vino fuleire venns cadeonter, nesciebant sanguinem emittere, 
et diutinam aegrotationem balneo andoribusque lazare, nesciebant erurum 
vinealo brachiorumgue latentem vim et in meiio audentem ad extrema 
revocare, Non erut mecesse circumspicere multa auxiliorum genera, 





cum ossent perisulorum paueissima... Iunnmerabiles esse morbos 
miraris? coquos nnmera... Dii boni, quantum hominum unus venter 
exercot!.., nid tu illum aestivam nivem non putas callum jecino- 
ribus obducera?... Quid illud garum (eine scharfe Sance) protiosam 
malorum piscium suniem, non credis urere sulsa tabe praecorilin? Quid 
illa purulenta ot «une tantum non ab ipso igne in 04 transferuntur, 
indieas sine noxa in ipein vieceribus extingei? Quam foadi atque 
pestilentes ructus sunt, quantum fastidium ami exhalantibus crapulam 
veterem.  Beiss pnitrescore sumpta, non eomeogm.“ Nachdem er nun 
noch gegen die complieirten Gerichte Jer Schmelger geeifert, schliesst 
er: „Quomodo ista perplexa sunt, sic ex istis non singulares morbi 
nascuntur, sed inexplienbiles, diversi, multiformes, adversus quos et 
melicins armars se coepit multis generibus, multis observationibus.‘* 
(Ep. 95.) 

Merkwürdig ist, um diess bier an seine Demerkungen über nüch- 
terne Lebensweise anzuschliessen, was Seneca von Plato berichtet, 
nämlich dass dieser, obwohl stark und breitschulterig von Natur, doch 
durch Schifffahrten und andere Zufülle schwach geworden sei, aber 
durch Vorsicht und Nüchternheit ein hohes Lehen erreicht habe. 
„Plato ipse ad senectutom so diligentia pertulit, Erat quidem corpus 
validum ac forte sortitus et illi nomen latitudo pestoris fecarst, sed 
navigationes ac perieuls multum detraxerunt viribus, parsimonis tamen 
et eorum, quae aviditatern evocant modas, et diligens sui tutela per- 
duxit illum ad seneetutem, multis prohibentibus causis. Nam hos scis, 
puto, Platoni diligentine sune beneficio contigisse, quod natali suo 
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Es würde zu weit führen, das massenhafte Material der beiden 
Vebersichtstafeln, der Lit. B. und der in No. 33 dieser Zeitschrift vor- 
geführten, weiter mit Worten auszubeuten. Ich muas darauf verzichten. 
Aber das möchte ich nicht unterlassen, weitere übersichtliche Zusammen- 
stellungen zu machen and in Folgendem vorzuführen. 


1. Durchschnittliche Dauer der beobachteten Intoxicationen, 
20 Minuten. 


Kaninchen der Versuche 15 und I6 = 
‚ i „17-21 = 3 „ 
” „ ” 22—24 = 4 Ber 
„ " n 15—24 = 3 s 
Katzen 2 .. 13 und 14 = 5 
Hunde a“ rs I und 10 —- St 2 
Süugetbiere „, 9 1, 10, 13— 24 = 38; “ 
Hündchen „ en Hi and 12 = Iö4 es 


Die Verschiedenheit der soporösen Intorieationen von den convul- 
sirischen Formen zeigt sich auch in diesen Dnrchsehnittsziffern. 


2. Schwankung der Dauer der Intericationen. 


Kacinchen der Versuche 15 und 15 = 15,— 24 Minnten. 

a Fe nt ee". au 

rn PR n 22—24 = — 60 “ 

+ ” „ 15—24 = 151, — 60 En 
Katzen a . 13 und 14 46 0 — 534 u 
Hunde m Pn 1 und 10 =4$ —5 rr 
Bäugethiere „, " 1, 10, 1934 = 181, — 60 " 
Hündchen „ > IE und 12 =45 —l16l „ 


3. Durchschnittliche Dauer der 3 Stadien der Intoxica- 
tionen in Minuten. 


1. Stad.: 2%. Stad,: 3. Stad.: 
Kaninchen der Versuche 15 und 16 = 18 3 t 
n » rl 17-21 = 23 s 2 
N) " " 22—21 = 31 4 2 
En ” u 15— 24 = 25 6 2 
Katzen = FR 13 und 14 = 35 13 3 
Hunde ” ” Found 10 = 26 23 2 
Sängethiere „ . 1,10, 13-24 — 27 10 2 
Hündchen „ rk It und 12 = Il, 57 7 


4. Durchschnittliche Daner der 3 Stadien der Intoxiea- 
tionen in Procenten Jer gesammiten Dauer. 


1.8034: 2.8004: 3, Stad.: 

Kaninchen der Versuche 15 und 16 = 11% 2'/ 
” ” “ 17—21 — 68 25 7 
vn Fr u 22—24 = 31 10 6 
. » s. 15—24 ma 76 18 6 
Katzen r pr 13 und 14 = 68 26 6 
Hunde “ r t und 10 = 53 43 4 
Säugethiere „, FM 1, 10, 13— 24 = 70 24 6 
Hüsdchen „ A 1l und 12 = 13 6 ıı 





Ich bitte zu berlicksichtigen, wie die Ziffern mehrerer Reihen 
diesor Liebersicht merkwürdig übereinstimmen. 

Man könnte nun auch noch die Schwankungsgrüssen der Stadien 
nach Minuten und nach Nroventen verfolgen, aber ich glaube, das 
lassen zu ınlissen. 


Noch eine Ableitung muss ich zufilgen: 


Durchschnittliche Dauer der 3 Stadien der Intoxientionen 
in Procenten. 


1.Stad.: 2,5104: 3. Sted.: 
Kaninchen der Vorsuche 15—24 = 76 18 6 
Sängethiere „ “ 1, 10, 13—24 — 70 24 6 
Hündcehen „ . Il und 12 a 13 76 11 
Auf die kleinsten Werthe reducirt, machen sich die Ziffern- 


reihen also: 
Redueirte Wertbe: 


"SGCG—= 13 3 I 
», 216 12 4 ı 
B» #ı = ı 7 ı 


Ich kann diese Ziffern fir keinen Zufall halten! Die 3. redneirte 
Zahlenreihe 1—7—1 entspricht unverkennbar einem ganz anderen 
Typus, als die darüber stehende Zifernreihe 1211, 

Bei der soporlsen Form der actten Codeinvergiftung liegt der 
Hauptaccent auf dem 2, bei der eonrulsivischen Form dagegen auf 
dem 1. Stadium. 

Indem ich mich jutzt daru wende, die beobachteten Functions- 
störungen, überhaupt die in das Gebiet der biologischen Forschung 
fallenden Folgen der Einrerleibung des salzsauren Codeins zu resumiren, 
glaube ich folgenden Weg betreten zu miissen. Zunächst ist es von 
Interesse, die minimalen, aber unzweifeihaften Wirkungen 
des salzsauren Codeins zu verfolgen. Wir werden diese kennen lernen, 
wenn wir die Protocolle ausbeuten, die bei der Anstellung des 2., 5., 
8. und 9. Versuchs nielergeschrieben wurden. Die bei diesen Ver- 
suchen benutzten Hunde starben nicht, wurden auch nicht ernstlich 
krank, sondern reagirten auf das einverleibte Codeinsalz mit Functione- 
änderungen, die deutlich. aber auch als ungefährlich zu erkennen waren. 

Nach JAsung dieser Aufgabe wende ich mich zur Untersuchun 
der pathogenetischun Wirkungen des Undeinsaleen. Diese Auf. 
gnbe zorfälle in 2 Theile, Das Resumd des IR, und 12. Versuche 
mars tina der Typus der sopnrösen Codeinvergiftung liefern. Endlich 
werden wir die 18 Protocolle über die Versuche Na. 1, 3, 4,6, 7 
10, 19— 24 zu einem Resumt verwenden. Wir haben dabei vorzuge- 
weise der Symptomatologie der eonsulsirischen Forın der aenten Codein. 
vergiftung Rechnung zu tragen. 

(Fortsetzung folgt.) 





desessit, et anıum unum atque oetagesimum implevit, sine ulla dedue- 


tione.* (Ep. 55.) 

Unser krünklicher Philosoph war kein besonderer Lieblinber von 
grossen Reisen. Nicht blos, dass er ihnen nicht viel Werth zuschrieh, 
am Kenutnisse zu erwerben ({„Perigrinatio non fueit medieum, non 
oratorem.“ Ep. 104), auch zur Aufheiterung des Geistes dienen sie 
wenig. („Animum debet mutare non eoelum.* Ep. 23. „Seire dobe- 
mus non locorum vitium esse, quo lahoremms, sed nostrum." De 
trangu. an. 2.) Er weiss aber wuhl, dass der Aufenthalt an gewissen 
Orten nngesmmd ist, („Laca gravia etiam firmissimam valetudinem 
tentant.* Ep. 29.) Als sein Bruder Gallio in Achnja vom Fieber 
befallen wurde, bestieg er sogleich ein Schiff und sagte, nicht sein 
Körper sei krank, sondern der Ort. Da Sensen «in Ficber herannahen 
fühlte und sein Arzt ihm sagte, es seien beginnende, noch unbestimmte 
Anfänge einer Krankheit, fährt er nach seinen Gütern und Weinbergen 
im Sabinerlande, 3 Stunden von Rom. Dieser Luftwechsel that ihm 
wohl, „Ut primum gravitatem urbis excessi et illum odorem culinarum 


vers effundunt, protintus mutatam vuletudinem sensi, 
adjectum putas viribus, postquam vinvas attigi? In pascuum emissus 
eibum menm invasi. BRepetivi ergo jum me, non permansit mareor ille 
eorporis dubii et male cogitantis. Ineipio tote animo studwre... 
Ille qui regiones eligit et otium eaptat, ubique quo dintringator invenit.'* 
(Ep. 104.) Mit Recht nagt er anderswo: „Aliquando veetatio itergue 
et mulata regio vigorem dabunt.“* (De trangu. an.) Dagegen muss der 





' eveli mitiorin.“ De trangn. an. 2, 
fumantiom, quae motae, quidquid pestiferi vaporis obruerant, cum pul- | 
Quantum deinde | 
‚ swolin; gravis et insalubris nestas hiberni coeli benefiei 
‚ (Cunssol. ad Mare. 17.) 


Weise bei der Wahl seines Aufenthaltes auch auf den Geist Rück “icht 
nehmen. „Non tantum corperi sed etinm moribus salubrem iocum 
eligere debemus,,. Effeminat animos amoenitns wimin, tee dubie 
aliguid ad corrumpendum vigorem potest regio." Zu Bajan wars ihm 
zu unruhig. Auch Seipio hielt es für ehrenvoller, sich nach 1_iterni 
zurückzuziehen, ats nach Dajan, und wenn Ü, Marius, Cn. Po m pejus 
und Cäsar an diesem geräuschrollen Badeorte wohnten, 0 war eos in 
Villen, die sio auf den anliegenden Höhen erbaut batten. Was sollte 
auch der Paychrolst in diesen Warmbädern suchen? „nid mihi cum 
istis calentibus stagnis? quid cam sudatoriis, in quae icon 


. Mi R 18 vapıt 
eurpora exhausturus inclnditur? Omnis sudor per laburem ex. ! 


“ 
uns Seneca sagt, dasn er fleissig die Weinberge umgrub, ac, ie = 
ihm auf seinem Landgute auch nicht an körperlicher Bewegun ker | 
haben. E geihlt 


Der Golf von Tarant wurde wegen seines milden Clim 


m Ma 7 
Winter aufgesucht. „Tarentum petatur laudatusgne portug ® für den 


© hiberns 
An anderer Stelle beschreibt er Sieiliens milde Winter 

sunde Sommer. „Tepidissima hiberna et nullam diem sine Fre unge- 
ntorrenta 

* Corrumpit.t 


(Fortsetzung folgt.) 


— ———_. 
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Untersuchungen über die Unterschiede der Chassepot- 
und Zündnadelkugel-Verwundungen. 
Yon 
Dr. Otto Ewich in Cüln. 

Wenu die moderne Kriegsführung mehr die Kampfunfähigkeit des 
Feindes, als dessen Versichtung bezweckt, so mag es nicht unpgerecht- 
fertigt erscheinen, schow zur Zeit, wo zwei grosse Ileere Millionen won 
Kugelu ungleichen Calibers und verschiedener Form, aus der Nähe und 
aus grussen Entfernungen mit einander gewechselt haben uud noch 
wechseln und Tausende von Freunden und Feinden unter unseren Augen 
an den erhaltenen Schusswunden darniederliegen, nach Unterschieden 
zus forschen, welche in gedachtem Sinne für das eine oder andere Ca- 
liber sprechen, zumal die Ansichten darüber noch divergiren und nuch 
täglich Gelegenheit zur Prüfung und Beurtheilung oder Rectieirung 
und Erweiterung meiner nachstehenden Beobachtungen geboten wird, 

Yon deu Tausenden von verwundeien Deutschen und Franzosen, 
welche seit Beginn des Krieges auf der cölnischen Verbandstation ver- 
pfegt und neu verbunden wurden, habe ich Hunderte selbat verbunden 
und bei Anderen über die Art des Verbandes bestimmt. Anfangs 
wurden Leicht- und Schwerverwundete, später aur die untransportabelen 
Letzteren in die hiesigen Spitäler und provisorischen, zum Theil Ba- 
racken- und Zeltlazarethe dirigirt, so dass Cöln in diesen seit Mitte 
August permanent an Tausend Verwüundete pflegt, deren grösste Mehr- 
zahl an Musketenschusswunden leidet. Die nicht weiter trsnspurtabelen 
Franzosen mnsaten lediglich dem Militärlaxareth überwiesen werden. 

Mehrere der behandelnden Aerzte, die ich ab nmd xu persönlich 
um ihre Ansicht über ihre bisherigen Beobachtungen befragte, wollen 
von einem specifischen Unterschiede der Chassepot- und Zünd- 
nadelkugelverletzungen und deren Heilungefühigkeit nicht viel wissen, 
indem sie auf die Zufülligkeiten, namentlich auf die Stellung des Körper- 
theiles während der Verwundung und auf die Constitution des Verwun- 
deten nicht mit Unrecht grosses Gewicht legen. 

Während Einige die weiteren Schusseanäle der deutschen 
Kugeln und den dadurch bedingten leichteren Abfluss des Eiters au- 
erkennen, halten Andere auch diess mehr für Zufall, der in der schlafen 
Haltung des Gliedes während des Schurses seinen Grund haben könne. 

Das aber kann nicht geleugnet werden, ass man bei den Fran- 
zosen durchschnittlich weitere Schusscanüle als bei unseren 
Leuten boobachtet hat, so wie dass der Eiterabiluss aus den weiten 


4 adelk: E besonders leicht atattfaud, Auffallend gün- ' 
Zündundelkageicanälen gene Demnlınn BT mail ee | wunderbarer Weise manche von mir beubaehtete Schusscanäle hart an 
| 
N 
| 


stig verlief bei einem Franzosen die Kiterung sogar nach einem seit- 
lichen Schuss quer durch die Tibia, während ich bei einem Preussen, 
der an ganz ähnlicher Schusswunde, ebenfalls mit Knochensplitterung 
litt, Senkungen von jauchigem Eiter bei der allerbesten Pflege au 
Behandlung sah. Das einzelne Beispiel ist zwar nicht wanssgebend, 
es deutet aber auf die Vortheile eines weiten Schusscanalen. Auch ia 
Bezug auf die kleinere Eintrittsöffnung der Ühassepotkugel, 
gegenüber der Zündnadeikugel, wollen Manche die Spannung der Haut 
während des Durchgapgs der Kugel, als Ursache annehmen und jene 


so häufig auch von mir beobachtete Thatsache nicht allein dem | 


dünneren Caliber zuschreiben '). 
Ich selbst habe bei unseren Verwundeten zuweilen frische Ein- 
teittsöfonngen vun Chassepotkugeln gesehen, die oberflächlich betrachtet 


wie eine runde rotlie Sugillation aussahen, bei genauer Untersuchung | 
aber die kleine nicht klafende Oeffoung zeigten, dabingegen klafte die | 


Austrittsöffnung meistens der Art, dass mau das erste Glied des Zeige 
fingers oder Daumens darin hätte bergen können. Bei den Schuss- 
canälen durch Zündnadelkugeln waren die Unterschiede der Eiu- und 
Austeittsöffnung wohl warnehmbar, aber nie »0 auffällig. 


Dr. Büttner und Dr. Gleisberg behaupten nach ihren 1966 


bei preussischen und österreichischen Verwundeten in Dresden ge- 
machten „Kriegschirurgischen Erfahrungen“ (Dresden b. Schüptf, 1869) 
8. 14: „Dass sich theils Ausgangs- und Eingangsöffnungen gleich 
gross, theils die Ausgangsöffoung grösser, als die Eingangsöffnung, theils 
diese grösser als jene zeigte. Eine gleiche Urüsse setzt eine unge- 
schwächte Propulsionskraft und gleichmässige Resistenzkraft der Ge- 
webe voraus, daher fast alle Muskellleischschüsse dieses Verhalten dar- 
boten, Bei den Schussfeneturen fand sich dagegen die Austrittsößnung 
in der Regel grösser, nl» die Eingangsöffnung. Diese letztere zeigte 
sich dann aber grösser ala die den Ausganges, wenn beim Aufschlagen 
des Projectils die Haut partiell necratiairt war.‘ 


’) als mein Sohn, am 6. August bei Wörlt verwundet, an 14. August Abends 
bei mir winiraf und ich den leisten, während der Kısaubahbnlahır Nüchug au- 
gelegien Verband sbnahm, Taud Ich an der vorderen Selle des Hulsea nur 
einen silbergroschengrossen, schwarzen Fleck und io dessen Alte einen 
Stich, wie der eines Risses eines klelaen Murngels. Den Ausgang bildete 
eins Oeflnung von der Grösse eines Zweigroschensiücke. Erst mil vin- 
treiender Eherung erweileria sich such die Eingengswunde heirkehllich, 
Gleiche Beobachtungen babe ich spälor wiederhult gemscht. 

Goeschen, Dr. 


\ 
Verwundeten alı. 


Diese Hautnecruse, eine pergamentartige Schrumpiung, die sich 
nachher schwärzt und durch Kiterung die Ocfinung vergrössernd, ab- 
stösst, ist auch von mir bei beiden Kugelarten beobachtet worden und 
scheint vom Anprall, nicht aber von hoher Temperatur der Kugel her- 
zurfihren. 

Schusscanäle am Tiorar (Brustkasten), Jia unter der Haut ver- 
liefen, zeigten oft schon wenige Tage nsch der Verwundung eino auffallend 
geringe Schmerzhafligkeit und geringe Eiterbildung bei beiden Kugel- 
arten; wohingegen beiderlei Schusscanäle iu den Weichtheilen der Glieder 
ergiebige Eiterung wahrnehmen liessen. Meine Vermuthung, dass Cir- 
cularschüsse um den Thorar melr auf der Elnstieität der Haut, als auf 
Ablenkung durch die elastischen Rippen beruhen, fand ich bei Büttner 
und Gleisberg, 8, I1, durch ein Meispiel bestätigt, wo eine öster- 
reichische Kugel einen Zoll links von der weissen Linie unter der Herr- 
grube eingetreten, nach rechts hinten und oben abgegangen und zwischen 
der 9. und 10. Rippe ausgetreten wor, Dei Abwesenheit jeglicher 
Krankheitserscheinung, ausser geringer Eiterung, war der Verwundate 
nach 4 Wochen geheilt, 

Bei diesen Lircalarschüssen scheint es auf die Kugelgestalt nicht 
anzukommen, wie Büttner und Gleisberg das 8. Il ebenfalls be- 
stätigen. Wenn auch von uns Cirenlarschüsse am Kopfo beobachtet 
wurden, 50 sprach duch keiner s0 direet für meine „bige Ansicht, ala 
der von Nütiner und Gleisberg, 3. 10, mitgetkeilts Fall, wo bei 
einem Preussen eine Kugel den rechten Augapfel zorstürt hatte und 
ohne die Lider zu verletzen am rechten Augenwinkel unter die Haut 
gefahren und bis zum Nacken durchgegangen war, wo sie ausge- 
schnitten wurde, 

Ob engere Schusscanäle schneller heilen als weite, hängt sowohl 
on der den Eiterablluss beglinstigenden Richtung des Canalos und der 
Lage des Gliedes, als hauptsächlich von der gesunden Constitution des 


Dass bei engeren, langen Schusscanälen in achlafen Weichtheilen, 
namemtlich am Oberschenkel, leichter Eitersenkangen, als bei den wei- 
teren entstehen können, ist einleuchtend und ich habe deren mehrere 
bei umseren deutschen Verwundeten in den Lazsreihen zu beobachten 
Gelegenheit gehabt; ich will damit aber wicht behaupten, dass Eiter- 
sonkungen nicht auch bei weiten, langen, in schlaffer Musculatur ver- 
laufenden Zündnadelkugel-Canklen vorkämen. 

Bei Kopf- und Halswunden und penetrirenden Brust- und Bauch- 
| wunden scheint dns düonere Urliber utwas für sich zu haben, da 
grösseren Arterienstämmen vorbeiführten, die unverletzt blieben, doch 
hängt hier offenbar ebensoviel vom Zufall, als vum Caliber der Kugel ab. 

Streifschüsse und matte Vollschüsse, sogenannte Prellschüsse, 
welche zuweilen nur die Haut verluizten und oft nur eine geringe Ent- 
zündung der Umgehung zeiglen, kamen selbstredend bei beiden Kugel- 
arten vor, am meisten „ber bei len aus grösseren Entfernungen abıge- 
feuerten Chasepotkugeln. 

Was nun aber die Knochenverletzungen der Extremitäten an- 
belangt, die man Anfangs des Krieges hier und an anderen Orten bei 
unseren Truppen weniger häufig beobachtete, als man hätte annehmen 
können, s0 hat die nachträgliche Erncuation der Schwerrerwundeten 
aus den Ambulancen um Kriegsschauplatze uns nun darüber aufgeklärt. 
Gleich nach deu ersten Schlachten sandte man die leichter Verwundeten 
bald nach dem ersten Verbaud möglichst weit vom Kriegsschanplatze ; 
daher kamen uns die meisten Kuochenverletzungen erst viel spüter zu, 
wenn die Leute lingst das Wundheberstadium überstanden hatten und 
mit Hülfe eines Gyps- oder Drathschlenenverbandes transportabel ge- 
‚ wurden wären. 

Actwliches beobachtete schen H, Demme im Italienischen Feld- 
zuge 1859. Derselbe fand unter 10000 Verwundeten zu Mailand und 
Brescia 1150 Fracturen, also 11,5 pÜt,, während im Militairspital zu 
Pavia nur 6 pÜt., dngegen in den, den Schlachtfeldern zunächstgele- 
ganen Spitälern von Verselli, 35 pCt. Schussfracturen vorkamen. Nach 
dem vor dem Jahre 1866 zugänglichen statistischen Beobachtungs- 
! material, stellte sich das Verhältoiss von Bruat-, Bauch- und Becken- 
verletzungen anf 17—21 pÜt. und das der Kopf- und Extremitäten. 
verletzungen auf 76—83 plt, — 

80 habs ich denn nachträglich mannigfach Gelegenheit gebubt, 
sowohl Schulter-, Ellenbogen-, Handgelenk-, Hüft-, Koie- und Fussgelenk- 
wunden, als auch Verletzungen der Öber- und Unteram-, Ober- und 
Unterschenkelknochen zu schen und den Curerfolg in den Lazarethen 
zu beobachten. Hierbei zeigte sich, dars nicht allein die Zündnadel- 
kugel Gelenke und Röhrenknochen perforirt, resp. zerschmettert, son- 
dern auch die Chassepotkngel ganz dieselben schweren Knochenzer- 
trümmerungen anrichtet, an welchen hier gerade noch viele unserer 
Soldaten darniederliegen. Nicht seiten wurden bei diesen Knochen- 
' frngmente aus den Wunden entfernt, die auf bedeutende Zersplitterung 

der Continuität des Röhrenknochens schliessen liessen, auch kamen 
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Fälle vor, bei denen Anfangs nur eine Streifung des Knochens durch 
die COhnssepotkugel vermuthet wurde, die sich aber später unter or- 
giebiger Eiterung als Knochenfrastaren dosumentirten. 

Schon im Schleswig-Holsteinischen Feldzuge von 1849 hat Stro- 
meyer, der über 2000 Schusswonden beobachtete, diese Entdeckung 
gemacht. Er sagt in einem Separatabdruck (aus seiner Chirurgie), 
Freiburg bei Herder, 1850, 8. 7: „Während bei den gewöhnlichen 
Fracturen eins vollständige Trennung der Deinhaut erfolgt, ist diese 
bei Sehnsswunden häufig zum grossen ‘Theil erhalten, und verbindet 
die Fragmente oft noch so vollständig, dass keine Disloeation erfolgt 
und die Form des Knochens sich erhält. 50 habe ich vollständige 
Zerschmetterungen des oberen Endes der Ulna bis in des Ellentwgen- 
gelenk geschen, bei denen gar keine Deformirät stattfand und der Pa- 
tient alle Bewegungen ausführen koennte.“ Dei Untersuchung des 
Schusscanales werde man getäuscht, da die Kugel ihren Lauf verändere, 
wenn sie den Knochen getroffen habe, den man dann für unverletzt 
halten könne, Auch vermöge eine Kugel, die den Knochen seitlich 
von seiner Lüugenachse treffe (3. 4), demselben einfach ohne Splitte- 
rung zu brechen und so dessen Ausweichen zu bewerkstelligen; oder 
aus dem nicht zerbrechenden Kuochen ein rinnenförmiges Stlick heraus- 
zuachlagen. 

Es war 1869 die Ansicht verbreitet, dass conische oder Spite- 
kugeln grössere Zerschmetterungen der Knochen hervorbrüchten als die 
runden, Doch hat Stromeyer sich nicht davon überzeugen künnen 
und sie schienen ihm ia ihren Wirkungen völlig gleich zu sein. Hierbei 
ist jedoch nicht zu übersehen, dass die ebenfalls eonische Chansepot- 
kugel in einer wichtigen Eigenthümliebkeit von damals gebrauchten 
<onischen Kugeln abweicht, wie wir diess unten näher begriinden 
werden. Die Perforstion fester Schädel-, Becken- und Röhrenknochen 
ist nur durch einen aus grösserer Nähe abgofenerten Schuss, also durch 
die ungeschwächte Propulsienskraft der Kugel zu erklären. 

Wir werden später bei Beschreibung der Kogelgestalt schen, wie 
es möglich ist, dass eine Chassepotkugel einen runden Röhrenknochen 
in »pitzem Winkel treffen und streifen kann, ohne denselben zu zer- 
brechen, wo eine Zündondeikugel sicher eina Fractur erzeugt haben 
würde. Das einfache Auftreffen auf dem Knochen ohne Fractur des- 
selben kann übrigens durch (uetschung und Erachütterung entzünd- 
liche Ernährungsstörungen rzunüchst in der Beinbaut, dann auch im 
Knochenmark etc. hervorrufen, die Roux mit dem Namen „Osteo- 
ınyelitis‘‘ bezeichnet hat. 

Hier will ich zur Aufklärung vorläufig mur bemerken, dass die 
Zündnadelkugel ihren Schwerpunct vorm, die Chassepotkugel denselben 
aber hinten zu liegen hat. Während beide länglich geformt, ihre Fing- 
baln in rotirender Bewegung pfeilartig durcheilen, wird die erstere, 
auch wenn sie unter merklicher Abrahme ihrer „lebendigen Kraft‘ (das 
Product aus Geschwindigkeit und Masse) den Köhrenknochen ziemlich 
voll trifft, denselben meist zertrümmern und dann erst abgelenkt werden, 
eventuell zerdrückt an ihm, oder in seiner Nähe haften bleiben. Die 
leichtere, meist aus doppelter Entfernung abgefenerte Chassepotkugel | 
zeigt dagegen die Neigung, bei merklicher Abnahme ihrer lebendigen 
Kraft, beim Anuftreffen auf die harte, rundliche Knochenoberflüche, 
unter Verrückung der Längenachse, ihren Schmerpunct nach vorn zu 
briogen, und wird in manchen Fällen sich nach aussen überschlagen, | 
oder mit der Basis nach innen geneigt an der Knochenrundung vorbei- | 
gleiten. 

Bei einem Kernechusse wird jedoch auch die Chassepotkugel unter 
diesen Umständen den Knochen zertrimmern, oder selbst zerdrückt 
werden, wie das hänfig beobachtet wurde und zur Vermuthung des 
weicheren Bleies gefübrt hat. Dass in vielen Fällen ein Ueberschlagen 
der Kugel stattgefunden hat, wird durch manche unverhältnissmässig 
grosse Austrittsöffnungen eunstatirt. Diese Neigung der Chassepotkugel, 
sich zu überschlngen, nimmt natürlich mit der Entfernung zu, aus 
welcher sie geschossen wird; da sie aber auch mit der Entfernung 
gleichzeitig an Kraft verliert, so wird sie dann um so weniger den 
Koochen zertriimmern können, ja zureilen nicht einmal die Kraft haben, 
wieder auszutreten. Auch diese Thatsache ist hier mehrfach beob- 
achtet worden. 

Ich will hier aber keineswegs behanpten, dass Conturirungen des 
Knochens nicht auch bei der Zündnadelkugel vorkämen, doch sind rie 
ungleich seltener. Büttner und Gleisberg wollen solche „mehr- 
fach“ beobachtet haben, geben „ber 8. 41 die Zahl ihrer durch Zünd- 
nadelkugeln verwundeten Patienten ganz im Allgemeinen an. Es waren 
206, von denen 120, also 58,2 pCt. an Koochenfracturen litten, ein 
Procentsatz, der nach meinen bisberigen Beobachtungen bei den Chasse- 
potkugeln bei weitem nicht erreicht wird. Wenn die Zündnadelkugel 
aber von 206 Verwundungen nur 86 Fleischschlisse, also 41,7 pCt., 
aufzuweisen hatte, zu denen auch die etwaigen Conturirungen zu zühlen 
waren, #0 ist nur eine Stimme Jdnrliber, dans bei Chassepotkugeln diese 
leichteren Verletzungen in diesem Kriege in überwiegender Mehrzahl 


und die Conturirungen in grosser Häufigkeit beobachtet wurden. 
Hoffentlich werden uns später die gesummten Spital- nnd L.azurethbe- 
richte in den Stand setzen, das genaue Verhältnis zwischen Schus- 
wanden und Schussfracturen einerseits und Conturirungen andererseita, 
bei beiden Kugelformen atatistisch festzustellen, heute kano man nur 
noch nach dem allgemeinen Eindruck uriheilen. 

In vielen Fällen liess sich leicht constatiren, dass der Schusscanal 
um den Knochen herum lief und bei verschiedenen derselben hatte man 
es in Folge der Streifung des Knochens mit Kuwchenhautentzündung 
und Ostevmyelitis, nowie mit ausgedehnter Eiterung, ja Eitersenkungen 
zu thun, denen man mit Gegemöllnungen und Drainageröhrchen be- 
gegnen musste, 

Gerade zur Stunde, in welcher ich die letzten Worte achrieb, 
wurde ich zur Vorbandstation berufen, wo mich der Zufall eine eela- 
tante hierher gehörige Beobachtung muchen liess und zwar die Um- 
kreisung des Knochens ohne nachfolgende Krochenhantentzündang. Eine 
Chassepotkugel war 8 Tage vorher einem Preussen seitlich in die 
Mitte des linken Öberschenkels, mit einer senkrechten Richtung auf den 
Oberschenkelknochen eingedrungen, hatte diesen Knochen halb um- 
kreist und war dann in der früheren Richtung auf der inneren Seite 
des Knochens, nicht allein durch den Oberschenkel hindurch geganger, 
sondern hatte auch noch die hinteren Weichtheile des rechten Ober- 
scheukels etwa \/——1 Zull hinter dem Os fenoris durchbohrt. Alte 
vier Hautwunden waren in der Heilung begriffen, Eiterung gering, von 
Entzündung keine Spur. Die Austrittsöffnungen waren bier wur etwas 
grösser als die Eintrittsöffnungen, zum Roweise, dass die Kugel sich 
nicht überschlagen, somlern nach dem Vorbeigleiten am Knochen die 
gerade Richtung der Vlugbahn wieder angenommen hatte, Hier darf 
an nicht annehmen, dass diess eine matte Kugel gewesen sei, cob- 
gleich Verminderung ihrer lebendigen Kraft unzweifelhaft zugegen war. 

Zufällig kann ich vergleichsweise hier von einem ähnlichen Schuss 
durch beide Wäden, bei einem Franzosen berichten, der bei Wörth 
verwundet, hier 3 Tage nachher von mir verbunden wurde, Die Schuss- 
canäle verliefen hinter den Unterschenkelknochen, ohne dieselben zu 
beribren, zeigten aber gewaltig grosse Eintritts- and Austrittsöffnnngen, 
wie solche bei den Zündnadelkugelwunden bei schlafen Weichtheilen 
so häufig beobachtet werden. Die 'Porforation der Weichtheile beider 
Schenkel ist übrigens auf unserer Verbandstation eine gar nicht seltene 
Erscheinung gewesen. 

Nach dem Gesagten scheint also doch von der Kugelform in 
manchen Fällen die Intensität der Verletzung abzuhängen, und die 
Chassepotkugel im humanen Sinne den Vorzug zu verdienen, Wir 
wollen uns daher die Kugeln etwas näher betrachten, 

Die Chassepotkugel hat die Form einer sich schwach kugel- 
förmig verjingenden Walze, die oben conisch abgerundet ist, ihre kreis- 
fürmigs Basis hat 11,6— 12,0 Mm. Durchmesser, ihre Länge beträgt 
25 Mıin., die Grenze zwischen hinterem und mittlerem Drittel hat 11,3 
bis 11,5, und zwischen mittlerem und vorderem Drittel 11 Mm. Durch— 
messer, ausserdem bemerkt man im hinteren Drittel an der Basis einem 
3,5 Mm. holen schwachen, ringförmigen Fal«, der nur papierdick ror— 
steht, so Jass die Kugel über demselben nur einen um 1,0 Mm. ge- 


| ringeren Durchmesser ala an der Basis zeigt und kein Hindernis bein 


Durchgehen bietet, Von den zwei untersuchten Kugeln wog die eine 
24,790, die andere 24,782 Grm., das spocifische Gewicht der ersteren 
beträgt 11,319, das der letzteren 11,250; das Mittel aus beiden ise 
11,298, also nahe 11,3. 

Reines Blei hat ein spee. Gewicht von 11,3— 11,45, so dass ala. 
an abeichtliche Beimischung eines leichteren Metalles nicht gedache 
werdon kann, 

Die Zündnadelkugel hat annähernd die Form eines langen Eios 
mit langgezogener Spitze, die kreisförmig abgestutzt ist. Diese 7,5 Mm, 
im Durchmesser haltende Kreistüche ist die Basis. Von hier bis zu 
der mehr kugelfürmig als oonisch abgerundeten Spitze misst die Kug ei 
27,3 Mm. (12'4, Lin.) Zwischen dem hinteren nnd mittleren Dritter 
misst die Kugel 12 Mm., zwischen dem mittleren und vorderen 3,6 
bis 14 Mm, (6,3 Lin.), welches zugleich ihr grüsster Querdurchmegge, 
ist. Das hintere Drittel Ihuft gegen die Basis eonisch abgerun dat = 

Von den zwei von mir untersuchten Kugeln wog die eine 32 552. 
die andere 31,372 Grin., dan spec. Gewicht der ersteren beträgt 4 \ 304. 
das der letzteren 11,216, das Mittel aus beiden ist mithin U y 255 2 

Vergleichsweise bestimmte ich auch das apec. Gwichr 5 


bayrischen Zündnadelkugel mit 11,026, bei einem abaohın ie 
wicht von 28,085 Grm. Diese ist im der vorderen Hälfte Sonun in 


der hinteren cylindrisch geformt, aber nur 21,5 Mm. lang; nie zeigt in 


der hinteren Hälfte zwei eingekerbte Ringe, hat eine Basis ‚ox, Mn. 

Durchmesser und in derselben eine kogelfürmige Vertiefan gm ‚s yin 

zur Bitte der Lüngenachse reicht. >. M- 
Offenbar dient diese Aushühlung dazu, den Schwer, sanet 


Kugel in dio vordere Hälito zu verlegen, wo sich auch A u det 
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preussischen befindet, im Gegensatz zu der Chnsseputkugel, die bis zur 
Basis an Volumen und Schwere zunimmt. 

Die beiden Zündondelkugeln stimmen mithin im Prineip und einem 
Calibor von 14 Min. überein, während die Chassepötkugel nur 12 Min. 
Durchmesser hat und durch ihren hinten befindlichen Schwerpunet, bei 
Abnahme ihrer lebendigen Kraft, leichter von ihrer Babn abge- 
lenkt wird. 

Die verschiedene Grüsse der Kugelu eines Systems liegt an der 
Abnutzung der Formen und die geringen Unterschiede im speeißischen 
Gewichte in der zufälligen Verunreinigung des käußichen Bleies, das, 
wie mir scheint, bei keiner dieser Kugeln einen absichtlichen Zu- 
satz hat. Wenn man daher an der Chassepolkugel eine grössere Weich- 
heit beobachtet haben will, so kann diese nur auf der geösseren Reinheit 
des Bleies beruhen. 

Es ist übrigens Thatsache, dass das reine Blei unverhältnissmässig 
schmiegsamer, als das unreine ist. Daher erklärt sich leicht, warum 
die Chassepotkugeln in allen Gestulten, von der Pilzform bis zur platt- 
geirückten oder an die Unebenheiten des Knochens ungeschmiegten 
Farm, bei unseren Verwundeten aufgefunden wurden. Die Geschmei- 
digkeit des Bleies durch hohe Hitzegrade zu erklüren, dem wilerspricht 
die Erfahrung; versicherte mir duch heute noch ein auf diese Var- 
muthung aufınerksam gemachter französischer Gardecapitain, dass die 
Kugel durch den Schuss wohl warm, aber nie heiss werde, und dass 
er aelbat schon eine durch seinen gerullten Mantel hindurchgegangen« 
Kugel sofort befühlt und nur mässig warm gefunden habe. 

Fassen wir schliesslich die Unterschiede beider Kugelarten und 
ihrer Wirkung noch einmal kurz zusammen, so dürfen wir constatiren, 
dass die Zündnadelkugel, deren Fingbahn auf 500600 Schritte 
berechnet ist, rermöge ibres grösseren Calibers grössere Wunden macht 
und auf Grund ihres vorn liegenden Schwerpunctes den einmnl erfassten 
Knochen mit ihrer ganzen Kraft trift, ohne dass sie die Neigung be 
sitet, um denselben herumzugleiten. 

Die Chassepotkugel, deren Flugbahn auf 1000— 1200 Schritte 
berechnet ist, kann dagegen bei ihrem merklich kleineren Caliber nicht 
so grosse Wanden machen und wird schon aus diesem Grunde beim 
Passiren gefährlicher Stellen manches Binigefäss und manchen Knochen 
verschonen, die eine dickere Kugel an dieser Stelle mit erfasst haben 
würde. Von weit grüsserer Wichtigkeit ist aber ihre Neigung gegen 
das Ende ihrer Plugbaln, anf Grond ihres hinten gelegenen Bchwer- 
punetes, beim Berühren der schiefen Ehene eines harten Körpers, unter 
Einbusse von Kraft, den Schwerpunet nach vorn zu bringen, indem sie 
sich mit ihren hinteren, schweren Ende dem Knochen zuneigt, und 
um denselben herumkriecht, oder sich nach aussen überschlagend, von 
demselben entfernt. Diese Neigung nimmt aber mit der Entfernung zu, 
aus welcher die Kugel kummt, Die Flugbahn beider Kugeln bildet 
eine Parabel, wenn dieselbe auch einer geraden Linie oder schwachen 
Carva schr nahe kommt. 

Wenn weitere Schussennäle einen leichteren Kiterabiluss und in 
manchen Fällen raschere Heilung gezeigt haben, als engere, so gebe 
ich doch im Allgemeinen den engeren den Vorzug, weil sie weniger 
verletzen. 

Die Ansicht von irgend einer Beimischung zum Blei der Chasse- 
potkagol, wird durch das apeeifische Gewicht und die Vermuthung 
ihres Weichwerdens in Folge der Erhitsung durch die Erfahrung 
widerlegt. 

Nach dem Gesagten scheint es unzweifelhuft, dass fernerhin die 
Chassepotkugel, insofern das Interesse der Humunität maassgebend sein 
darf, bei der Krivgführung den Vorzug verdient. 

Schliesslich möchte es noch von Interesse sein, hier, wenn auch 
nur vergleiehweise eiue Beschreibung der Mitruilleusckugeln folgen zu 
lassen, da deren Calıber und Form manche aussergewöhnlich grosse 
Verwundungen bei unseren deutschen Verwundeten zu erklären im 
Stande ist; zumal die im Schlachtengerühl Getruffenen selten angeben 
können, aus welchem Rohre ihre Kugel kam. Die Mitraillensekugel 
bat ganz die oben angegebene Form der Uhassepotikugel und scheint 
in der Wirkung ganz mit dieser übereinzustimmen, nur duss ihre Ver- 
wundungen leicht ersichtlich intensiver sein miissen. 

Die beiden von mir untersuchten Mitrailleurekugeln haben eine 
Länge von 40 Mm., eine Basis von 13 Mi. und sind von hier bis zur 
Mitte vollständig eylindrisch; von da aus verjüngen sie sich bis zum 
vorderen Viertel auf 12,5 Mm. und laufen dans conisch zu, wie die 
Chassepotkugel. Das hintere Viertel zeigt zwei ringfürmige Einker- 
bungen von 1,5 Mm. Breite und 1 Min. Tiefe. Ihr Schwerpunet liegt 
in der hinteren Hälfte. 

Die eine Kugel wog 50,155 Gramm, verlor im Wasser 4,420 
und hat mithin ein per. Gew, von 11,3510; die andere Kugel wog 
50,360 Gramm, verlor im Wasser 4,140 end zeigt demnach ein apec, 
Gew. von 11,3423, 

Das Mittel aus beiden beträgt 11,318 Gramm uud zeigt, dass zu 


diesen Kugeln noch reinures Blei als zu den untersuchten Chassepot- 
kagela verwandte wurde. 

Möchte meine Abhandlung dazu beitragen, die Aufmerksamkeit 
aller in Lazarethen beschäftigten Aerzte frühzeitig auf eine Schema- 
tisirung der zur Behandlung gekommenen Fälle zu leuken, damit bald 
nuch dem Kriege die vorliegende Frage auch durch statistische 
Angaben im Interesse der Humanität und Stastsregierungen endgültig 
entschieden werden künne. 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
hbäusern. 


Die Complieationen des Abdominaltyphus. 


Statistische Zusammenstellungen nach den Beobnchtungen im Spital zu Basel 
in den Jahren 1865 — 1668. 
von 
Dr. D. Beike aus Bremen. 


{Forısetzung aus No. 46.) 


Im Vorbergehenden habe ich die einer allgemeinen statistischen 
Untersuchung zugänglichen Verhälteisse behundelt; bei einer Reihe von 
Complicationen babe ich noch einige Details hinzuzufügen; es erscheint 
mir zweckenäerig, damit ein kurzes Referat über die Ergebnisse der 
Untersuchung zu verbinden. Ich behalte dabei die früher gewählte 
Reihenfolge bei. 

1. Gruppe. Darmblutungen wurden in 7,5 pCt. aller Tälle 
beobachtet (Griesinger giebt 5,3 pCt. an, weil er nur schwerere 
Fälle dieser Art gerechnet har), sind häufiger beim weiblichen als beim 
männlichen Geschlecht. Der Verlauf dieser Fälle ist im Allgemeinen 
ein schwerer, die Mortalität bedeutend. In 3,3 pCt. der Todesfälle war 
Darmblutung als nühere Todesursache anzusehen, der leihale Ausgang 
erfolgte meistens bald much der Blutung, Am häufigsten tritt diese 
Commplieation in der 2. und 3. Woche ein, Unter den 210 Seetions- 
berichten fand ich in 36 tiefe Geschwire angegeben, 10 dieser Fälle 
(27,7 pCt.) waren mit Darmblutung complieirt. Io #1 Fällen fund 
sich dus Colon betheiligt, 20 Fälle dieser Art (32,7 pÜt.) hatten Darın- 
blutung »ls Complicadon. In 4,6 pUt. der Fällo mit Darmbiutung be- 
stand neben derselben perforative Peritonitis, in 2,7 plÜt, Parotitie, in 
7,4 pCt. lobäre Prreumenie, in 14,9 pCt. Hypostase, in 7,4 pCt. 
Sopor, in 34,4 pCt. Decubitus, in 13 pCt. Epistaxis, in 3,7 pÜt. 
Petechien u. s. w. 

Peritonitis ohne Perforation kam in fast I pCt. aller Fülle zur 
Beobachtung, ist utwas häufiger beim weiblichen als beim männlichen 
Geschlecht, Der Verlauf ist exquieit ungünstig, 2,5 plt. der Tode- 
fälle zeigten Peritonitis als nähere Todesursache. Von 11 lethal aus- 
gegangenen Füllen waren bei 5 tiefe Geschwüre iin Darm, bei 5 Colon- 
und Coeeumbetheiligung, bei 1 geheilte Darmarfsetion gufunden worden. 
Im Allgemeinen tritt diese Complientien erst in der spüteren Periode 
des Typhus ein, 3 Fülle erfülgten in der Kecouvaleseenz. In 3 Fällen 
brentand eireumscripte Peritonirie, in 4 Füllen ausgelehnte Peritenitis 
mit reichlichem Exeudat, in den Ubrigen Fällen leichte Peritonitis, zum 
Theil als Peritonitis sicen. Ausserdem wurden noch 2 Fälle von chro- 
nischer Peritonitis mit käsigem Exsudat (oben ns tnbiereulöse Perito- 
nitia angeführt) beubachtet. In dam einen Falle bestand milinre Lungen- 
tuberculose, in dem amleren käsige Pleuritis daneben, olıne dass kisige 
Heerde anderweitig gefanden wurden, 

Perforative Peritonitis warde in fast I pCt. aller Fälle, in 
6,1 pCt. der Todesfälle (weniger häufig als bei Griesinger) beub- 
achtet. Das männliche Geschlecht präralirt nur leicht. Die Mortalität 
ist fast absolut, nur ein Fall ging in Genesung aus, was nuch um so 
merkwürdiger ist, da er ausserdem noch mit schwerer Darmbiutung, 
P'ueumonie und Himoptot complieirt war. In allen 13 lethal ausge- 
gangenen Fällen wär die Perforarion als nähere Todesursache anzu- 
sehen, in II Fällen erfulgte der Tod innerhalb 3 Tage nach dem Er- 
eiguisse. In dem einen Falle von den 2, bei welchen der Tod erst 
schr spät eintrat, fand man ausgedehnte eitrigs Peritonitin; in dem 
anderen Falle, bei welchem die Zeichen der Perforation langsam und 
unbestimmt auftraten, kam es zur Perforation sowohl nach Aussen, als 
nach der Pleurahöhle; man fand in diesem Falle geheilte Darmaffection. 
In 7 Füllen fand man tiefe Darmgeschwüre, in 4 Fällen Culonbethei- 
ligung, bei dem einen der letzteren einen an dor Spitze necrotisch ge- 
wurdenen und perforirten Wurmfortsatz, Im Allgemeinen erfolgt die 
Perforatiuon in der ?. Kraukbeitsperiode; in einem Falle, und zwar 
dem genssenen, erfulgie die Perforation, als die Temperatur schen zur 
Norm zurückgekehrt war, also in der Reconvalescenz. 
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Parotitis wurde in 0,5 pCt, aller Fälle, etwas häufiger bei den 
Weibern, als bei den Münnern beohachtet. Der Verlauf ist ein 
schwerer, von 11 Fällen starben 6. In einem Falle habe ich die 
Parotitis als nähere Todesursache angesehen, die Entzündung war in 
diesem einzigen Falle doppelseitig und führte zu ansgedehnter Eiterung. 
Fiterig waren ausserdem noch 5 Fälle, darunter 1 Fall mit Perforstion 
in den äusseren Gehürgang und 1 Fall mit nachfolgender Facinlis- 
lähmung. Von 10 Fällen mit hekanntem Erkrankungsbeginn fallen 7 
auf die 3. und 4. Woche. 

II. Gruppe. Lobäre Pnenmonie wurde in 3,6 pÜt. aller 
Fälle, etwas häufiger bei den Weibern beobachtet. Der Vorlauf ist 
ein schwerer, die Mortalität schr hoch. In fast der Hälfte der Fälle, 
nämlich bei 25 Fällen (11,9 pCt. der Todesfälle) war die Pneumvnie 
als die nähere Terlesorsache anzuschen; der lethale Ausgang erfolgte 
ia 10 Fällen in der ersten Woche nach Eintritt dieser Complicationen. 
Am häufigsten tritt die Pneumorie in der 2, nnd 3. Woche ein. Von 
den anderen Complicationen kommen am häufigsten neben ihr vor: De- 
lirien, Decnbitas, Pleuritis, Darmbintung, in 2 Fällen kam es zu einer 
heftigen Hämoptot. In einem Falle blieb chronische Pneumonie als 
Nachkrankheit, in einem anderen Falle kam es später zu miliarer Lungen- 
tuberculose und chronischer küsiger Peritenitis, 

Pleuritis kam in 3,5 pCt. aller Fülle, fast gleich häufig bei 
Männern und Weibern vor. Der Verlauf ist weniger schwer als bei 
der vorigen Complieation. In 4 Fällen (1,9 pCt. der Todesfälle) war 
sie als nähere Todesursche anzusehen. Ueber die Zeit des kintritts 
dieser Complication kaun man keine allgemeine Aussage machen, weil 
sich die Fälle regellos auf die verschivdeneu Wochen rertheilen; ziem- 
lich viel Fülle fallen auf die Reconralescenz. In 8 Fällen begleitete 
sie lobiire Pneumonie, in 2 Infarct, in 3 Fällen Lungengangrän, In 
17 Fällen war die Pleuritis wenig ausgedehnt, in den übrigen bestand 
reichliches Exsndat,. In einem Yalle folgte auf die Pleuritis septische 
Bronchitis, in ainem anderen Falle setzte sich die Entzündung auf das 
Pericardium fort. Der Fall von Pneumothorax war durch Perforation 
eines plenritischen Exsudates in einem Bronchus entstanden. Ein Fall 
von Empyem {wie der Pneumothorax bei der Plenritis nicht mitgezühlt) 
entstand durch Senkung eines Retropharyogenlabscenses. 

Hypostatische Verdiehbtungen kamen in 7 pCt, aller Fälle, 
etwas häufiger bei den Weibern vor. Die Mortalität dieser Fülle ist 
bedeutend. Am hüufigaten tritt diese Compliention in der 2. und 3. 
Woche ein. In ' der Fälle hatte die Hypostase nur geringe Aus- 
dehrung. Von anderen Complieationen wurden nehen Hypostase beob- 
schtet; in 16 pCt. {der Fälle mit Flypostase) Darmblutung, in 10 püt. 
Epistaxis, in 3 pÜt. Peritonitis, in 4 pCt. Abortas, in 1 pCt. Me- 
trorrhagie, in 25 pCt. Deeubitus, in 4 pCt, Thrombosen, in 52 plt, 
Delirien, in 5 pCt. füribunde Delirien, in 6 pÜt. Sopor. 

Ueber minime und lolmläre Pneumonie, über den Lungenisfuret 
habe ich nichts hinzuzufügen; betreffs der Lungengangrän habe ich 
zu bemerken, dass in einem Falle Hämopto@ durch dieselbe bedingt 
war, anderweitige Veränderungen in den Lungen fand man dabei nicht; 
in 2 Fällen bestand neben der Gangrän sackartige Bronchieetnsie. in 
3 Fällen Pleuritis, io 4 Fällen Infarcte, in je einem Falle lolmläre 
Pneumonie und Uypostsse, in 2 Fällen alte phthisische Heerde. 

Was die Kehlkopfaffectionen anbetrifit, so ist zu bemerken, 
dass von den 4 Fällen, in welchen sie als nühere Todesursache zu be- 
zeichnen sind, ein Fall dadurch zum Tode führte, dass aich auf dem 
Grunde eines Geschwüres ein den Luftweg vorstopfendes Blutgerinnsel 
bildete; ein Fall von eigentlicher Diphtkeritis führte durch Oedem 
zum Tode; in einem Falle machte Perichondritis eins Tracheotomis 
nöthig; der Tod trat ein in Folge heftiger Bronehinlblutung. 

Die chronische Pneumonie als Nachkrankheit des Typhus 
kam in 7 Füllen zur Beobachtung. Kein lethaler Ausgang bei sonst 
schwerem Verlauf; die Kranken kounten sämmtlich gebessort und zum 
Theil geheilt entlassen werden. In einem Falle entwickelte sich diese 
Complication aus einer lohären Pneumonie; in einem anderen Falle lag 
ein grosser Zwischenraum zwischen einer minimen Proumonie im Ao- 
riden Stalium des Typhus und der chronischen Pneamonie, weiche in 
der späten Reconvalescenz eintrat. 5 Fälle traten in der Reconrales- 
con ein. 

Hämoptot wurde ebenfalls in 7 Fällen, 4 lethalen beobachtet, 
bei letzteren zugleich als nähere Todesursache. Der lethale Ausgang 
erfolgte in diesen Füllen innerhalb weniger Tage nach der Hämoptol. 
In einem letbal verlanfenen Falle wurde keine vorhergehende Erkran- 
kung des Lungengewebes gefunden; in 2 Fällen trat sie neben lobärer 
Poeumonie auf, in 3 Fällen bei alter Phtbisis, in einem Falle bei 
Lungengangrän, 

Epistaxis wurde in 7,5 pCt. der Fälle, etwas häufiger bei 
Männern beobachtet. Als nähere Todesursache war sie in 2 Fällen zu 
bersichnen; in dem einen dieser Fälle machte Trismus eine wirksame 
Tamponade unmöglich, und man fand Blut in zahlreichen Lungeninfun- 


dibulen. Am häufigsten tritt die Complication in der ersten Woche, 
dann auch in der vierten Woche ein, Beträchtlich war der Blutver- 
lust in 29 Fällen (Tamponade). 14 Fülle von Nasenbinten kamen 
neben Darmblutung, 4 neben Petechien vor. 

II. Gruppe, Zu den Delirien habe ich zu bemerken, dass 
leichte hinfiger beim weiblichen, starke nnd furibunde häufiger beim 
männlichen Lieschlecht vorgekommen sind. In den ersten Wochen 
traten sie am häufigsten ein. 

Der Sopor in 3 pÜt. aller Fälle ist häufiger bei den Weihern; 
die Mortalität ist eine sehr hohe, Die Uomplication tritt am häufig- 
sten in der 2. und %. Woche ein. Am häufigsten kommt Sopor neben 
Darmblutung vor. 

Trismus wurde in 5 Fällen, Eelampsie und Convulsionen 
in 5 Fällen beobachtet. Die Mortalität ist sehr bedeutend; 3 Mal 
fand man starkes Gelirmödern, 2 Mal nach Conrulsionen, I Mal nach 
Triemus, 

IV, Gruppe. Deeubitur kamen ia 143 Fällen, in 10 nt. 
aller Fülte, etwas häufiger bei den Weibern als bei den Männern zur 
Beubachtung. Jrer Verlauf ist im Allgemeinen ein schwerer. In 
5 Fällen (3,5 pCt. der Tudesfülle) war Desubitus nis nähere Toden- 
ursache anzusehen, in einem dieser Fülle durch Septichämie. Der lethale 
Ausgang erlulgte nntürlich erst spät nach dem Begime der Gangrün. 
Von 101 Fällen, bei denen der Begiun der Erkrankung festzustellen 
ist, Süllt bei 30 der Beginn des Deeubitms anf die 3. Woche, hei 27 
auf die 4... bei 25 auf die 2, Woche, In 25 Füllen drang der De- 
eulitus weit in die Tiefe oder nahm eine grosse Fliche ein oder dehute 
sich nach beiden Richtungen weit aus. In einem Falle war Decnbitus 
auf den Koieen, In einem anderen Falle am Hinterhaupte entstanden. 
Von anderen Complieationen kamen neben Decabitas vor in 14 pCt. 
(der Fälle mit Decubitus) Hypostase, in fast 3 pCt. Langengangrän, 
in 1,4 pCt. auderweitige Gangrän, in fast 3 plt. Thrombose, in fast 
10 pCt. Prneumonie, in 7 Ur. Pleuritis, in 2 pÜt. Parstitis, in 62 pCt. 
leichte und starke Delirien, in 5,0 pCt. füribunde Delisien, in 9 püt. 
Sopor, in fast 26 pCt. Darmblutang, in 64,7 plt. Nasenbiuten. 

Zu den Fällen von Gangrän an anderen Stellen habe ich zu 
bemerken, dass in 4 Fällen von $ die Gangräu an dem Zehen auftrat, 
1 Mal nach Oedem, 1 Mal nach Abscess; in einem Falle stellte sich 
durch dieselbe eine Kectovaginalfistel her; in einem Falle warde ein 
Zungengeschwür gangränös, in einem Falle wurde eine grüssere Parthie 
der Serotalhaut, in einem Falle der Penis gangränös, 

Abscesse kamen in 54 Füllen (4,5 pCt, der Fülle) zur Deob- 
achtung. Die Mortalitäe int wohl deshalb #0 niedrig, weil ich auch 
ganz unbedeutende Hautalscesse mitrechnete. In einem Falle ent- 
wickelte sich eine grosse Anzahl von grossen und kleinen Abscesson, 
wodurch nach 3 Wochen der Tod herbeigeführt wurde, In I0 Fällen 
waren eigentliche Muskelabseesse vorhanden, 5 Mal in den Glutien, 
3 Mal in der Musculatur der Wade, I Mal im Latissinnos, 1 Mal in 
der Museulatur des Arms, alle ohne lothalen Ausgang. In 10 Fällen 
bestanden zahlreiche, oder einzelne grosse Abscesse. In 25 Füllen kam 
es erst in der Reconvalescenz zu Abscelirungen. Ueber Erysipelas und 
Petechien habe ich nichts zu bemerken, 

V. Gruppe. Thrombose wurde in 24 Fällen (1,6 pÜt.), etwas 
häufiger bei den Männern beobachtet. In #2 Fällen trat diese Com- 
plicasion in der Reconvalescens ein, in 7 Fällen in der 3. und 4_ 
Woche nach Beginn der Erkrankung. In 18 Fällen war die Cruralis, 
in > Källen die Saphena, in einem Falle die Poplitea betroffen. Ira 
2 Fällen bestand die Thrombose der Cruralis beiderseits, in 4 Fällera 
war die rechte, in 12 Fällen die linke CUrmralis betroffen; in 4 Fällera 
war es die linke, in einem Falle die rechte Saphena; der eine Fall 
vun Vhrumbosirung der Poplitea war linksseitig. Von 22 Thrombosen , 
welche hier in l’rage kommen, waren 17 also linksseitig, nur 5 rechts — 
seitig, Das Prövaliren der linken Seite ist bei diesen Fällen sehr auf“- 
fällig und ist wobl mit der für die Cirenlation ungünstigen Lage der 
Vena ilisca commun, sin. zwischen der Arterin iliscn commun. dextr_ 
und der Wirbelsäule in Zusammenhang zu bringen. Der Verlauf ine 
im Allgemeinen nicht al» schwer zu bezeichnen. 

Thyreoiditis wurde in 14 Fällen, etwas häufiger bei Weiberan 
beobachtet. Kein lethaler Ausgang. In Suppuration ging die Ene. 
zündung in 6 Füllen aus. Soweit ich mich erinnern kann, bestand iny 
den meisten Fällen eine Strumn. 

Zu den 3 Wällen von hämorrhagischer Diathere habe iey, 
noch nachzutragen, dass in einem Falle alte Phthisis gefunden wurde 
In 2 Fällen fand man neben Petechien Eschymosen fast aller serögen 
Häute, in einem Falle kleine hämorrhagische Heerde der Lungen, 3 
2 Füllrn mäsige Darmblotung, in einem Falle Nasenbluten, im eine 
Falle Sl man einen rothbraunen Erguss in der rechten Plonhöhlen 

(Schluss folgt.) 
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Literaturblatt. 


Ein Hieb in's Blaue von Dr. med. Honert zu Balve bei Iser- 
lohu. Iserlohn 1870, Baedeker. 24 Pp. 


‚Einen „Hieb in's Blane* nennt Vf. selbst ironisch diese Bkizzen, | 


hestehend in einer „Ouvertüre und einer „tragieomischen Oper in 
# Acten' über das „ärztliche Miserere* {sie!). Im Hintergrunde 
der Bühne erscheinen in Aammeuder Schrift die — von Vf. als „ge- 
flügelt“ hingestellten — Worte; „Der Arzt ist dem Publieum 
besonders verbunden; im Schlusstablenu dagegen lauten aie: 
„Das Publieum ist dem Arzt besonders verbunden!“ In 
dieser humoristischen Form geisselt Vf. die Freiwilligkeit, mit welcher 
viele Practiker durch jenes candinische ‚Joch gehen, sowie den Ueber- 
muth, welchen sich in Folge dieser Selbsterniedrigung das Publicum 
gegen uns erlaubt. Der dritte Act fiihrt ein exorbitantes Beinpiel 
dieser Art vor Augen: das Schreiben eines Rechteanwaltes über die 
„Angemessenheit einer ürztlichen Liquidaden (15 Sgr. pro Besuch, 
in Summa 4 Thir., bei einer wohlhabenden Fran!). 

Wir möchten durch dieses Ecer dazu beitragen, dass der geist- 
volle Schmerzensschrei wenigstens der Collegenschaft gegenüber kein 
blosser „Hieb in's Blaue" bleibe, dass vielmehr die heildenmüthige 
Initiative des Hrn. Honert zahlreiche Nachahmer finden möge. Der 
„grosse Moment“, im welchem wir leben wnd welcher ao manchem 
Scheinlebendigen den Garaurs macht, sollte auch an der ärztlichen 
Zunft kein „kleines Geschlecht‘ finden! 


Magdeburg. P. Niemeyer. 


Notizen. 


Berlin. Das Centraleomit6 des prenssischen Vereins zur Pflege 
im Felde verwundeter und erkrankter Krieger hatte d. d. 27. April 
1869 fulgende Preisnufgabs gestellt und für ihre Läsung einen Preis 
von 100 Friedriehsd’or ausgesetzt: 

„Unter welchen Umständen, in welcher Form und mit welchem 
Erfolge hat die private Humanität bereits versucht, in Seekriegen nn 
der Rettung Schiffbrüchiger und an der Sorge für die Verwundeten 
und Kranken der Kriegsflotten sich zu betheiligen? 

In welcher Ausdehnung und unter welchen Bedingungen können 
die Hülferereine mit Aussicht nuf Erfolg sich diese Aufgabe stellen? 

Welche Vorbereitungen im Frieden sind nothwendig, nm diese 
Aufgabe den Anforderungen der Menschlichkeit entsprechend zu lüsen ? 

in wie fern ist die Lösung derselben zu fürdern und zu sichern 
durch Anuknüpfung und Unterhaltung näherer Beziehungen zwischen den 
ständigen Hülfsvereinen zur Pflege im Felde verwundeter und erkrankter 
Krieger und den bestehenden Vereinen zur Rettung Schiffbrüchiger?" 

Es waren nur zwei Arbeiten zur Lösung dieser Aufgabe einge 
gungen, eine in deutscher, eine in englischer Sprache. Die erstere 
löste nsch der Meinung der Preisrichter (Sitzung vom 15. September) 
die Aufgabe nicht genügend, wogegen die englische Arbeit für preis- 
würdig erkannt wurde. Während sie allerdings die Frage I nur ober- 
Nächlich berührt, die Vrage 2 weniger in Bezug auf Voreins-l,.azareth- 
schiffe, als auf eigentliche Hospitalschiffe, wie die englische Marine sie 
erfordert, beleuchtet, s0 bringt sis im Vebrigen so wichtige und ver- 
werthbare nene Vorschläge für Ausführung des Additionalartikel 14 
der Genfor Convention, namentlich betreffend die Beischafflung von 
Rettungsschiffen, deren Construction, Verwendung ete., und bebandelt 
den ganzen Gegenstand mit dem snerkennungswertliesten Eifer. Als 
Verfasser ergab sich Jan Helenus Ferguson auf Arabo in nieder- 
ländisch Westindien. 

München. Die Acnademie der Wissenschaften hat in der matlhe- 
matisch-physicalischen Classe zu auswirtigen Mitgliedern ernannt: Dr. 
Helmholtz in Heidelberg, und zu correspondirenden die DDr. Basyer 
in Berlin, Häcke) in Jena, Hlasiwetz in Wien. Lucene in Frank» 
fürt a. M., v. Roth in Honn, Rätimeyer in Basel. 

Preisvertheilung. Wenige Tage vor dee Kriegserklärung des 
Kaisers Napoleon an Deutschland, am It, Juli, hat die hohe Kärper- 
schaft der Academie der Wissenschaften in Paris noch das Friedens 
geschäft ihrer Preisvertheilung vorgenommen und zwar in folgender 
Weise: 

t) Den Preis der Academie für statistische Arbeiten erhielt Dr. 
Chenn für sein Werk: Medieinisch-chirargische Statistik des Feldzuges 
in Italien während der ‚Jahre 1859 und 1860, rühmend ehrenvolle 
Erwähnung Maqu6 und Poly: Donndes gendrales d'une statistique des 
eonseils de yırmdhommes, Lyon 1860, und Bontemps: Le guide du 
verrier, Paris 1869. 

2) Den Preis der Acndemie für Mediein und Chirurgie, der sich 
auf die therapeutische Verwendung der Electrieität bezog, wurde der 


} Art veriheilt, dass die DDr. Legros und Onimus je 3000 Fr., Dr. 
Cyon 2600 Fr. erhielten. 

3) Auf dem Gebiete der Experimentalphysiologie wurde zuerkannt 
600 Fr. dem Dr. Famitzin für die Untersuchungen über den Eiu- 
fluss des Lichts auf die Ernährung der Pflanzen, während ehrenvoll 
| erwähnt wurden die Arbeiten über die sensitiren Hautnerven von 
Tripier und Arloing. 

4) Vom Preise Monthyon erhielten 2500 I’r. Dr. Junod für 
seine Arbeit über Hämospasie und Afrotherapio, 2000 Fr. Dr, Luschka, 
sowie die DDr. Paulet und Sarrazin für topographisch-anatomische 
Arbeiten; 1500 Fr. Dr. Roger für die Untersuchungen über das Ver- 
hülteiss des Veitstanzes zu Rhewmatismus und Herzkrankheiten bei 
Kindern, sowie Dr. Maurin für die Abhandlung über Typhus bei den 
Arabern, Dr. Knoch über den Botrioesphalus latas. 1000 Fr, erkannte 
die Academie zu dem Dr. Saint-Cyr für seine Abhandlung über die 
Tines favosa der Haustbiere. Ehrenvoll erwähnt wurden die Arbeiten 
Rene Blache's über die Herzkrankheiten der Kinder, Kudanovaky's 
über den Bau des Nervensystems beim Menschen und bei höheren 
Tbieren, 

5) Den Preis Breant erhielt Fouvel mit 5000 Fr. für die 
Arbeit über Verbreitung, Aetiologie, Prophylaxe der Cholera. Ehren- 
volle Erwähnung wurde zu Theil den DDr. Preschel, Duckerler, 
Gerysen. 2 

6} Der Preis Cuvier wurde Dr. Ehrenberg zuerkannt, 

7) Den Preis Barbier erhielten zu gleichen Theile» DDr. Mi- 
ranle und Stilling, jener für seine Arbeit über Verschliessung der 
Augenlider beim Narben-Eetropium, dieser für seine Verbesserungen 

‚ bei der Ovariotomie. 
8) Den Preis Godard erwarb Hyrti für seine Untersuchungen 


| über die Haro- und Geschlechtswerkzeuge der Fische, 
9) Den Preis auf dem Gebiete der Hygieine erhielten Pimont 


für seinen Calorifuge plastique und Charritre für seinen neuen 
Reltungsapparat. 


Personalien, 


Personalveränderungen. Anstellungen: Der practische Arzt 
Dr. Rosenthal in Memel ist zum Kreisphysiens des Kreises Memel 
und der practische Arzt Dr. Lubenau zum Kreiswundarrt des Kreises 
Darkohmen ernannt worden. — Niederlassungen: Dr. Ed, Schmeisser 
und Dr. Max Reichert in Potsdam, Dr. Pan) Schröder in Lieben- 
walde, Dr. R, Asamann in Freienwalde, Stabsarzt Dr. Tomaszewski 
in Wahlstatt, — Verzogen sind: Sanitätsrath Dr. Boas von Beelitz 
nach Berlin, Dr, Wachsmuth von Golzow nach Frankfurt a. O., Dr. 
Braun von Guben nach Berlin, Dr. Ernst Weiler von Orb nach 
Fürstenberg a. O., Dr. Hirt von Wigandsthal nach Breslau, Dr. Rahte 
von Beverstedt nach Winsen a. d. A.. Dr. Aug. Bock von Göttingen 
sach Münden, Wundarzt 1. C1. Schröder von Pritzerbe nach Berlin. 

Todesfälle. Kreisphysicus Dr. Kirker in Kheds, Kreis Wieden- 
brück, Sanitätseath Dr, Deininger in Liegnitz, Sanitätsrath Dr. Ger- 
ber in Sagan. 
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ist auch während des Winters zur Aufuahme Kranker eingerichtet, Ausser 
Nervenkranken finden Gemüthsleidende (Verstimmungszustände) ohne 
jegliche Boschräskung ihrer Freiheit Aufnahme Geistesakranke sind 
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Die Art der Abnabelung des Kindes bei verschiedenen 
Völkern, 


Yon 
Dr. Ploss in Leipzig. 


Seitdem «+ einen geordneten Hebammenunterricht und gebarts- 
hüldiche Kliniken giebt, hat sich fast in allen eivilisirten Staaten eine 
ziemlich gleichmässige Methode der Abmabelung des Kindes eingebürgert. 
Doch legte sich wohl so mancher Practiker die Frage vor, wie sich 
bei diesem geburtshülflichen Acte die Urvöülker gleichsam instinetmässig 
benehmen, und wie man allmülig zu dem jetzt bei uns allgemein go- 
bräuchlichen, vorsichtigen Verfahren gelangt sei? Jedenfalls sind hierbei 
gewisse günstige Bedingungen zu berücksichtigen, unter deren Kinfluss 
die Trennung des Neugeborenen von der Nachgeburt ohne eine das 
Leben des Ersteren gefährdende Blutung zu Stande kommt. Bekannt- 
lich reisst bei einigen Thieren der Nabelstrang; andere Thiere kauen 
und beissen den Nabelstrang mit den Zähnen durch. Das Durchreissen 
und Durchquetschen mit so stumpfen Werkzeugen, wie die Zähne sind, 
lkast die Blutungen weit weniger leicht auftreten, als wenn die Blut- 
gofässe dor Nabelschnur mittelst eines scharfen Werkzeuges, wie Messer 
oder Scheere, durchschnitten werden. Wenn wir nun in Folgendem die 
für die vergleichende Ethnographie wichtigen Thatsschen betrachten, 
so werden wir vor Allem finden, dass man sich bei mehreren Urvölkern 
zur Trennung der Nabelschnur verschiedener Instrumente bedient, welche 
eine pur geringe Schärfe haben, und gleichsam den Strang zerquetschen 
oder durchreissen. Es wird schwer sein anzugeben, ob hierbei eine 
Instinetmässige Wahl die Handiung leitet, oder ob dabei eine auf Er- 
fahrung gestützte Ueberlegung thätig ist. Während dann bei vielen Ur- 
välkern keine weiteren Vorkehrungen vor Blutungen aus dem Nabelschnur: 
rest getroffen werden, kennen andere Vilker gewisse, went auch ganz 
primitive Hülfsnittel, wie Drehen, Erhitzen, Bestreuen mit blutstillen- 
den Mitteln, Kuotenknüpfen uw. ». w. Noch andere Völker, die ihrem 
Culturgrade nach noch immer zu dem tiefer stehenden gehören, üben 
schon das Umbinden der Nabelschnur aus; ihre Beobachtung lehrte sie 
also Gefahren kennen und vermeiden. 

Die rohoste Methode findet man wohl unter den Wilden Süd- 
amnerikas, Australiena undder polynesischen Inseln. Nach den 
Angaben des Prinzen Max von Neuwied (Reise n. Bras.) und v.Martius 
(Spix und v, Martius, Reise n, Bras.) wird der Nabelstrang ven den 
im Walde allein niederkommenden Indianerinnen Brasiliens abge- 
rissen oder mit den Zähnen abgebissen. Dich sind in Südamerika 
und insbesondere bei den Stämmen Brasiliens auch etwas eultivirtsre 
Methuden heimisch. Von den brasilianischen Wilden sagte J, de Laet; 
„Apres le pere coupe avoe los dents ou avec quelgue eailloun tran- 
chant le boyau du numbril.“ Piss berichtete im J. 1685 von den 
im nördlichen Theile Südamerikas wohnenden Völkern; „Infanti um- 
bilieum concha prascidunt et una cum secandinis coctum devorant.' 
Bei den Papudos in der Gegend von Bio Janeiro trennt der Mann 
die Nabelschnur mit einem geachärften Steine oder Crystalle. Nach 
Barlacus wird bei den Ureinwohnern Brasiliens der Nabelstrang 
auch mit einer scharfen Muschel durchschnitten. 1 

In allen diesen Berichten wird nicht erwähnt, vb auch der Nabel- 
strang dabei unterbunden wurde, und es scheint, als ob diess nicht 
geschieht. Allein sowohl in Brasilien, als auch in Guiana nehmen 
selbst diejonigen Völker, welche sich der rohosten Hülfsmittel zur 
Trennung der Nabelschnur bedienen, nuch die Unterbindung derselben 
vor. Lery (Allgem. Hist, d, Reisen zu Wasser u. zu Lande, Leipeig 
1758, Bd. 16, p. 259) ach selbet, dass ein Indisner Brasiliens, 
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welcher seiner Frau bei der Gebart beistand, nachdem er das Kind in 
seine Arme genommen, demselben erstlich die Nabelschnur band und 
sie darauf mit seinen Zähnen abbiss. Die Warrau-Indianerin in 
Britisch-Guiana, welche ganz allein in einer Hütte des Waldes 
nisderkommt, köst, wie Bir Robert Schomburgk {R. in Brit.-G. 1., 
166) berichtet, den Nabelstrang mit den Zähnen ab und unter- 
bindet ihn mit einer Schnur aus den Fibern der Bromelia Karatas ; 
doch scheinen die Indianerinnen das Unterbinden nicht recht zu ver- 
stehen, und Schombargk erklärt sich hierdurch die Thatsache, dass 
or „an dieser Stelle bei fast Allen Verkrüppelangen fand.“ Unter den 
Macusis in Britisch-Guiana hingegen schneidet die Mutter oder 
Schwester der Gebärenden den Nabelstrang; ist «das Nungeborene ein 
Koabe, »0 geschieht das mit einem scharfgesehnittenen Bambusrohr, 
ist es ein Mädchen, mit einem Stück Pfeilrohr (Gynerium ancche- 
roides), worauf er mit einem baummollsen Faden unterbunden wird 
(Schomburgk, I. c., I1., 313, 314), Und bei den Macuanis 
(Stammgenossen der Goyatacas in Brasilien) schlingt die Mutter den 
fost zugeschnürten Nabelstrang um den Hals des Kindes {v. Mar- 
tite), — Bei Caraibenvölken in Guiana und Surinam (dem 
Aceawaus, Weraws und Arrowauks) wird der Nabelstrang nicht 
durchschnitten, sondern abgebrannt (C. L. Finke, Vers, e. allg. u. 
pract, Geographie Ill. 1795. p. 258). 

Von den alten Peruunern im Yuca-Reiche wissen wir, dass sio 
die Nabelschnur, wenn sie abgelöst worden, „einen Finger lang“ am 
Kinde hängen liessen (Baumgarten, Allg. Gesch. d. Völker und 
Länder v. Amerika II. 1753. 199). — Ueber die halbwilden Hirten 
spanischer Abkunft in Südamerika berichtet v. Azara {R. u. Süd- 
amerika übers, v, Weyland, IL, 166): „Da schr viele Frauen unter 
ihnen ganz allein und ohne irgend fremden Beistand niederkommen, 
abor nicht alle os verstehen, wie die Nabelschnur unterbunden werden 
muss, s0 habe ich eine grosse Anzahl erwachsener Manns- und Weibs- 
personen unter ihnen gesehen, die einen 4 Zoll langen Nabsl hatten, 
den man für Gott weiss was hätte halten können; er war dabei weich 
und beständig geschwöllen.” „Jedenfalls waren diess Nabelbrüche. Aehn- 
liehe Felgen von der falscheu Behandlung des Nabelschnurrestes fand 
man in Mittelamerika. In Nicaragua (Staat Gustemala) wird nach 
Dr. Bernhard (Deutsche Klinik 1554, No, 8) die Nabelschnur nicht 
eher durchachnitten, als bis die Nachgeburt zu Tage getreten ist, und 
nur bei zu Innger Verzögerung der Ausschliessung der Nachgehurt ent- 
schliesst man sich zu früherer Unterbindung und Durchschneidung der 
Nabelschnur, die aber in viel zu grosser Entfernung von den Bauchdeckenn 
vorgenommen wird, 30 dans die Kinder einen starken Nabel behalten. 
Auch nach Dr. Bernoulli (Schweiz. Zeitschr. 1864, IIL, I u. 2, 1007 
wird in Guatemala nach Austritt des Kindes so lange gewartet, bim 
die Placenta geboren ist. Nur ausnahmsweise wird gleich nuch dem 
Geburt des Fötus der Nabelstrang unterbunden, abgeschnitten, das Fötnl 
ende an einer Kerzenflamme verkohlt und dann mit Copsiva— 
balsam beschmiert,. 

Wenden wir uns «u den Einwohnern Australiens und Po _ 
Iynesiens, so finden wir, dass dieselben sich in ähnlich roher Weisen 
heifen, wie die Südamerikaner, doch ebenfalls schon mannigfach Mea__ 
thoden befolgen. Auf Neuseeland ist es üblich, den Nabelstran a 
mittelst winer Muschel zu durchachneiden; en ist zu vermuthen, dass, 
wie Dr. A. Diefienbach meint, die an den dortigen Einwohnerrn 
häufig vorkommenden Nabelbrüche durch diese schlechte Behandlungs. 
weise der Nabelschnur erzeugt werden, Nach Nickolas schneidet die 
unter Beisein vieler Zuschauer niederkommende Neuneeländerin die 
Nabelschnur selbst ab (Dom. de Rienzi), Der Arzt Dr. Take be- 
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richtet über das Verfahren der Maori-Frauen auf Neuseeland: „The 
umbilical eord is never tied, merely twisted;'" er meint damit 
jedenfalls, dass der Nabelstrang nie um- oder unterbunden, sondern zu- 
sammengsdreht oder it Knoten gewunden wird (Edinb. med. ‚Juura. 
1364, 104, 726); auch er bringt das Vorkommen zahlreicher Nabel- 
brüche auf Neuseeland mit dieser Behandiungswelse in ursächlichen Zu- 
sammenhang. 

Auf den Sandwich-Inseln hält sich der Mann gewöhnlich im 
der Nähe der Entbindungshlitte auf, in welcher reine Frau nieder- 
kommt; sobald er benachrichtigt wird, dass das Kind geboren ist, eilt 
er hinzu und schneidet mit einem scharfen Stein etwa einen Fuss 
vom Nabel des Kindes entfernt die Nabelschnur ab. Langsdorf, 
welcher diess berichtet, sah ebonfalls dort viele Menschen mit grossem, 
vorgedrungenem Nabel, einem Nabelbruche gleich, und er glaubt, dass 
dies Folge des Verfahrens ist, indem man den Nabelschnurrest am 
Kinde in einen Kuoten knüpft und s0 lange hängen lüsst, bis er 
von selbst abfällt, — Auf Otaheiti schneidet die Frau, welche 
man bei der Kutbindung ganz allein lüsst, die Nabelschnur 3 Zoll weit 
vom Leite des Kindes ab, nachilem sie dieselbe zuvor „unterbunden 
hat {Berichte englischer Missionärs, welche Otabeii 1796—98 Le- 
suchten, iu Morenu’a Naturgesch. d. Weiber, deutsch v. Rink, 1810, 
IL, 126). — Auf Noucnledonien trennen die der Gebärenden bei- 
stehenden Frauen deu Nabelatrang mit einer Bambusplatto oder 
Muschel; der Berichterstatter dieser Thatsuche, Dr. Eugen Vinson, 
giebt aber hier, was in den bisher angefilhrten Beobachtungen nicht 
besonders bemerkt wurde, auch an, dass die Abnabelung des Kindes 
schon vor der Entfernung der Plagenta vorgenommen wird, welche man 
dort in eigenthümlicher Weise ausführt. 

In Neuholland wird die Nabelschnur abgetrennt, sobald das 
Kind zur Welt gekommen ist (Collins); oder es erfasst der Vater 
die Nabelschnur, die ein Anderer mit einer Muschelschale durch- 
schneidet; dann wird die Wunde mit einem erhitzten Pelikan- oder 
Kängaruknochen gerieben (Freyeinet), Dieses Reiben der W unde 
mit einem erhitzten Knochen und das oben (bei den Sandwich- 
insulanern) erwähate Kräpfen des Strangs in einen Knoten schienen 
noch bis vor Kurzem die einzigen hier gebräuchlichen Methoden zur 
Verhütung der Blutung zu sein, denn von einem Unterbinden des 
Btrangs mit einen Faden hatten (ausser den unzuverlüssigen Missionfren 
auf Otaheiti) die Benbachter der Eingeborenen in Australien und auf den 
Büdsseinseln nirgends Etwas bemerkt. Allein ganz neuerlich, im Jabre 
1869, veröffentlichte Hooker (Journ. of the ethnolog. Soc. of London) 
eine Zusammenstellung von Berichten über das Verfahren der Einge 
borenen in Australien und auf Neusseland, und einer seiner Baricht- 
erstatter behanptet allerdings, dass die australischen Wilden von jeher 
den Nabelstrang, ein 12 Zoll vom Nabel des Kindes entfernt, mit 
einem Strang der Muka (d. i. zugerichteter Flachs) unterbunden 
haben; dann erst werde der Nabelstrung anf ein Stück Holz gelegt 
und hierauf ungefähr einen Fuss vom Körper des Kindes entfernt 
mittelst eines scharfen geschliffenen Steines oder einer Muschel 
durchschnitten. Derselbe Berichterstatter führt ausdrücklich an: „Diese 
Sitte ist nicht erst durch die moderne Cirilisation eingeführt, wie 
mehrere Beobachter angeben.“ Die scharfe Muschel (Pipi oder Kutai) 
wird zu diesem Zwecke besonders ausgewählt und zugerichtet, auch 
sorgfältig aufgehoben. Der Stein, mit dem es auch geschieht, ist ein 
Tahua (Obsidian), man zieht ihn einem Messer oder einer Schesre vor. 
Altein nach dem Ausspruche eines anderen Berichterstatters, den Hooker 
mittheilt, ist die Ligatur wenigstens nicht allgemein gebräuchlich unter 
den australischen Eingeborenen; er sagt: „Der Eingeborene Australiens 
besprongt oder bestäubt das Ende des abgeschnittenen Nabelstrangs mit 
feinem Holzkohlenpulver; einige bringen an der Nabelschnur 
keine Ligatur an, sondern reiben dns Ende desselben mit Asche 
und bestünben es mit Holzkohlenpulrer; auch sagt man, dass die 
Frauen in dem abgeschnittenen Nabelschnurreste einen sogenannten 
„Oberhandknoten“ (overhaud knot) anbringen.‘ 

Von den Mincopios auf den Andamaneninseln, einem sehr 
rohen Volke, wird dürch einen Berichterstatter, welcher als Bralminen- 
sträfing 1558 xu ihnen floh und längere Zeit unter ihnen lebte, aus- 
drücklich gemeldet, dass bei ihnen der auf Fingerslünge abgeschnittene 
Nabelstrang nicht unterbunden wird. Auf Celebes hingegen unter 
den Alfurns besorgt das Geschäft des Abbindens eine Priesterin 
(F. W. Diderich). Anf den Philippinen trennt die malsyische 
Hebamme das Kind nicht eher von der Mutter, als bis nach gaur 
vollendetor Geburt, und um den Eintritt der Luft zu verhlten, setzt 
sie dann den Furs auf die Geschlechtstheile der Gebärenden. Pie auf 
den Philippiven ohne allen Beistand niederkommenden Negritar, 
welche stehend gebären und das Kind in warmer Asche auffangen, legen 
sich alsbald neben «demselben nieder und zerschneiden dann die Nabel- 
schnur mittelst sines Stückehens scharf geschnittenen Bambusrohres, 
einer Austernschale oder eines Steines, Diese Zerreissung der 


Häute und Gofässe stillte nach Dr. Mallat's (Les Philippines, Paris 
1846) Beobachtung die Blutung besser, als irgend eine Ligatur. Ebenso 
gebrauchen die Hebammen in Java beim Durchschneiden dar Nabel- 
schnur stets nur Bamhbusmesser (Jul. Kögel, „das Ausland,'* 
1563, p. 167). 

Die Völker Afrikas scheinen auf sehr verschiedene Weise zu 
Werks zu gehen, Unter den Negern in Old-Calabar wird, nach- 
dem die Nachgeburt nach dem Kinde ausgetreten ist, die Nabelschnur 
mittelst eines Rasirmessers durchachnitten; Hewan {Edinb. med. 
Journ. 1664, Sept., 225), der diess berichtet, sagt nicht, ob hierbei 
eine Unterbindung des Nabelstrangs stattfindet; da seine Beschreibung 
der geburtshülllichen Leistungen der Neger übrigens eine sehr genaue 
ist, #0 scheinen sie auch keine Unterbindang vorzunehmen. Bei den 
Hottentotten hingegen wird der Nabelstrang mit einer Sehne (am 
Nabelringe) unterbunden, => dass derselbe abfault und dem Kinda 
kein Schaden geschieht (P. Kolben). Aus Kabylien wird einfach 
ond ohne nähere Angabe berichtet, dass man dort die Nabelschnur ab- 
schneidet, deren Best in & Tagen abfällt (Dr. L. Leclere, Une 
mission med, en Knbylie, Paris 1564), Auf Massaua im nralnschen 
Meerbusen schneidet man nach Mittheilungen, welche ich Brehm 
verdanke, die Nabelschuur ab, sobald das Kind geboren ist; man lüsst 
eine Spanne fung am Nabel stehen; erst schneidet man die Schnur ab, 
dann wird sie unterbunden, 

(Schluss folgt.) 


Mittheilungen aus der medicinischen Literatur Scan- 
dinaviens. 


1. Physiologisch-chemische Untersuchungen über Chloralbydrat. 
Von Olof Hammarsten in Upsala. 
(Nach einem Vortrage des Verfassers, im ärztlichen Verein zu Upsala 
gehalten am 8, Februar 1870.) 
(Forlselzung sus No. 48.) 


b. Wirkung des Chlorals auf die Cireulation. 


Während Lisebreich und die meisten Experimentatoren fanden, 
dasa Chloral den Puls verlangsamt, erhielt Demarqnay bwi seinen 
Versuchen an Kaninchen ein entgegengesetztes Resultat; er fand bei 
seinen ersten Versuchen hochgradige Pulsbeschleunigung bis zur Un- 
zählbarkeit, uud in einer späteren Angabe erwähnt er, dass der Puls 
zuerst beschleunigt und nachher wieder etwas verlangsamt wurde, H.'s 
Versuche sind insgesammt in Ucbereinstimmung mit Liebreich's 
Angaben ausgefallen, indem Herabsetzung der Pulsfrequenz, und zwar 
oft eine schr bedentende, aich stets ergab, In einzelnen Füllen fiel 
er während der Wirkung des Mittels von 110 auf 50 oder von 150 
auf 60 im Laufe von 11% Stunden, theils im Anfınge des Ver- 
suches, theils auch gegen den Schluss. Weniger deutlich trat das 
Sinken der Pulsfrequenz nach kleineren als nach grüsseren Dosen auf, 
war aber auch bei ersteren bemerkbar, 

Man hat auch verschiedentlich bei Anwendung des Chlorals mehr 
oder minder starke Injection der Conjunetiva zu finden geglaubt. Eine 
solche Infestion hat II, mehrere Male beobachtet. Bei Hunden, deren 
Sclerotiea im Allgemeinen stark pigmentirt und gefässreich ist, lässt 
sich die Beobachtung schwer machen, aber bei Kaninchen dagegen 
wurde sehr starke Injeetion gefunden. Ein anderer Umstand, auf den 
Demargnay die Aufmerksamkeit richtete, ist der, dnss die Ohren 
des Thieres während der Chloralnarcose hyperimisch und wärmer wor- 
den als bei einem normalen Thiere, ganz so, wie nach Durchschneidung 
des Symputhieus. Dieselbe Beobachtung hat Hammarsten mehrere 
Male Gelegenheit gehabt zu machen, doch erwies sich diese Hitze der 
Ohren, welche übrigens rasch vorübergeht und auf welche eine Tem- 
peraturherabsetzung noch fulgt, nicht als etwas constant Vorkommendes, 
ja sie kann sogar ganz fehlen. Dieselbe Hyperäwie der Ohren wurde 
auch von Scheinesson während der Chloroformnarcose beobachtet 
und die Ursache dürfte vielleicht in beiden Fällen dieselbe sein. 


e. Wirkung des Chlorals auf die Respiration. 


Auch in dieser Hinsicht stimmen die Experimentatoren nieht voll- 
ständig überein, dech dürften die meisten die Richtigkeit von Lieb- 
reich’s Angaben vertreten, dass die Respiration durch Chloralhydrat 
verlangsamt wird. Wird ein Thier, ehe es einschlüft, oft irritirt, so 
bekommt man natürlich leicht eine vermehrte Respirationsfreqguenz, 
aber hierson abgesehen, unterliegt es wohl keinem Zweifel, das das 
Chloral deutlich und ganz bedeutend die Respiration verlangsamt, was 
sich sowohl bei kleinen wie bei grossen Dosen, obgleich deutlicher bei 
den letzteren zeig. Hammarsten beobachtete Respirstionsverlang- 
samung bei Anwendung aller vier Chloralsorten, bisweilen so erheblich, 
dass man die im Anfange der Versuche bewirkte gesteigerte Frequenz 
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den Athmens manchmal als Folge der Unruhe der Thiere, über die 
Norm erhöhet, ansehen muss. Die Respirationsrerlangsamung hürt nicht 
auf, wenn sich Schlaf einstellt, sondern wacht sich auch später wäh- 
rend des ganzen Verauches bis zum Einteitte des Todes geltend. Lieb- 
reich will in seinen Versuchen gefunden haben, dass der Tod unter 
starker und gewallsamer Dyspnoe eintritt, Etwas Derartiges hat H. 
niemals beobachtet. Einige Male hat er freilich eine Andeutung von 
Dyspnos dem Tode vorhergehen sehen, aber diesoihe war niemals ge- 
waltsam und blieb in der Regel aus, Der Tod stellte sich fast immer 
ganz ruhig ein. Die Athomzüge nahmen stets an Stärke ab und 
wurden zuerst so schwach, Jass sie schwer zu beobachten waren. 
Während des Verlaufes des Versuches, aber nicht nahe vor dem Tode 
den Thieres, fand Hammarsten einige Male Dyspnos und besonders 
stark bei zwei Katzen. Worauf dieselbe beruht, ist schwer zu ange, 
aber wahrscheinlich mehr auf dor Beschaffenheit des Thieres als auf 
der des Chlorals, indem dasselbe Chloral bei einem Thiere Dyspnos 
hervorrief, bei einem anleren dagegen nicht, 


d. Wirkung auf die Körpertemperatur. 

Hinsichtlich dieser findet sich bei Liebreich keine bestimmte 
Angabe; or erwähnt nur an einer Stelle, dass das 'Thier stark abge- 
kühlt gewesen war, so dass es mit einem Tuche bedeckt werden musste, 
Von mehreren anderen Seiten sind dagegen Baubachtungen in dieser 
Richtung gemacht, welche insgesammt zu zeigen scheinen, dass eine 
Herabsetzung der Kürpertemperatur bei Gebrauch von Chloral eintritt. 
80 giebt Demarquay an, dass die Temperatur sinkt umd dieselbe 
Beobachtung hat auch Jastrowitz gemacht, obschon es sich dabei 
nur um einige Zehntelgrade handelte, Dieaiafay und Krisehaber 
haben dagegen in Uebereinstimmung mit Richardson ein weit bedeu- 
tenderes Einken bemerkt, die Ersteran fanden eine Verminderung von 
4—6°C., Richardson eine solehe von 7?F, Fammarsten hat 
dem Verhalten der Temperatur besondere Aufmerksamkeit gewidmet 
und «ine grosse Reihe von Beobachtungen gemacht, die oboe Aus- 
nahme gezeigt haben, dnss das Chloral in hohem Grade das Vermögen 
besitzt, die Körpertemperatur herabzusetzen. Bei diesen Versuchen 
wurde die Temperatur stets bestimmt, wobei Acht darauf gegeben 
wurde, dass das Instrument überall bis zu einer bestimmten Tiefe ein- 
geführt wurde, weil sonst leicht Irrthümer entstehen, indem z. BR. bei 
höchst unbedentender Tiefersinführung die Temperatur einen zunxen 
Grad steigen kann. Festbinden des Thieres wurde stets vermieden, 
vielmehr «das Versuchatbier in der Stellung belassen, die es beim Kin- 
schlafen einnahm,. Hammarsten hat sich davon überzeugt, dass 
Anfbinden, und besonders solches in der Rückenlage, in 1'/, Stunden 
Sinken um 1'°C. verursachen kann. Dadurch, dass nach Einführung 
der Chloraldosse dem 'Thiere seine Freiheit gelassen und die Normal- 
temperatur vor der Injection #0 bestimmt wurde, dass das Kaninchen 
von zwei Assistenten gehalten wurde, bis es sich nach Einführung des 
Thermometers beruhigte und die Tomperatar constant wurde, ist aller- 
dings die Normaltemperatur und die Körperwürme vor dem Einschlafen 
vielleicht etwas zu hoch, da das Thier jedes Mal, wenn es festgehalten 
wird, in Exeitation geräth, wobei Puls und Resplration beschleunigt 
werden, aber sicherlich ist dieser Fehler geringer als beim Festbinden 
und in allen Fällen ein unbedeutender im Vergleich zu den grossen 


Temperaturdifferenzen, welche nach Injection von Chloral während des | 


Schlafs und der Anlsthesie beobachtet wurden. Alle angestellten Ver- 
suche wurden ansgeflhrt bei einer Zimmertemperatur von HI—17°C, 
In den mitgetheilten Versuchen fiel die Temperatur u. a. bei einem 
ansgewachseuen Kaninchenalbino von 38,5°C. in 15 Minuten, wo der 


Schinf eintrat, auf 37%, in weiteren 15 Minuten, wo unvollständige | 


Anüsthesie bestand, auf 36,5°, weiter in 5 Minuten, wo die Anästhesie 
vollkommen war, auf 36,2° und von da ab in 50 Minuten von der In- 
jeetion auf 32,6° vor dem "Tode, bei einer Katze, die 3 Grm. smbeutan 
erhielt, von 39,5° auf 33° vor dem Tode in etwa 3 Stunden, bei 
einem Hunde, der während des Versuches in einem Rocke eingehüllt 
am Ofen lag und sich wieder erholte, von 39,5° bis zu einem Mini- 
mum von 36°. Im Allgemeinen fand Hammarsten, dass, je lang- 
samer das Mittel wirkt, dusto weniger und langsamer auch die Tem- 
peratur sinkt, ro dans es dann schwer zu entscheiden ist, ob man ea 
mit einer specifischen Action des Chloralbydrats zu thun hat. In den 
hier angeführten Fällen, wo die Temperatur um 6° während 1 Stunde 
fallt, kann man in dieser Hinsicht nieht zweifelhaft sein. 

Wirft man die Frage auf, ob die Temperaturerniedrigung auf 


vermehrten Wärmeverlust oder auf verminderter Wärmeproduetiun be ' 


rahe, so wird man sicher der letzteren, als einer sehr wichtigen Ur- 
sache, Jen Vorrang Inssen, Nimmt man den angeführten Versuch am 
Hunde, wo der Wärmoverlust durch die Haut wenigstens theilweise 
compensirt wurde, und wo, obgleich die Anästhesie nicht vollständig 
war, eine Herabsetzung auf 3,5* stattfand, so gewinnt diese Annahme 
neus Stütze, obschon der Versuch nicht völlig beweiskräftig ist. Er- 


innert mau sich, dass Puls und Respirstion in hohem Grade verlang- 

samt werden, ist die Aunahme der Verlangsamung des Stoffwechsols 
naheliegend, als deren Folge eine verminderte Wärmeproduction auftritt, 
eine Annahme, welche übrigens an Wahrscheinlichkeit gewinnt, wenn 
man sich an die Wirkungen des Chloroforms erinnert. Dumeril und 
Demarguay haben nämlich gefunden, dass bei Einwirkung des Chloro- 
forms auf den thierischen Organismus die Temperatur bedentend fällt 
und durch Scheinerson's Untersuchungen ist es ferner dargelegt, 
dass das Fallen nicht anf vermehrten Wärmererlust durch Haut oder 
Lungen beruht, sondern ihren Grund in einer verminderten Wärme- 
pruduction haben mlsse. Bei der Analogie der Action des Chloroforms 
und Chlorals im Allgemeinen und der innigen Beziehung zwischen 
beiden dürfte die Ursache des Sinkens der Temperatur in beiden 
Fällen die nümliche sein. 


€. Wirkung auf Pupille und Digestionstractus, 

In dieser Hinsicht fand Hammarsten die Erscheinungen keinos- 
wegs cimstant. Die Papillo zeigte während der Narcose sich in der 
Regol deutlich und sehr oft stark contrehirt, gegen Schluss des Ver- 
suches (bei Anwendung von lethalen Dusen) änssorst stark erweitert. 
Bei Anwendung von kleinen Dosen trat die Wirkung auf die Pupille 
nicht deutlich hervor, oder war nuch rasch vorübergehend, und in 

| diesem Falle war nur eine Contraction, aber keine Dilatation bemerkbar. 
Der Digestionsapparat bot im Allgemeinen keine Veränderungen der 
Funetion dar. Erbrechen fand sich zwei Mal bei subeutaner Anwen- 
i dang grosser Dosen, einige Male entleerten Kaninchen reichliche Mengen 
| Excreimente von einer ungewöhnlich lockeren Consistene. Es war dies 
i edoch keineswegs eomatant. In einigen Fällen war auch die Harn- 
menge vermehrt, doch ebenfalls nur ausnahmsweise, 
(Fortsetzung folgt.) 


Zur Anwendung von Sauerstof! und Ozon -Sauerstofl. 
Mitsbeilungen aus der Praxis 
von 
Dr. Lender in Berlin, 


Durch einen Lehrer des Pensionsts des Herrn Dr, Retzke nach 
Carlsbsd 5 gernfen, fand ich sämmtliche Insassen eines noch nach 
Leuchtgas riechenden Schlafeimmers mit folgenden Symptomen behaftet: 

Schwindel, Kopfschmerz, starke Bleichheit des Gesichtes, grosse 
Mattigkeit, Appetitlosigkeit, 20 dass der Kaifee zum Theil verweigert 
wurde, bei Einem Verwirrung, bei einem Andoren Erbrechen, bei Allen 
Unfähigkeit zu irgend einer Arbeit. — Auf dass die Afficirten mög- 
lichst rasch dem Unterricht wiedergegeben wurden, verordnete ich vur 
2—4 Cubikfuss Ozonsanerstoff No, 5 und liess sie sümmtlich nach dem 
Iuhalstorium bringen. Der Erfolg war nun der, dass sochs sofort vom 
alten Beschwerden befreit wurden, zwei behielten Kopfschmer« bis zum 
Abend, Alle hatten Mittags Appetit, Einigo auflüllig starken Hunger, 

; Alle vermochten am Nachmitisge desselben Tages zu arbeiten und 
| unterrichtet zu werden. — Hätten die zwei bis zum Abend nach mit 

' Kopfschmerz Ishafteten Zäglinge statt 4 Cubikfuss 6—8 geathmet, ao 
würden sie wohl unzweifelhaft schun im Inhalatoriem von dem Kopf... 
schmerz befreit worden sein; os ist nicht geschehen, weil bei diesa 
nicht schweren nnd nur durch die Raschheit ihrer Beaeitigung bein 
merkenswertien Vergiftung meine Gegenwart überflissig war. 

In Bezug auf diesen Fall ist nur zu bemerken, dass mit Rück. 
sicht auf die Arbeiten früherer Forscher dieser Beobachtung kein Fussor 
literarischer Werth beigelegt werden kann, 

Const. Paul (Paris), De lemploi de l’oxigine en therspeutigune 
Bull, gen. de therap. Aoüt. 15. p. 97, 1867: „fand die Einathmnuy, 
des Gases im höchsten Grade wirksam in cinem Falle von Aphyxie 
in Folge von Lungen- und Himeongestion, sowie in einem Falle von 
Coma nach dem Verschlucken eines Esslöfels voll Landanum , wo 
Atropininjeetion fruchtlos blieb und mach Einathmung von 15 Litres 
Sauerstofl sofort die Rückkehr des Bewusstseins erfolgte umd Elanbt 
auch in einer Kohlenoxydvergiftung damit günstigen Erfolg erzielt 
zu halsen.* So referirt Theodor Husemann im Jahresberichte üb 
die Leistungen in der gesammten Medlcin 1568, 1. Band, p. 309 ne, 

Linas (Asphyzie lente et graduelle par le charbon, trust ee at 
gu6rison par les inspiralions d’oxygine. Gaz. med. de Paris, 18, p_ Zar 
1565) hat Sauerstoffinhalationen in einem Falle chronischer Kobleny., a 
vergifiung sehr wirksam gefunden, indem Schwindel, kr “yu- 
Cyanose ubnahmen, während uach »echsmaliger Inhalation die 2x_ Iners, 
sänremenge dor inspirirten Luft von 2 pÜt. auf 5 pCt. stieg. Sihlen- 
| In zwei Fällen von Leuchtgasvergiftung sah Sievekine > 
I 
| 








Mary's Hospital Kopfweh, Schwindel und Steifigkeit in den ag nn 
fast unmittelbar sich verlieren (Two cases of auffocation . andern 


gas treated with imhalation of oxygen gas. Lance 1868, San = 
= Y 
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p- 159). — Die Steifigkeit in den Gliedern hat im Retzke’schen Falle j 


nieht cunstatirt werden künnen, dagegen fehlte in Sieveking's Füllen 
Erbrechen. 

Cragy (Deux observations d’asphyxie traitde par l'orygöno. 1568. 
Gaz. med. de Paris, 49, p. 656) beobachtete in einem Falle von Kohlen- 
dunstvergiftung nach erfolgloser Anwendung äusserer Reizmittel auf- 
fällige sofortige Besserung der Sensibilität und des Bewusstssins nach 
Iubnlation von 20 Litres Sauerstoff, das gleiche auch bei einem Men- 
schen, der bei der bekannten Explosion auf dem Place de la Sorbonne 
durch die sich entwickelnden Gase asphyxirt war, wo Cyanose des Ge- 
sichtes und der Nägel, bei freguenter, unregelmässiger Rospiration, schr 
kleinem, schnellen Pulse, suberepitirende Ronchi, Neigung zu Somne- 
lenz bestand. 

Mit Rücksicht auf diese Vorarbeiten hat nun folgender Fall 
schwerster Vergiftung eine Bedeutung. 

Am 6. September hatte Frau von Knobelsdorft — Lützowstr, 79 
parterre rechts wohnmend — über 70 „Jahre alt, schwaches Fieber mit 
Gastriciamms. — Am T. Beptember Morgens hatte sie einen Frostanfall 
mit exquisit ausseizendem Pulse, Diagnose war Wechselfieber, 0,5 Chipin 
wurde verschrieben. — 5 Uhr Nachmittags der 7. Beptembers, also 
desselben Tages zweiter Frostanfall von Äussorster Heftigkeit. Frau 
Assossor Urban, Tochter der Kranken, jetzt Lützowstr. 105 wohnend, 
schickt, weil der Zustand sich zunehmend verschlimmert; die Kranke, 
— über den Tod ihrer Sohnes des Majors von Knobelsdorf vom Kö- 
nigin Elisabeth-Regimente bei Mars la Tour vor der Erkrankung vor 
Schmerz fast geistig erstarrt — prophezeit ihr Ende, verfällt immer 
mehr, weil die Erkaltung immer schwerer und ausgedehnter wurde, 
Leider war ich nicht zu Hause und traf erst 10 Uhr bei der Kranken 
ein, Frau Urban theilte mit, dass Hülfe vergeblich sei, weil die 
Mutter im Sterben lüge. — Status praesens: Nur auf starke lleize 
Regung des Bewusstseins, Augenlider halb geöffnet, Bulbi starr und 
nach oben gerichtet, Gesicht völlig collabirt, leichenfärben, eiskalt, mit 
klebrigem Schweisso bedeckt, Augäpfel tief eingesunken, Zunge trocken, 
Unterkiefer hängt schlaff herab; so dass der Mund abnorm weit ge- 
öffnet iat, selbst auf starkes Anrufen sprachlos und stimmlos; Athem 
mlibselig, schwach, durch Aussetzen langsam, Pulse unregelmässig, stark 
Aussotzend, fadenförmig, kaum fühlbar, sehr schwer zählbur; äusserste 
Muskelschwäche, der ganze Körper mit starkem, klebrigem Schweisse 
bedeckt; auf starkes Anrufen vermag sie in den Mund gebrachten 
Wein noch zu schlucken. Füsse noch warm, Hände einkalt, Unter- 
arme weniger kalt. — Die Patientin glich ganz einem im Ver- 
scheiden liegenden Cholerakranken, sie war nach nneorer bisherigen 
Auffassung eine Bterbende; konnten noch hier Chinin, welcher sie be- 
reits seit Vormittag genommen hatte, Moschus, Wein, den Tod auf- 
halten? 

Die Tochter erwartete völlig gefasst den Tod der Mutter; mit 
Rücksicht darauf, dass eine aeute Vergiftung durch ein organisches Gift 
vorlag, «dass tiefere Organzerstörangen bei der Kürze der Krankheit 
nicht vorlagen, dass alao wesentlich eine intensive Blatintoxieation vor- 
lag, welche als Horzgift gewirkt hatte, wurde sofort Rothwein ver- 
ordnet und die Möglichkeit einer Rettung ansgesprochen, wenn es noch 
gelünge, Özonsauerstof vor dem letzten Athemzuge in Massen herbeizu- 
rchaffen. '/,1 Uhr Nachts treffen wegen der entfernten Rossstrasse 
und der Nothwendigkeit frischer Bereitung des Ozons 6 Cubikfuss ein, 
Da der Unterkiefer stets herabfällt, so wird der Mund durch einen 
Dritten zugehalten, die Kranke hat noch Athem und Frau Urban giebt 
sich an die Arbeit, indem sie den Schlauch in den Mund legt und 
einen Cubikfuss Gas nach dem anderen allmälig in den Mund der 
Krankon während der Einathmung sanft hineivdrückt, Gegen 4 Uhr 
Morgens sind fast 5 Cubikfass Gas verbraucht und Frau Urhan son- 
statirt eine beginnende Erwärmung des Handtellers. Gleichzeitig treffen 
none 6 Cnbikfus Gas ein, denn die Verordnung ging dahin, solange 
Gas in den Mund zu leiten, als der Zustand ihrer pdegenmden Tochter 
gefährlich eracheine, — Die Zuleitung won Gas wird fortgesetzt, der 
Zustand bessert sich mehr und mehr und gegen '/,8 Uhr fragt die go- 
stärkte und erwachte Kranke, was man mit ihr aufstelle; die Tochter 
findet jede Gefahr beseitigt, und überlässt die Kranke sich selbst, 
nachdem gegen 12 Cnbikfuss Gas seit /,1 Uhr Nachts und eine gaues 
Flasche Rothwein seit 10 Uhr Abends verbraucht worden sind. Um 
/9 Uhr Morgens das 8. Soptembern finde ich die Tochter aufs Äurserste 
erschöpft von der Aufregung, Spannung und Anstrengung der Nacht 
mich erwartend auf dem Sopha liegend und die Mutter in folgendem 
Zustande: 

Bie schläft ruhig, athmet ruhig, hat 84 Pulse, gross, weich, noch 
aussetzeend, Wangen etwas röther, wie normal, Haut duftend, die Kranke 
war leicht zu erwecken, — erweckt trinkt sie mit Behagen, — er- 
klärt, sich sehr wohl zu befinden. Wührend sie abnorm kalt war, soll 
sie einen Stuhlgung unter sich gelassen haben. Es wurde der Frau 
Begierungsassessor Urban nun die Erklärung abgegebon, der Fieberan- 
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fall würde am 8. Nachmittags 5 Uhr entweder gar nicht melır wieder- 
kommen oder erheblich schwächer, so dass Chioin nunmehr ausreichen 
würde. — Um 5 Uhr trat ein Frost von 20 Minuten Dauer ein, der 
Anfall war leicht, noch vier immer leichtere Anfälle erfolgten in den 
vier nachfolgenden Tagen lediglich unter Chininbehandlung (0,7), so 
dass die Kranke mit entsprechender Nachbehandlung völlig hergestellt 
ist. Patientin war über das Schicksal ihres Sohnes schon seit Wochen 
tief bekümmert gewesen; in jedem Fiebersnfall wurde der Puls unregel- 
mässig und aussetzend, 

Als ich an Prof. Preyer in Jena diesen Fall mit der Bemerkung 
mittheilte, dass durch die Gewalt des Ozonsauerstofs über die Centren 
der Respiration und Cireulaton bei Abwesenheit schwerer Organzer- 
störungen die Gesammtheit jener Vorgünge, welche am Mechanismus 
unseres Körpers den l’rocess der Sterbens bisher ausmachten, eine ganz 
erhebliche Einbusse erführen, erwiderte mir derselbe: „Ich kann schr 
entschieden betonen die Nothwendigkeit, ausgedehnte Versuche mit 
sctivem Sauerstoff anzustellen, — ich kann hervorheben, dass bereits 
günstige Erfolge vorliegen, während ungünstige Wirkungen, d.h. Er- 
krankungen in Folge der Inhalation mir bis jetzt nicht bekannt geworden 
sind, — Namentlich seit ich entdeckte, dass die Blausäure, welche doch 
allgemein mit Recht für das stärkste Gift gehalten wird, in tödtlicher 
Dosis einem ‘Thiere einverleibt, nicht die geringsten Vergiftungssymptone 
hervorruft, wenn nur für verstärkte Sauerstoffzafuhr gesorgt wird, habe 
ich die Ueberzougung gewonnen, dass man auch in der Praxis und zwar 
nicht blos bei acuten Vergiftungen von verstärkter Sauerstoffzufuhr die 
schönsten Erfolge zu erwarten berechtigt ist.“ 

Die physiologischen Data, auf welche sich der bei Sebagen im 
Drucke erschienene Vortrag: „Sauerstoff und Ozonsauerstof* stützt, 
entstammen wesentlich der neuesten Ausgabe der Phyaiologie des Prof. 
Hermann. Joner Vortrag zeigt, dass die Verbrennung der das 
Wechselfieber verursnchenden septischen Körper durch Ozonsanerstof 
auch in jenen Fällen, in welchen Chinin aus irgend einem Grunde ver- 
sagte, nichts Neues, sondern eine seit einem Jahre schon wiederholt 
gemachte Erfahrung ist. — Das Wechseifieber der Frau vr. K. war 
auch dadurch von Interesse, dass das Malariagift als reines Harzgift 
auftrat, indem der sonst rogelmässige und nicht aussetzende Puls des 
durchaus normalen Herzens in jedem Anfalle aussetzend und unregel- 
mässig wurde und endlich dadurch, dass die „wandernde* linke Niere, 
welche zwischen zwölfter Rippe und Darmbeinkammn der vorderen Bauch- 
wand anliegend, deutlich zu umfassen war, mit jedem Fieberanfalle auf 
Druck schmerzhafter wurde, und in den letzten Anfällen spontan so 
schmerzte, dass Breiumschläge applieirt wurden. Unter der Nachbe- 
handlung verloren sich die mässige Milzintumescenz und die Empfind- 
lichkeit der linken Niere in etwa 14 Tagen. 


Mittheilungen aus dem Reservelazareth II. zu Frank- 
furt a, M, 
Von 
Pbysicus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg. 


Während im September auf 69,3 pCt. innere Krankheiten 30,7 pCt. 
Verwundete kamen, stellte sich im October das Verbältniss wie 92,5 pCt. 
zu 7,5 pCı. 

Die Mortalitüt betrug im Soptember 3,3 pCt, im October 18,6 pCt. 

Der Art der Verwundung nuch kamen vor im September 4,8 pCt. 
Hieb- und 95,4 pCt. Schusswunden, unter letzteren 16,5 durch Granat- 
spfitter und 27,10 pÜt. mit Verletzung von Knochen; im October 
99,0 pCt. Schuss und 1,0 pÜt. Stiehwunden, unter den Schusswunden 
22,9 pCt. mit Knochenverletzung und 9,0 pÜt. durch Granataplitter. 

Von den Schusswunden verdienen zwei auf der Station des Herrn 
Dr. Ripps wegen ihres auffallend günstigen Verlaufes hervorgehoben 
zu werden. 

Gefreiter Wilhelm Damm, 23 Jahr alt, aus Jülich, ist am 15. Sep- 
tember vor Verdan 2 Mal verwundet. Die eine Kugel ist von rechta 
durch den Oberkiefer, durch die Zunge and Bubliogualdrilsen, die zweite 
durch den äusseren Gehürgang, harten Gaumen, Zunge und Antrum 
Highmori gegangen. Ausser Verlust des Gehörs ist vollständige Hei- 
kung erfolgt. 

Kanonier Küchenhof, 19 Jahr alt, wurde bei Bonmard verwundet. 
Die Kugel schlug unter dem linken Auge ein, durch das Antrum 
Highmori, harten Gaumen und zertrimmerte den rechten Unterkiefer. 
Vollständige Heilung. 

Ausser mehrfach vorgenommenen Abnahmen von Fingern, Zehen 
u.s. w. wurden zwei Amputationen des Oberschenkels, zwei Resectionen 
des Ellbogengelenkes, eine der Clavicula gemacht, Die Amputationen, 
beide Seeundäroperationen, nahmen lethalen Ausgang, die Rosectionen 
dagegen einen günstigen Verlauf, während die Reseetion des Kriege- 
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lenkes, in diesem Feldzuge wie überhaupt 1866 wohl nur mit wenigen 
Ausnahmen jeschehen, lethal verlief, statt dieser sollte in allen 
Füllen mit Aussicht auf weniger ungünstigen Ausgang die Amputalion 
oberhalb des Koies gemacht werden. Die nachfolgenden Krankengeschichten 
hatte der Herr Assistenzarzt Dr. Hufnagel die Güte mir mitzutheilen, 
die Operationen }) und 5) wurden von Herm Dr. Bockenheimer, 
2), 3) und 4) von Herm Dr. Ripps gemacht. 

1) Gofreiter Wilhelm Finke, 26 Jahr alt, aus Grossoschersleben, 
erhielt am 30. August zu Sedan einen Schuss durch die Kniekehle und 
war am 15. September im hiesigen Lazareth angekommen. Bei starker 
Anschwellung des Knies wurden Cataplasmen, bei stärker hervortroten- 
den Schmerzen im Koiegelenke Morphiuminjeetionen gemacht, Am 
25. September zeigte sich eine Auctuirende Stelle, und als hier, am 
26. September zur Entleerung des Eiters eine Incision gemacht wurde, 
strömte aus der Incisionswunde ein starker pulsirander Blutstrabl hervor, 
es war vin Aneuryama traum., durch Verletzung der Poplitaea entstanden, 
eröffnet worden; rasch entschlossen wurde von dem Öperntenr sofort 
die Unterbindung der Cruralis oberhalb der Profunda fernoralis vorge- 
nommen. 

27. September: Nacht unruhig, Puls 100, sonst gutes Befinden, 

28. September: Delirien, P. 132, Zunge rein, Abends eine nicht 
sohr bedeutende Blutung der Incisionswunde. 

29. Septeinber; Wegen Wiederkehr der Blutung sol) die Art, po- 
plitaea unterbunden worden, os zeigte sich aber, dass die Blutung nur 
Folge der Blutzersetzung des im aneurysmatischem Sacke enthaltenen 
Blutcoagnlums gewesen war, worauf auch schon der höchst fütide Ge- 
ruch des dünnen, schwarzen Blutes hingedeutet hatte. P, 140. 

30. September: Patient befindet sich nach seiner Angabe immer 
wobl. P. 145. 

1. October: Ruhige Nacht, P. 128. Chin. mer. 

3. October: Allgemeinbefinden gut, keine Blutung weiter. 

4, October: Incisionswunde stark eiternd, übelriechend, ein gronnes 
übelriechendes Coagulum wird ausgedrückt. P. 148. 

5. October: Pat. soll sehr unruhig geschnfen haben, nach eigener 
Angabe aber sehr gut und befinde sich sehr wohl. 

11..Öctober: Morgens abermalige starke Blutung aus der Poplitaca, 
aus dem anenrysmatischen Sacke. Dias Blut jauchig zersetzt, das Kuie- 
gelenk heftig entzündet, am Condylus internus zwei 'Thalergrosse gan- 
gränüse Stellen. Allgemeinhefinden sehr schlecht, Appetit gänzlich ge- 
schwunden, Ampntation indieirt und am 1 Uhr ausgeführt, mit Cirkel- 
schnitt im unteren Drittel des Öberschenkels mit verhältnisemissig 
geringer Blutung — Uhlorsformmarense gut ertragen. Abends klagt 
Pat. über Uebelkeit und wünscht sich zu erbrechen. 

Die Section des abgesetzten Schenkels ergiebt folgende Befunde: 
Gelenkkapsel eröffnet, die den anouryamatischen Sack ausfüllende Jauche 
in's (Gelenk eingedrungen, Knorpel vollständig absorbirt, simmtliche 
Epiphysen rauh, Die Risswunde der Poplitaen genau an der Theilung»- 
stelle eine Linse gross, aneurfsmatische Ausdehnung der Arterie selbst 
ist nicht vorhanden, dagegen hatte sich das Aneuryama traumaticum 
zwischen Gastroenemius und Soleus bis fast zur Achillesferse nusgelehnt. 

12. Ostober: Pat, hat die ganze Nacht ruhig geschlafen, Appetit 
vortreflich. Abends P. 150, Allgemeinbefinden nieht schlecht. 

13. October: Nacht unmbig, Durebfall, Wunde nicht schlecht aus- 
sehend. Arg. nitric. 

14. October: Nacht schlecht, Durchfall wenig, Wunde gut eiternd; 
P. 150, T. 38,5. Appetitlosigkeit, belegte, trockne Zunge. 

15. Oetober: Wenig Schlaf, vier dünne Stühle, Zunge etwas 
feuchter, Befinden etwan besser, sehr animisch. Wunde nicht schr gut, 
«in grosses putrides Blutcoagulum liegt zu Tage, bei dessen Berührung 
die Wunde blutet. T. 39,2, P. 142. Chin. $. 

16. October: Verhältnissmäsig gute Nacht, Zunge reiner, Wunde 
eitert gut, T. 37,4, P. 130, 

17. October: Pat. hat ruhig geschlafen, Appetit besser, Stahlgang 
2 Mal, Zunge feucht, Allgemeinbefinden gut, T. 38,4, P. 130, Wunde 
eitert stark, pntrid, mit Irrigateur ausgespritet, feuchtwarme Aufschläge 
mit Carbolsüure, Chinin fortgenetzt. 

18, October; Pat. hat gut geschlafen, Allgemeinbefinden verhält- 
nissmässig gut, mässige Diarrhoe, P. 124, T. 36,5 — Arg. nitric. 
Wunde immer noch mit gangränösen Wundrändern zeigt Anfang von 
besserer Eiterung. 

19. October: In der Nacht 3 dünne Stühle, sonst gut geschlafen, 
auch das Allgemeinbefinden nach Angabe des Pat. gnt, P. 150, T. 37,4. 
Starke, übelrischends Eiterung der Amputationswunde, Anusspritzung 
mit vordünnter Carbolsäure. 

20. Oetober: Unruhige Nacht, leichte Delirien, 4 Stahlgänge, 
P. 145, T. 37,4. Starke, etwas blutige Fiteraung, — Allgemeinbe- 
finden schlechter, der immer noch gute Appetit hat sich verloren. 
Arg. nitrie. 

21. October: Im Laufe der Nacht 6 dünne Stühle, sonst gut ge- 


schlafen, Zunge trocken, nur am Rande feucht. Allgemeinbefinden als 
besser angegeben, nur über Front geklagt, P. 120, T. 37,0. Op. pur. 
0,01, Extr. nuc, vom. sp. 0,02, Acid. tanuic. 0,01, Elasossch. menth. 
stip. 0,5. Abends klagt Pat. über Schmerzen in der Brust, nament- 
lich bei tiefem Athemholen, Wunde sieht schlecht aus, zum Theil gan- 
gränds, P, 150, T, 37,5. 

22. Oetober: 6 Stühle im der Nacht, unruhig geschlafen. Morgens 
10 Uhr beim Ausspritzen der Amputationswunde parenchymatöse Biu- 
tung, die durch festes Eindrücken von mit verdünnter Carbolsäure an- 
gefeuchteter Charpie und Veberlegung von Heftpfasterstreifen gestillt 
wird. — Zunge trocken, mit braunen Runzeln, gegen den immensen 
Durst Eispillen, P. 124, T. 37,8. Die gangränisse Wunde wird mit 
Eisbluss bedeckt, der Knochen steht vor, trotzdem bei der Operation 
eitt bedeutender Lappen gebildet wurde, und ist vom Periort ganz ent- 
blösst. Tags über starker Schweiss, 5%, Uhr abermalige parenchyma- 
tae Blutung, und kurz nuch derselben sanfter Toi. 

23. October: Section ergiebt fulgende Befunde: Körper sehr ab- 
gemagert, im höchsten Grade anümisch, Muskellleisch blassröthlich, 
erate Rippe verknöchert. Linke Lunge mit der Costalpleura verwachsen, 
unterer Lappen stark Üdematbs und hypostatisch, enthält einzelne Eiter- 
hoorde, oberer Lappen normal, beide Lappen unter einander stark ver- 
wachsen, im Pleurasack serüses Exsadat, Rronchinldrüsen hypertrophisch. 
Rechte Lunge weniger verwachsen, unterer Lappen stark üdemntör, 
enthält ebenfalls kleine Kiterheerde, Hersbentel kein sertses Erandat. 

Gehirn sehr blutieer, kein serlises Exsudat im linken Ventrikel. 

Der Ampmtationasstumpf ergiebt folgende Befunde; Die ganze 
Wundfläche stark gangränös, jauchig zersetzt, der Knochen vorstehend, 
osteomylitisch, Periost sehr leicht abziehbar, Arterie au ‚der Unter- 
bindungsstelle erweitert, zeigt wenig thrombulische Organisation. 

Die linke Herxkammer enthält kein, rechte Horzkammer auch par 
ein kleines Jeucämisches Blutgerinnsel, Herzmuskel sehr binss. 

Die Bauchhöhle enthält eine grosse Menge serösen Exswdates, 
Leber ziemlich anämisch, untere Rtünder hypostatisch, Gallenblase wenig 
Galle; Milz von normaler Grösse, nicht schr anämisch, von weichem, 
matschigem Gewebe, Linke Niere in einem ziemlichen Fettpolster ge- 
logen, im hüchsten Grade anämisch, sonst normal — un der rechten 
Niere zwei Ureteren, welche in der Mitte ihres Verlaufes zur Harn- 
blass eich vereinigen. Mescnterisldrüssn von mäsaiger Zahl und Grösse, 
die Gedürme sehr anämisch, der Dünndarm enthält ziemlich viel Fäces, 
hier und da eine hiutige Sufusion. 

(Schluns Tolat.) 


Erlebnisse aus der Kinderpraxis. 
Von 
Sanitätsrath Dr. Joseph Bierbaum. 


L Dysenteria. 
(Fortseizung aus No, 42} 
Einige Fälle aus der Praxin. 


Erster Fall. — Maria B., 12 Monate alt, wurde im Mai 1885 
vom Keuchhusten befallen, der gerads epidemisch herrschte, Dieser 
Husten dauerte mehrere Wochen fort. Das Kind wurde einmal von 
Convulsionen befallen, und litt oft an Verstopfung. Im August dieses 
Jahres, wo Dinrrhoen allgemein waren, wurde das Kind von der ea- 
tarrhalischen Form der Ruhr ergriffen. Die Stohlausleerungen traten 
häufig ein, und waren schleimig und mit Blut vermischt. Das Kind 
bekam periodisch heftigen Leibschmerz und hatte starken Drang auf 
dan Stuhl, so dass es den Topf nicht wieder verlassen wollte. Die 
Krarkbeit verlief schleichend, die febrile Gefüssaufregung war gelinde, 
der Wurst mänsig, die Zunge wenig belegt und leicht geröthet, die 
Esslust gering, der Bauch aufgetrieben und ausser den Colikanfallen 
bei der Berührung nicht schmerzhaft. Die schleimigblutige Beschaffen- 
heit der Stühle dauerte inst 14 Tage fort. Das Kind wurde völlig 
wiederhergestellt, obschon die Erholung wagen der grossen Kraftrerluste 
langauım erfolgte, 

Zweiter Fall. — Wilbelm Bl, ein & Monate alter, an der Mutter— 
brust gut gediehener Knabe, wurde im September 1857 von Erbrechen 
und Durchfall befallen. Das Erbrechen kehrte mehrmals zurück, bie 
as sich nach 24 Stunden wieder verlor. Die Stühle waren schon gleich 
anfangs schleimigblutig und mit lange anhaltendem Tenesmus verbunden. 
Birsweilen wechselten sie ihre Farbe und aahen grüntich aus, und tratemm 
häufig ein. Der Bauch war weich, leicht aufgetrieben und beim Drucken 
nicht empfindlich, die Zunge ziemlich rein. Das Kind hatte anfıngem. 
grosse Unruhe, die »pliter einem schlummerslichtigen Zustande mit halkz 
offenen, hin und her rollenden Augen wich, Nur die eine Brust wurden, 
genommen, die andere jetzt verschmäht. In der unteren Kinnladen 
sassen zwei Schneidezähoe. Die Krankheit hob mit Fieber an, dasselb u 
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verlor sich aber schon nach wenigen Tagen und fühlte sich sun die Haut 
mehr kühl an und hatte das Gesicht eine blasse Farbe. Das Kind 
war in Folge der Krankheit, die beinahe zehm Tage währte, schr her- 
untergekommen. 

Dritter Fall, — Theodor H., 10 Monste alt und gut an der 
Muttorbrust genährt, wurde im August 1855 von der Ruhr beihllen. 
Damals herrschte in dem drei Wegesstunden entfernten Dorfe, dem 
Wohnorte des Kindes, die Dysenterie epidemisch, und Ingen auch die 
Mutter und noch einige audere Familienglieder an derselben erkrankt. 
Bei der Mutter trat die Kahe gunz hochgradig auf, ohne dass sie ein 
Opfer derselben wurde. Das Kind hatte schleimigblutige Stühle, und 
fing laut an zu weinen, wenn eich die Auslverungen einstellten. Bis- 
weilen gingen weissgelbliche Massen ab, fest geformt und von der 
Grösse der Haselnüsse. Der Bauch war weich, nicht auffällig aufge- 
trieben, beim Drucke nieht empfindlich, die Zunge weiss belegt, der 
Durst vermehrt. Die Wangen waren bald geröthet, bald blass, der 
Puls schlug freynment, die Haut fühlte sich nicht besonders warm an. 
Nach etwa zchn Tagen erfülgten die Stühle nicht blos seltener, sondern 
sie waren auch nicht mehr blutig, hatten sich gebunden und sahen die 
in Schleim gehüllten Massen geiblichgrün aus. Bei ihrem Eintreten 
fing das Kimd jedesmal an zu weinen, Zuweileu rötlıete sich noch 
sine Wange, der Puls war sehr gereizt und matt, die Temperatur der 
Haut nicht erhöht, nur fühlte sich der Unterleib wärmer au. Die 
Krankheit nahm drei Tage nachher einen töädtlichen Ausgang. 

Vierter Fall. — Anton K., % Monate alt, wurde au der Sang- 
Ansche genührt, wär aber nicht gut gediehen. 
Convalescent von der Iinhr, als dus Kind von dieser Krankheit be- 
fallen wurde, Es trat wiederholtes Erbrechen und Durchfall ein, Die 
Stühle waren anfangs weisslich, später grün und schleimigblutig, und 
verursachten heftiges Weinen. Das Fieber blieb gelinde, der Durst 
war vermehrt. Am vierten Tage starb das Kind. 

Fünfter Fall. — Wilhelm J., ein II Monste siter kräftiger Knabe, 
bekam im November Schnupfen und starken Durchfall, Die Stühle 
waren grünlich, schleimig und biatig, und veranlassten lautes Weinen, 
besonders der Tenesmur. In Folge der Häufigkeit und dos heftigen 
Drängens trat Vorfall des Mastdarmes ein, der später zurückblieb, Die 
Schleimhaut des Mustdarmes war geröthet. In wenigen Tagen wurden 
die Ausleerungen wieder fäculent, und verloren sich der colikartige 
Leibschmerz und der Tonesmus. Als das Kind schon 19 Monate alt 
war, nabım ex noch die Brust. Eines Tages — es war im September 
1856 — wurde das Kind ohne alles varbergesangenes Unwohlsein 
Nachts um 3 Uhr von einer brennenden Fieberhitze befallen, und be- 
kam bald nachher wiederholte Stuhlausleerungen, Hierzu gesellte sich 
dreimal Erbrechen schleimiger Massen mit Küsefragmenten, In den 
Morgenstunden, wo ich gerufen wurde, war die Temperatur der Haut 
mässig orhöht, der Puls freqnent, nicht recht gefüllt, die Zunge matt- 
gelblich belegt, der Durst gelinde, der Bauch weich ud beim Drucke 
nicht schmerzhaft. Das Kind war schr verdriesslich und weinerlich. 
Die letzte Stuhlausleerung, welche keine Spur von Fäcalstoffen enthielt, 
bestand in kleinen Quantitäten von Schleimflocken, welche blutige 
geträukt waren. Der Urin doss apärlich, war heil und klar, gelblich 
und rergirte schwachsaner, Wenn «ie Stühle eintraten, blieb der Kleine 
jedesmal lange anf dem Topfe sitzen und führte beim Aufstehen die 
Hand nach dem After. In den Abendstunden trat ein goldgelber Stahl 
ein, und liess sich kaum Fieber wahrnehmen. Es fülgte eine ruhige 
Nacht. Am nichsten Tage hatte das Kind bald eine gute Laune, bald 
ein rocht verdriessliches Wesen und fing plötzlich zu weinen an. Es 
stellts sich ein grasgrüner Stuhl ein, ohne dass das Kind nach dem 
After griff. Auch am nüchstfolgenden Tage trat ein grasgrüner Stahl 
ein; mit Fetzen von Darmgeschabsel. Von dieser Zeit an erschienen 
füeuleute Ansleerungen, die eine gulbliche Farbe hatten. Die Con- 
valescenz schritt ungestört bis zur vollständigen Genesung fort. 

Sechster Fall. — Johann D., ein 2jähriger gesunder Knabe, wurde 
zur Zeit, wo die Ruhr epidemisch herrschte, von einem heftigen Durch- 
Tall befallen, Die ersteren Stühle enthielten noch Fäcalstoffe, die spk- 
teren bestanden aus schleimigblutigen Massen und fetzigen Stufen, 
Die Ausleernngen traten häufig ein, und waren mit colikartigem Schmerz 
und Tenesmus verbunden. Das anfungs stärkere Fieber liess im wei- 
teren Verlaufe nach, nur zeitweise machte sich noch eine erhühtere 
Temperatar der Haut bemerklich und rötheten sich die Wangen, Der 
Appetit hatte sich verloren, der Durst war miässig, die Zunge rein, 
der Bauch leicht aufgetrieben, ohne durch Druck unangenehm berührt 
zu werden. Die Krankheit war hartnäckig, und giug erst nach 
14 Tagen in die Uonvalescenz über. 

Siebenter Fall. — Elisabeth J. war stets ein schwüchliches Kind 
und nabm, als sie schen 3 „Jahre alt war, noch die Brust. Das Kind 
wurde von Erbreshen und von einem gelinden Durchfall befallen. Diese 
Erscheinungen verloren sich wieder auf den Gebrauch einer Auflösung 
von salpetersaurem Natron. Nach etwa drei Wochen kehrte der Durch- 
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fall zurück, war aber jetet von viel ernstlicherer Bedeutung. Die Ans- 
leerungen erfolgten oft, machten heftigen Tenesmus und bestanden aus 
schleimigblutigen Massen. Die febrile Reaction war gelinde nnd der 
Durst missig. Das Kind schlummerts riel und starb am uchten Tage 
der Krankheit. An diesem Tage war die Haut kalt und trocken, der 
Puls kaum fühlbar, die Unruhe gruss, die Augen während der sopo- 
röson Zustandes halb offen und tief in ihre Höhlen eingesunken, der 
Bauch nicht aufgetrieben, die Abmasgerung weit vorgeschritten. Der 
Alter stand weit offen und war mit einer gelblichen, körnigen Masse 
ganz ausgefüllt, In diesem Hanse erkrankten an der Ruhr auch die 
Mutter und noch drei andere Kinder, die ungeachtet der Hochgradigkeit 
der Krankheit wiederhergestellt wurden. Es war im November 1858. 

Achter Fall. — Joseph M., ein 18 Monste alter, schwächlicher 
und krünklicher Knabe, bekam am 10. October 1958 in den Nach- 
mittagsstunden mehrere, anfangs füculente, später schleimigblutige Stilhle 
die von hefiigem Leibschmerz und starkem Teneumus begleitet waren. 
Das Kind schrie beim Eintreten der Ausleorungen heftig, schlug mit 
den Händen um sich und trat mit den Beinen, Der Mastdarm drängte 
sich etwas heraus und war schr gerüthet. Zugleich stellte sich im 
Begiens der Krankheit Fieber ein, der Puls war frequent, die Reapi- 
ration beschleunigt, die Temperatur der Haut erhöht, am stärksten auf 
dem Bauche, der Durst vermelhet, die Zunge wenig belegt, der Bauch 
aufgetrieben und beim Drucke nicht schmerzhaft. Die Stuhlansloerungen 
traten häufig ein und behielten die oben angegebene Boschaffenheit. 
In der Interimissionszeit lag das Kind schlammersüchtig da und hatte 
leise Zuckungen. Es nahm noch bie kurz vor dem Tode, der am 
fünften Tags der Krankheit erfolgte, die Mutterbrust und griff oft mit 
den Fingern nach der Zunge. Die Ruhr brach bei diesem Kinde est 
sur, als bereits schen mehrere Tage drei andere Fumilienglieder an 
derseiben urkrankt waren. 

(Fortsetzung folgt.) 





Berichte aus deutschen Kliniken und Kranken- 
häusern. 





Die Complieationen des Abdominaltyphus. 
Statistische Zusammenstellungen wach den Beobschtungen Im Spital zu Basel 
in den Jahren 1865 — 1569. 
ven 
Dr. D. Beike aus Bremen. 

[Schluss aus No. 57.) 


Zum Schluss meiner Arbeit gebe ich eine allgemein gehaltene, 
statistische Vergleichung der Häufigkeit der Complicationen bei den 
Fällen, welche cunsequent mit kaltem Wasser und bei denen, welche 
nicht in dieser Weise behandelt wurden. Entsprechend den Angaben 
von Hagenbach habo ich den Anfang der consequenten Kaltwasser- 
behandlung auf den 1. September 1866 fixirt und alle Fälle, welche 
von «diesom Tage an in das Spital eintraten, als derartig behnndelt 
angesehen; ich habe also auch die Fälle, welche factisch nicht mit 
Kaltwasser behandelt wurden, theils weil os uonörhig war, theils weil 
Contraindieationen vorlagen, mitgervchnet, 

Von den 1320 Fällen, mit welchen sich meine Arbeit beschäftigt, 
fallen 561 aul die Zeit vor, 559 auf die Zeit nach Einfihrung der 
Kaltwassorbehandlung. 

ich bemerke dabei, dass meine Statistik über einen grösseren Zeit- 
raum sich erstreckt und darum eine grössere Zahl von Fällen umfasst, 
als die von Hagenbach. Andererseits aber fehlen bei mir manche 
der von Hagenbach benutzten Fülle, nämlich einige wenige aus 
äusserlichen und zufälligen Gründen, andero dagegen deshalb, weil ea 
mir für meinen Zweck fürderlich erschien, die Diagnose Typhus mög- 
lichst eng zu begrenzen wad die leichtesten Fälle ganz wegeulassen. 
Nar dieser letztere Umstand dürfte merklich ins Gewicht fallen. Uebri- 
gens bin ich mir bewusst, dass eine sulche Statistik ohne sorgfältigen 
Eingehen auf die einzelnen Fälle nur ein summarisches Verfahren dar- 
stelit, bei welchem ntır die gunz auffsllenden Differenzen einigermaassen 
deutlich sich darstellen können, Auch sei noch erwähnt, dass in den 
letzten Jahren die Krankengeschichten noch genauer und vollständiger 
geführt wurden, als in früherer Zeit, dass somit für die Fälle mit 
Kaltwasserbehandiung die Möglichkeit, dass eine Comprlieation über- 
schen oder nicht notirt worden @ei, eine entschieden geringere ist. Wo 
trotzdem für die letzteren Fülle eine Verminderung der Häufigkeit sich 
ergiebt, da kann dieses Hesaltat als um so sicherer gelten. 

Wir haben oben geschen, dass gewisse individuelle Kigenthüm- 
lichkeiten für den Verlauf des Typhus von grosser Bedeutung sind ; 
wir müssen daher zunächst feststellen, ob zwischen den beiden Gruppen 
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von Füllen in dieser Hinsicht grosse Verschiedenheiten bestanden. Ich 
kann eine darauf bezfigliche Zusammenstellung nur für das Geschlecht, 
das Alter, Phthisis, Graviditns und Poerperinm machen; meine Notizen 
über Emphysem sind durch ein kleines Unglück defect geworden und 
ein nener Anszug aus den Krankengeschichten würde unverhältniss- 
mässige Mühe machen. 
Unter den Füllen vor Kaltwasser waren: 
Männer 54,6 pÜt., Weiber 45,4 plt., 
nach Kaltwasser: 
Männer 58,9 pCt., Weiber 41,1 plt. 


Ueber 40 Jahre alt waren: 


1865 50 8,9 pCt. 
1866 33 16 u 
1867 16 5 
1868 8 4,7 u 


Für die complieirten Fälle ergiebt sich Folgendes: Von 476 
Typhuspatienten vor Kaltwasserbehandiung waren über 40 Jahre alt 
AT, gleich 9,8 pCt.; von 272 Typhuspatienten nach Kaltwasserbehand- 
lung 17, gleich 6,2 pCt. Demnach «ind in dieser Beziehung üie Fälle 
mit Kaltwasserbehandlung etwas günstiger gestellt, denn es beträgt 


nach meinen Berechnungen die Mortalität bei den Fällen unter 40 Jah- 
zen 13,5 pCt., bei den Fällen tiber 40 Jahren 30,3 pCt. ') 

Flir 
belle auf: 


die individuellen Complieationen stelle ich folgende Ta- 










Nach Kaltwasser. 





Vor Kaltwasser, 





| Proc. 





Polalores » « : 2 20 00.“ 12 | 13 7 | 1,2 
Parties a ie 16 1,8 7 1,2 
Grmülss » » 4 00 0.0. 12 3,0 6 2,6 
Poerperiam . 2 0. 0. | 4 1,0 3 1,3 








Bei den Schwangeren und Wöchnerinnen sind die Proeente natlr- 
lich von der Zahl der Weiber {vor Kaltwasser 391, nach Kaltwasser 
230) berechnet. 

Diese Verhältnisse zeigen also keine besonderen Unterschiede zu 
Gunsten der einen oder anderen Gruppe. 

Vergleichen wir sunüchst ganz im Allgemeinen die durchschnitt- 
liche Dauer der Verpflegungs- umd der Fioberzeit (im Spital) vor und 
nach Kaltwanserbehandlung mit einander, #0 finden wir: 

vor Kaltwasser: 
48,5 Verpflegungstage, 20,3 Fiebertage; 
nach Kalteasser; 
60,2 Vorpflegungstage, 17,1 Fiebertage 
auf den einzelnen Fall. Die Todesfälle sind hier nieht mitgerechnet. 

Die etwas lüngere durchachnittliche Verpflegungslauer zur Zeit 
der Kaltwasserbehandlung wird wohl zum Theil darnuf zurückzuführen 
sein, dass eine grosse Zahl von besonders schweren Füllen, die viel- 
leicht in der ersten Gruppe gestorben wären, in der zweiten mit einer 
aufsllend langen Verpflegungsdaner figuriren. Um so anffnllender ist, 
dass dio Fieberdauer trotzdem im Mittel eine geringere war, und cs 
scheint mir dieses für die Ansicht von Jürgensen zu sprechen, nach 
wolcher durch die Kaltwasserbehandlung die zweite Periode des Fiobors, 
in welcher damelbe einen remittirenden Charaster besitzt, wesentlich 
abgekürzt wird. 

Yon den 861 Fällen vor Kaltwasserbehandlung verliefen leicht 
158, schwer 549, lethal 154, Mortalitit 17,8 pCt.; von dem 559 
Fällen nach Kaltwasserbehandlung verliefen leicht 171, schwer 332, 
letha! 56, Mortalität 9,9 pOt. 

Ohne Todesfälle und Complieationen {abgesehen von den indivi- 
duellen) waren vor Kaltwasserbehandlung 385 Fälle, 44,7 pCt., nach 
Kaltwasserbehandlung 287 Fülle, 51,3 püt. 

33e Vergleiehung der beiden Gruppen nach den Complicationen 
kann man in doppelter Weise vornehmen; zunüchst sucht man zu er- 
fahren, ob eine Complication häufger vor oder nach Kaltwassorbehand- 
lung auftrat, dann untersneht man, wie die Mortalität bei jeder Com- 
pliestion sich vor und nach dieser Behandlungswelse verhalten habe. 
Selbstverstindlich kann man bei der Vergleichuog der Häufigkeit die 
Complieationen nicht mitrechnen, welche schon beim Eintritt in dan 
Bpital bestanden, da auf das Auftreten dieser die Behandlungsweise 
keinen Einfluss hatte. Bei der vergleichenden Bestimmung der Morta- 
Ikät-der einzeinen Complicatiomen kann man dagegen anch diese mit- 
rochnen, weil die meinten Tödesfülle längere Zeit in Behandlung waren. 

Wir wissen, dass eine Anzahl von Complicatiunen in naher De- 
ziehung zum Fieber steht nnd missen deshalb erwarten, dass derartige 


'; von 83 Über 40 Juhre alten Patienten in 6% und 66 sisrben 39 — 38 pCı.; 
von den 24 über k0 Jahre allen Patienten in 67 und 68 nur 4 == 17 pCı. 


Complicationen bei einer antifebrilen Behandlung seltener vorkommen 
werden. Ich rechne hierher in erster Linie die Gehirnerscheinungen, 
so weit sie nicht mit einer palpablen Veränderung in den Central- 
organen in Verbindung stehen, in zweiter Linie die hypostatischen 
Verdichtungen in den hinteren Lugenpartien, den Decubitus und die 
Gangrän an anderen peripheren Kärperstellen. 





Nach kaltwasser. 


Vor Kalıwasser. 


Complleatieom 





Zatil, | Procent, | Zaht, | Procent. 
Leichte Delirien. - 2 4 00.» 104 12,0 57 10,4 
Sturke Metirien ı 2 2 2 m anna »4 97 Er 60 
Furibunde Brlirien -. - - » » + 2» 7 0,83 3 05 
Soprr . 2 2 2. i 29 33 8 13 
Triamus ne ! 1 0,1 1 0,2 
Eclampsie und Conrulllenen . 2 a2 2 03 
Dementia und Melancholie 1 6 06 6 1,0 
Lungeohypastase . 64 7A 34 | 60 
Dreubitus . A | 4 9 Er | 7 
Andere Gungrön . 2 0.2 6 1,0 


Aufgenommen sind Jier nicht 2 Fälle von Convolsionen (l vor 
K., I nach K.), 2 Fälle von Sopor (beide vor K.), 1 Fall von Tris- 
mus (vor K.), weil bei allen diesen Fällen starkes Gehirnsdem gefun- 
den wurde, ferner 1 Fall von starken Delirien (vor K.), weit Meningeal- 
hämorrhagie, I Fall feribunder Delirien (vor K.), weil Gehirmabscens 
gefunden wurde. Uuter den 6 Fällen anderweitiger Gangrän nach 


Kaltwasserbehandlung waren 4 Fälle von vberflächlicher Gangrän der 
Hant der Zehen, I Fall von gangränösem Zungengeschwür, I Fall von 
Gangrän der hinteren Scheiden- und der vorderen Reetumwand. 

Was die Mortalität bei den eben behandelten Complicationen an- 
so finde ich folgende Verhältnisse : 


betrifft, 















Vor hultwaseer, 






Nach Kaltwasser, 
— 


—— 
Nurls- 


Complieatiom re 
hisat. 





bason 
Sum. | ns 





Lelebte Delirien . 73 11 1:6,6 
Starke Delirien 46 22 1:21 
Furbunde Deirien . 6 a 1:20 
Sour & > 1:1,6 
Trismus 4 2 1 1:20 
Eclampsie und ( norulsionne 3 2 1:1,5 
Dewentis und Melsucholie 8 2 1:40 
Lungrnbypestase . 36 13 1:28 
Deeubitor . 55 16 1:34 
Andere Gangrän . 6 | 4 | 1:15 


Es sind diese Complientionen der Hauptsnche nach also weniger 
häufig nach Einführung der Kaltwasserbehandlung und ihre Mortalität 
ist geringer, u den Fällen unter „andere Gangrän* bemerke ich 
nur, Jass in keinem Falle diese Gangrän als nähere Todesursache an- 
zuschen war, 

Es ist hier die Stelle, die Häufigkeit des reinen Fiebertodes vor 
und nach Kaltwasserhehandlung zu vergleichen. Derselbe erfolgte vor 
Kaltwasser in 6$ Fällen, 7,5 pCt, nach Kaltwasser io 18 Fällen, 
3,2 pCt. 

Ueber die Häufigkeit der noch übrigen Complieationen giebt fol- 
gende Tabelle Aufschluss: 









Vor Kaltwasser. Noch Kaltwaser. 
en 


Complication. Procen! 


WererS 





Darmbletung . . rue. | 70 81 35 62 
VPeritonitis ohne Perforation ER 10 1.1 3 05 
Verforstire Peritomitis 2 2 2 20 e- 10 1,1 4 0,7 
Paratıtis on 10 1,1 1 2 
Lobire Poeumunie a Er 25 29 20 
Pleurilis . .» nn a te Te 33 3.8 13 
Miaime Pocumenie ee 14 1.6 9 
Loboläre Preumonie . « Ein 13 15 2 3 
Lungeninlaret . = = = 2 2 0 rer 13 1,5 3 Sn 
Lungengangrün : ı 2 2 2 20% 10 1.1 a 02 
Chronische Preumonie . » = 22 0 = 6 0,6 a 02 
Hämoptoe . 3 0,3 a Hr 
Epistaxie . . 60 69 3a 
hehlkopfgeschwilne , ir 20 2.3 . 
Gluttisinden und Perichondritis Far 5 05 > 
Alweesse Fer 37 4.2 2& 
Thrownbusen - 2» » 4 0 Hr ren 16 1.8 
Thyreeiditis 2 2 0 2 2 nee 6 06 7 
Petecbien , » rare 10 1.1 7 
Nämorrkagischr Diathese RE RU 2 0.2 = 
Beim - - 2 2002000“ 6 7.4 ><I 
Einigermaassen bedeutende Differenzen zu Gunsten I 


behandelten Fälle finden wir also bei Peritonitis, prior; vor 
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nitis, Parotitis, bei lobulärer Pneumönie, bei Lungeninfaret, bei Lungen- 
gangrün, bei den Kehlkopfaffestionen, bei den Petechien und bei der 
hümorrhagischen Diathese. Da bei einigen Complicationen die Diagnose 
pur nach dem Sectionsbefund gestellt wurde, so sollte man die ver- 
gleichenden Procentzahlen dsber auch nach den Todesfällen berechnen. 
Wir erhalten dann für: 











| Vor Nach 
Kaltwasser, Kaliwusser. 
Procent der Procent der 
Todesfälle. Todrsfalle. 
Lobolöre Pneamonie . 2 2 2 nn een 84 | 3.5 
Lungeninfaret . I RER IR HT DeLTET 8.4 5.3 
Longengaspröa EN EEE er #5 5,3 
Bebikopfaffection . 16,2 12,5 
Der Unterschied stellt sich auch so zu Gunsten der Fülle nach 
Kaltwasserbehandlung. 


Bemerkenswerth ist das Häufigerwerden der Recidive bei Kalt- 
wasserbehandlung; doch muss man dabei berücksichtigen, dass bei der 
Kaltwasserbehandlung ein Recidiv vorkommen kann bei manchen Fällen, 
welche ohne diese Behandlung schon im ersten Anfalle gestorben wären. 
Von den 64 Reciliven vor Kaltwasserbehandlung starben 2, vun den 
51 nach Kaltwasserbehandinng 5. Wenn diese Zublen nicht zu klein 
wären, um Schlüsse zuzulassen, so könnte man denken, dass die Reci- 
dive bei Kaltwaserbehandlung nieht nur etwas häufiger, sondern auch 
schwerer wären, 

Vergleichen wir die Mortalitit bei den wichtigeren Complicationen, 
so finden wir: 






Vor Kaltwaster. Nach Koliwusser. 










Complicstion. 





Morta« Davwoo 


hitär, 


lavon 
lethal, 





Summa 








Darmbiilant - - 2... 72 33 1:23 33 14 1:25 
Peritanitis ohne Perloration . 11 8 1:1,2 3 2 1:1,5 
Perforative Peritomitis . 10 10 11:1 4 3 1:13 
Parotitla . m are 10 5 1:2 1 1 1:1 
Lobäre Pnemmonie . « 28 17 1:16 24 12 1:2 
Pleuritis . 35 14 1:25 19 6 1:3,2 
Hömuptor 3 2 1:1.5 4 2 1:23 
Thrombosen . 17 2 1:8,5 7 0 0 
Petechien 10 5 1:2 2 0 0 


Die Unterschiede sind auch hier nicht unbedentend und fast durch- 
weg zu Gunsten der antifebril behandelten Fälle, 

Schliesslich fragt es sich noch, ob die Zahl ungewöhnlicher, so 
zu sagen anomaler Toresorten vor oder nach Kaltwasserbehandlung 
häufiger waren. 

Wir bezeichnen als solche: 


Vor Kaltwasser: Nach Kaltwasser: 


Miliare Tuberculose . 1 Intermittens-Cachenie . . . A 
Tuberculöse Peritonitie und Tubereulöse Pleuritis und Pe- 
Luugentuberceulose . I ritonits 2. 2 ed 
Chron. Morb. Bright. . 2 Chraon. Marb. Bright. . ı 
Abartus . 2 2 2er. 4 Abort . 2.0. 1 
Empyem . » + +. + 1 Pneumothorax .. t 
Gehirnhämerrhngie . . 2 Sprung aus dem Fenster . 2 
Meningenle Hämorrhagie „ . 1 Acute Gehirnanämie ' 
Meningitis . . » I Epistass. 2. 2 2 0e 2 
Hämatemanis. 0. | Somma 10 
Samema 14 


Der Unterschied ist verschwindend klein; die Procente dieser 


Todesarten betragen, von allen Fällen gerechnet: 
vor Kaltwasserbehandlung 1,6, 
nach „ 1,7. 

Eine weitere, eingehendere Vergleichung der beiden Reihen von 
Typhusfällen ist mir nicht möglich; der Hauptzweck meiner Arbeit 
war von vornherein nur, die Häufigkeit der Compliestionen und ihre 
Bedeutung für den Verlauf des Typhus zu untersuchen; eine Unter- 
suchung über die Wirksamkeit der Behandlung des Typhns durch An- 
wendung kalter Vollbüder konnte nur nebenbei angestellt werden. 





a —————  —— 


Die Heilanstalt für Nervenkranke 


bei Blankenburg am Harz 


ist auch während des Winters zur Aufnsbime Kranker eingerichtet. Ausser 
Nervenkranuken finden Gemüthsleidunde [Verstiimmungssustände) ohne 
jegliche Beschränkung ibrer Freiheit Aufnahme Geisteskranke aind 
von der Aufoabme ausgeschlossen. Den Herren Collegen stehen Pro- 
speete und Berichte auf Anfrage zur Disposition. Telegrapbenverbindung. 


Dr. Otto Müller, 
Dr. med. Gustav Ohlsen, aus Holstein gebürtig, erlaubt sich 


seine geehrten deutschen Collegen hiermit in Keuntniss zu sutzon, dass 
or sich ala Curarzt für innere Krankheiten in Palermo niedergelassen, 








Verlag von P. C, W. Vogel in Leipzig. 
Soeben erschien: 


Deutsches Archiv 


für 
klinische Mediein, 


herausgegeben mit Anderen 
von 
Dr. H, Ziemsseu und Dr. F. A. Zeuker, 
Prof, in Erlangen. 
Achter Bund, Erstes Heft, 
Pro eomplet 4 Thir, 10 &gr, 
Band I-V 
(Ladenpreis 21 Thir, 20 Sgr.) 
sind für 16 Thir. durch jede Buchhandiung zu beziehen. 


Typhus. 


Aus der medicinischen Klinik zu Basel. Beobachtungen und Versuche über 
die Anwendung des kalten Wassers bei fieberhaften Krankheiten, Von 
Dr. C. Liebormeister (Professor in Basel) und Dr. E. Hagenbach 
(Assistenzarzt in Basel), Mit 3 Curventafoln, gr. 8. 1868. 

1 Thlz. 20 Sgr. 

Hoffmann, Dr. Carl Ernst Emil (Professor in Basel). Untersuchungen Fl 
die pathologinch-anatumischen Verlinderungen der Urgane beim Abdominal- 
typhus. Mic 9 Tafeln, gr. 8. 1868. 5 Thie. 

Jürgensen, Dr. Theodor (Assistenzarzt in Kiel). Klinische Studien über die 
Behandlung des Abdominaliyphus mittelst don kalten Wassers. Nach dem 
Material der medielnischen Abtheilung des academischen Hospitals zu Kiel. 
Mit 8 Tafeln gr. 8. 1866. 1 Thir, 10 Sgr. 

Lebert, Dr. Hermann (in Breslau). Aetiologie und Statistik des Rückfalls- 
typbna und des Fleckiyphus in Breslau in den Jahren 1868 und 1869. 
Mit einer Einleitung über den Einfluss des Bodens und dos Trink wansers 
in Breslau auf endemische und epidemischs Krankkeiten, gr, 8. 1870, 
(150 8.) 28 Sgr. 

{Sep.-Abdr. aus dem Deutschen Archiv f. klin, Med.) 

Zenker, Dr. F, A. (Profeasor in Brlangen). Ueber die Verknderung der will- 
kärlichen Muskeln im Typhus Alulominalis, Nebst oinem Exeurs über 
die patbologiache Neubildung quergesireifien Muskelgewebes, Mit 5 Ta 
feln. gr. 4. 1864. 4 Tblr. 

Ziemassen, Dr. Hugo und Dr. Hermann Immermann (in Erlangen). Die Kalt- 
wasserhehandlung den Typhus Abdominalis, Nach Beobuchtangen aus der 
med, Klinik zu Erlangen, Miss Tafeln und 24 Holsschnitten. gr. 8. 1869. 

2 Tblr. 





Für Aerzte! 
in allen Buchbandlungen ist zu haben: 


Medieinal-Kalender 
für den Preussischen Staat 


auf das Jahr 1871. 


2 Theile (Erster Theil eleg, in Leder), Preis: 1 Tbir. 10 Bgr., durchachossen 
1 Thir, 15 Sgr. 


Verlag von August Hirschwald in Berlin. 





Bei August Hirschwald in Berlin sind soeben erschienen 
und durch alle Buchhandlungen su bezieben: 


Bauer, Prof. Dr L, in &t. Louis, Handbuch der orthopädischen Chirurgie. 

- Veberssizt und vermehrt von Dr. BL. Scharlaw. Mit 99 Holsschnitten 
u. 2 Tafeln, gr. 8, 1870. 2 Thir, W Ber. 

Beiträge zur Geburtsbülfe und Gynäcolögie, herausgegeben van der Gesell- 
schan für Goburtshälfe in Berlin. I. Band. 1. Heft, gr. 8. 1870. 1 Thir. 
10 Spr. 

Publmann, Dr. OÖ. Die chemisch-mieroscopische Untersuchung des Harns 
auf uine wichtigsten kraukhaften Veränderungen. 8 1870. # Bar. 

Sewill's Irregularität und Krankheiten der Zähne, Deutsch von Dr, Küh- 
ner, Mit 18 Hulsachnliten. 8. 1870. 8 Ber. 
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Hierbei „Monatsblatt für medieinische Statistik" No, Il, 1870. 


Sonnabend, „N 


Bestellungen auf diese Zeit- 
schrift, welche sllwöchont- 
lieh Sonnabends erscheint, 
nehmen alle Ruchhandlungen 
und Posi-Ansinlien an, 


49. 


Deuische Klinik, 


3. December 1870. 


Preis viersehührlich zwei Tihia- 

ler. Belırüge werden franco 

unfer der Adresse der Vor- 
lngahandlnng erheien. 


Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alexander Göschen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 





Inhalt: Die Harvoy'sche Rede, Gehalten im Känigl. Gallogium der Aerzte in London am 24. Juni 1870 von Wiltlem Gull, M. D., 4. R. 8. etc. oic- (Poriseizung ) — 
Die Arı der Abwabelung des Kinites bei verschiedenen Volkert. Von Dr. Ploss In Leipzig (Schluss ) = Belıräge zur Kennınisa der Wirkung des Codes, Von 


c. Pb. Fsick in Marburg. 


lForiselsung) — Mitheilungen aus der medıciniachen Lilersiur Scendinaviens: 


#. Pnysiologisch-chemische Untersuchungen über 


Chlorsihyarsi. Yon Olof Hammarsien in Upsala. (Forisatzung | — Erlebnisse aus der Kinderpraxis. Von Ranlihisraih Dr. Joseph Bierbanm. Il, Dynenteris.) 


iFortseizung.)] — Therspeuiische Meihode bei Pneumapyolhoraz In Folge perforirender Lungenwunden,. Von Sıabsarsı Dr, Bahr, — 
Heservelszareib U. in Frankfurt s, M. Von Poysicus Dr, Gsspari. (Schluss) — 


Von Dr. Lersch in Aschen,. [Forisetzung.) 


Die Harvey’sche Rede, 


Gehalten im König!, Colleglum der Aerzte in London am 24. Juni 1870 
von 


William Gull, M. D.. J. R. S.- ete, ete, 
(Fortsetzung aus No.3%.} 

Aber hier wie in jedem anderen Suchen nach Wahrheit bewegen 
wir ons zwischen Seilln und Charybdis. Einerseits wollen wir uns 
nicht diesen leichten Systemen zuwenden, die den Verstand durch Er- 
klärungen befriedigen, welche die Einbildangskraft voraussetzt; anderer- 
seits mögen wir uns auch nicht den Systemen unreifer Wissenschaft 
hingeben, die, während sie uns vorwärts zu bringen acheinen, uns nur 
in den engsten Kreisen des Wissens herumdrehen. Der Geist ist nicht 
mechanisch, das Leben ist nicht Chemie, Anatomie ist nicht Physiologie, 
und ich glaube, wie der Dichter sagt, «dass wir micht ganz 
und gar magnetische Biendwerke sind, Teduch, wie schon an 
einem anderen Orte gesagt wurde, der Forscher in der Mediein würde 
bereit sein, das Feld des Wissens, in dem er arbeitet, zwischen die- 
jenigen zu vertheilen, die 0» in den verwandten Wissenschaften der 
Chemie und Physik beanspruchen, wenn deren Ansprüche als gültig 
bewiesen werden könnten; aber wie sehr wir auch unseren Mitarbeitern 
zu dem Werke, das sie ausgeführt haben, Glück wünschen, #0 können 
wir doch nieht zugeben, dass ihfe Forschungen bin jetzt sich auch nor 
den Grenzen des organischen Reiches genihert haben. Die Physiologie 
im Gebiete der thierischen und pflänzlichen Morphologie, hat viel dazm 
beigetragen, uns zu vergewissern, «dass die unendliche Verschiedenheit 
der organischen Formen auf deren Nebentrsachen zurückzuführen ist. 
Es mag zwar geringfügig scheinen zu bezeichnen, wie die Symmetrie 
im Pflanzsrreiche von den Verhältnissen von Licht und Feuehtigkeit, 
und den umgebenden Median, Luft oder Wasser abhängt; oder dass 
Blätter und Blüthen regelmässig sein werden oder nicht, je nach der 
wechselnden Festigkeit des Stempels, von dem sie getragen werden. 





Muiheilungen aus dein 
Nolizen. (Barlin. Todesfulle.) — Feuilleion: Eine Lehrsiunds hei Sensch. 


Aber wenn wir von diesen Beobachtungen zu jenen künstlichen Ein- 
richtungen weiter geführt werden können, die in ihren Endzwecken ala 
s6o wunderhar geschildert worden sind, dn«s ihre Erfassung das höchste 
Begriffsvermögen des Menschen übersteige, ss künnen wir nicht an- 
nehmen, dass es eine andere Grenze für unseren Fortschritt giebt, als 
diejenige, welehe unsere Trägheit oder unser Dünkel uns setzt. Wüh- 
rend wir jeduch diese Ermunterung annehmen, missen wir bemerken, 
dass die gegebenen Erklärungen hauptsächlich statisch und mechanisch 
sind, — dass sie den Bedingungen nicht nahe kommen, welche wir 
gewohnt sind als in höherem (irada vitel zu betrachten. Doch selbst 
in Bexug auf diene, wie schen bei einer früheren Gelegenheit Ihnen 
angedentet werde, scheut die Wissenschaft sich nicht vor der Aufgabe, 
ihr Geheimniss am Ende doch noch zu enthüllen, „Anzunehmen,“ 
sagt Darwin, „dass das Ange mit allen seinen ungachahmlichen Ein- 
richtungen für Accommodation des Focus auf verschiedene Entfernungen, 
für Zulassung von verschiedenen Lichtmengen, und für die Correetion 
der sphärischen und ehromatisehen Aberration durch natilrliche Auswahl 
hätte gebildet werden können, scheint, ich gestehe es, albern im höchsten 
Grade. Poch die Vernunft sagt mir, dass, wenn zahlreiche Stufen nach- 
gewiesen werden können, von einem vollkommenen und zusamimenge- 
netzten Ange zu einem sehr nuvellkommenen und einfachen, von 
denen jede Stufe ihrem Besitzer nützlich ist; wenn ferner dns Auge, 
ob auch noch #0 wenig, varürt, und die Variation, was gewies der Fall, 
erblich ist; und wenn irgend eine Variation oder Modification in dem 
Organe für ein Thier unter wochselnden Verhältnissen des Lebens 
nützlich ist, dann kann die Schwierigkeit zu glauben, dasa ein voll- 
kommenes und zusammengesetztes Auge durch natürliche Auswahl 
gebildet werden könnte, obgleich für unsere Einbildungskraft unüher- 
windlich, doch kaum als wirklich betrachtet werden" ®). 

Wenn wir nun such die volle Kraft dieses Schlunses zugehen, 

t Darwin, On Ihe origin of speeles, p. 186. 





Feuilleton. 


Eine Lehrstunde bei Seneca. 
Yon 
Dr, Lersch in Aachen. 





(Forisetzung aus No, 47.] 


Wiederholt eiferte Benees gegen das damals gebrüuchliche heisse 
Essen und gegen das Trioken von Schneewasser. Man verschlang 
Schwämme brenneni heiss und trank gleich darauf das eisigkalte Ge- 
tränk. Man sah magere, Ilanse, kranke Personen Stücke Schnee in 
den Becher werfen, an dem sie tranken. „Bitim istam esse putas? 
Febris ost, et quidum eo aerior, quo non tactu venarum, nee in cufem 
efftso calore deprehenditur. Bed cor ipsum exooquit Inzuria.“ Durch 
die tägliche Gewohnheit kam es dazu, dass ihnen auch der Schnee 
nieht kalt genug war. Die Ursnche dieser unnatärlichen Angeröhnung 
suchte Seneen in der beständigen Anfüllung des Magens mit Bpeise 
und Trank. „Ubi qnotidienis eruditatibus non temporia aestus sed 
suos sentit, ubi ebrietss continua visceribus insedit et praecordia bile, 
in quam vertitur, torret, aliguid neeessario quaeritur, quo westus jlle 
frangatur, gni ipais aquis incaleseit.... Nunguam intermissa intem- 
perantis, quicgwid ante decozerat, efferavit et in desiderium semper 
novi rigoris aecenditur ... stamachus ille solutus, et aeetu »uo langui- 

Dentsch# Klinik. 18%0. 





dus, quaerit aliguid quo erigatur. Nam sient animn relletos stupes- 
eantesque, frigida spargimus, ut ad senstm sul redennt, ita viecora 
istuorum vitiis torpentin mibil sentiunt, nisi frigore illa vehementinre 
perusneria.* (Nat. quaest. IV, e. 13.) 

Soneca konnte nicht begreifen, wie die Scehwelger der Gentaer, 
welche sie bis zur Süttigung "0 oft gekostet, nicht überdriissig werden. 
„Quis sit vini, quis mulsi sapor, seis; nihil interest, centrum per 
vesicam tuam an mille amphorae transeant; saccns est. „Da bist ein 
Filteirsack“ würde Sensca unsern Bierzechern zurufen, 

Von feiner Beobachtungsgabe zeugt eine von Seneea gemachte 
Bemerkung, dus» Hunger, Durst, Blutmangel, Alter, Krankheit u. dgl, 
zum Zorne geneigt mache. „Senes dificiles et queruli aunt, ut aegri 
et convalescontes, et quorum ant lansitwline aut detractione sangeinis 
exhaustus est calor, In eadem enusa sont siti fameqne rabidi et qui- 
bus exsangse corpns est, maligneqne alitar et deficit.“ (Ve ira II, 19.) 
Er wiederholt diesen Gedanken an späterer Stelle: „Confusis ocnlis 
prosunt virentia, ut quibusdam coloritms infirma acien acquiescit." Ba 
müssen Zornige dureh angenehme Gegenstände besänftigt werden und 
schwierige Beschäftigung vermeiden, ebenso die körperliche Ermüdung, 
die die Reixbarkeit des Gemüthes erhöht. „Ideo quibus stomachus 
suspeetus est, proeessuri ad res arendas majoris negotii, bilnm eibo 
temperant, guam maxime morvet fatigatio, sive 4quin calorem inedia 
compellit et nocet sanguini, eursumgve eius venis Inborantibus sistit 
sive guia corpus attennatum et infirmum incumbit auimo; cerie ob san. 

49 [a] 
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und obgleich die Austomie zeigt, dass das einfache Auge ans einer 
blossen ‚Einstülpaung des Hülle entsteht, s0 bleibt die Schwierigkeit, 
dass dasselbe oder beinahe dasselbe bei dem Ohr vorkommt; und wir 
besitzen keine Erkenntniss, welche uns in den Stand setzt, von einem 
solchen Anfang die Bildung von so künstlichen Organen, wie diese es 
zuletzt werden, voranszusagen; denn das kann nicht KErkenniniss ge- 
nanut werden, was sich nur anf die Betrachtung von gemachten Diugen 
orstreckt. Wir können nicht sagen, dass wir einen Schlüssel za der 
Idee der organischen Verrichtungsart erlangt haben, bis wir im Stande 
sind, unser Wissen durch Vorherssgen zu prüfen, d.h, indem wir an- 
deuten, was unter gegebenen Verhältnissen entstehen muss. Obgleich 
jedoch die Physiologie genöthigt ist, die Einheit jedes Organs anzu- 
nehmen, s0 können wir doch die Beziehungen der organischen Wesen 
in ihrer ganzen Ausdohnung nicht betrachten ohne die Ueberzeugung, 
dass wir die verschiedensten Illustrationen eines allumfsssenden Ge- 
setzes vor uns haben, eines Gesetzes, welches von den einfachsten 
Elementen bis zu den höchsten Geweben und Organen reicht. 

Um nicht die Zeit zu verlieren mit Wiederholung der Beweise 
der Bridgewater-Abhandlangen, welche, obgleich von eineın anderen 
Standpunete aus geschrieben, doch ebenfalls diese Einheit beweisen 
wärden, kann ich nicht umlin, Sie zu bitten, für einen Augenblick 
diese Organisation unserer eigenen Körper mit Bezug auf die Erde, die 
wir bewohnen, in Betrachtung zu ziehen, und dann zu sagen, ob sie 
in einer anderen Weise fusslich wärs, denn als der Ausdruck der voll- 
kommensten Uorrelation dieser Ausseren Bedingungen. Aber, worden 
Manche antworten, diess ist zugestanden und erklärt durch die un 
mittelbare Einwirkung der gättliehen Macht auf die Materie, welche 
das eine Ding dem anderen einpasst, das Organ seiner Function, den 
Binn seinem Objecte. 

Wenn wir in vollem Maasse Alles annehmen, was richtig ge 
nommen in dieser Behauptung enthalten ist; #0 müssen wir doch im 
Interesse der Wissenschaft verlangen, dass durch sie die Forschung 
nicht als geschlossen, sondern im Gegentheil als eröffnet betrachtet 
werden mnss, das sie unserem Vorstande Schärfe und Ausdauer ver- 
leihen muss in seinem Suchen nach den Mitteln, durch die solche Er- 
folge erzielt werden; denn das Wirken einer unendlichen Weisheit und 
Macht in der Natur macht nicht die secundären Mittel überflüssig und 
erklärt nicht die Vorgänge, welche zwischen den Aussersten Ürenzen 
der Existenz liegen, Ich gebu zu, dass, wie Darwin sagt, die Ein- 
bildungskraft die Mittel, die hierbei in Thätigkeit «ind, nicht erkennt, 
und dass sie liebor die Mühe der Nachforschung vermeiden wilrde, 
Aber wenn beim Erlorschen von Naturerscheinungen nnsere Wahl 
zwischen dem Unbegreifichen und dem Wunderartigen liegt, no kann 
über das zu Ergreifende kein Zweifel stattfinden. Was nur unbegreif- 
lich ist, kann durch das Wortschreiten unseres Wissens klar werden, 
aber was wunderartig ist, setzt Vorgänge voraus, welche jenseits dos 
menschlichen Wissens liegen, und macht alle Arbeit zur Erforschung 

‚nutzlos und vergeblich. 

Die Schwachheit und Urogeduld des Verstandes ist Atets geneigt 
zu glauben, dass jeder Fortschritt unseres Wissens uns dem Äussersten 
Puncte desselben nahe bringt, Diens zeschicht bei jeder Entdeckung, 


und es ist gut, dass es so ist, da sonst der eifrigste Forscher zurück- 
bleiben würde bei der Betrachtung der Ausdehnung und der Schwie- 














dem ennsam iracundioses sunt valetudine aut aetnte fessi, Fames quo- 
que st sitis ex eisıem cansis vitanda est, exasperat et Incendit animar. 
Vetus dietum eat: a Insso rixaım quaeri; aoque autem et ab esuriente 
et # sitiente et ab omni homine, quem aliqua res urit.“* {De ira IH, 9, 10.) 


Mohrmals spricht sich seine Abneigung gegen die in damaliger 
Zeit so gebräuchlichen Warmbäder aus: „In omnom vitan balnaum 
fagimus. Diecoquere eorpus atque exinanire sudoribus inntile simul 
delicatınngus eredimus.* (Ep. 108.) „Non unctiones, non balnenm, 
non ullum aliud remedium contra (lassitudinem) quam temporis quaero.* 
Dagegen liebt er das kalte Baden: „Ab bac fatigatione mngis uam 
exereitatione in frigidam descendi. Hoc apud me vocatur parım calıla. 
le tantus Psychrolntes, qui Kalendis Janunriis in Euripum saltabam, 
qui anno nmovo, quem admodum legere, seribere, dicere aliquid, sie 
auspicabar in Virginem desilire, primum ad Tiberim transtuli castra; 
deinde ad her solium, quod cum fortissimus sum et ommia bota fide 
fiunt, #0] temperat, von multum mihi ad balneum superest.* (Ep. 83.) 
Er, der früher mitten im Winter in den Fluss aprang, badete im Alter 
in Wasser, welches von der Senne etwas erwärmt war, 


Als er einmal zu Schiffe war und von anhaltender Brechneigung 
ohne wirkliches Erbrechen gequält wurde, zwang er den Schiffemann, 
zu landen; wars er dam that, sagen uns seine Worte: „memor arti- 
Kieii mei voteris, frigidae eulter, mitte me in mare, quomads psychro- 
Intam deeet, gausapatus,* d. I. bekleidet mit der Gausape, einer unter 


rigkeiten des zu durchwandernden Weges und der zu machenden Er- 
steigung; aber wir müssen uns hüten, irgend welche Schlüsse als end- 
gültig anzunehmen. Wie ich in Bezug auf die Chemie bemerkt habe, 
dass sie, wenn sie die Grenzen der Urganisation erreicht hat, in an- 
seren lebenden Geweben wahrscheinlich unter dieser Form verschwindet, 
um in irgend einer höheren eurrointiven aufzutreten, so lässt sich ohne 
Zweifel dasselbe in Bezug auf die molecvlären Zustände sagen, mit 
denen wir jetzt im Begriff sind bekannt zu werden. Die Erforschung 
der Renctionen colloider Substanzen wird für organische Gewebe und 
Funstionen dasselbe thun, was die Chemie für die Elemente und die 
elementaren Zusammensetzungen gethan hat; aber wie weit die hierron 
zu erwartenden Erklärungen reichen werden, wird sich nur durch den 
weiteren Fortschritt des Wissens bestimmen lassen. Ob wir berechtigt 
siod, von Muskel und Nerv zu sprechen, als ob sie in irgend einer 
Beziehung zu blossen eolloiden Substanzen sländen, oder ob wir durch 
eine Kentitoiss der leteteren einer Erklärung von Norvenkraft und ihrer 
Leitung, oder der Zussinmenziehung des Muskels nüher kommen werden, 
ist wenigstens zweifelhaft; denn trotz der zugestandenen Veränderlich- 
keit homogener Substanzen von complicirter Zusammensetzung und der 
Tendeaz in verschiedenen Weisen sich zu differentiren, so ist unsere 
Kenntniss von der Entwickelung der verschiedenen Gewebe und Organe 
des Körpers aus dem scheinbar homogenen Bi jetzt noch fast ebenso 
sehr ausserhalb des Bereiches wissonschafilicher Auffassung, wie sie es 
war zur Zeit als diese Rede ungeordnet wurde. ls ist noch jetzt, 
wie Harvey bemerkte, „als als ob der ganze Körper (Hühnchen) durch 
given Beichl des güttlishen Architecten von dieser Art geschallen würde. 
Es werde eine gleichartige farblose Masse, und sie werde in Theile 
zerthellt, und sie will zunehmen, und in der Zwischenzeit, während sie 
wächst, geschehe eine Trennung und Abgrenzung der Theile; und es 
worde der «ine härter und fester uud mehr glänzend, der andere weicher 
und mehr gefärbt, und es ward so.“ Aber man muss auch daran 
denken, dass Harvey diesulbe Schwierigkeit fühlte, als er anfing die 
Bewogung des Herzens zu stndiren. „Ich fand die Aufgabe,‘ sagt er, 
„so anstrengend, so voll von Schwierigkeiten, dass ich fast in Ver- 
suchung gerieth zu deuken .... dass die Bewegung des Herzens nur 
von Gois begriffen werden könne. Denn ich konute zuerst weder ge- 
nau heohachten, wann die Diastole und wanm die Systole Statt fand, 
noch wann mul wo Ausdehnung und Zusammenzishung Statt fand, in 
Folge der Schnelligkeit der Bewegung, welche bei vielen Tbieren in 
einem Augenblicke ausgeführt ist, indem sie kommt und geht wie ein 
Blitzstrahl: so Jdass die Syatole sich mir jetzt von dieser dann von 
jener Seite zeigte; ebenso die Ihastole; und dann schien Alles umgekehrt, 
indem die Bewegungen, wie es schien, in mannigfacher und verwirrter 
Weise durch einander geschaben. Mein Verstand war deshalb schr 
schwankend, und ich wusste weder, was ich selbst schliessen, noch was 
ich von Auderen annehmen sollte“ Und duch wern Harvey’s un- 
sterbliche Artwiten die scheinbar unüberwindlichen Schwierigkeiten des 
Kreislauts überwunden haben, wer kann dann zweifeln, dass später 
einmal ein verwandtes Genie uns die Quellen der Entwickelung offen 
legen wird. Dass diess einmal geschehen wird, lässt sich nicht be- 
zweifeln, doun wer kann wine Grenze ziehen in der Natur oder in dem 
Verständniss nach Betrachtung der Grüsse der Erfolge und der Ein- 
fachheit der Factoren, die uns in der Geschichte der Zeugung vor- 





Augustus aufgekommenen Wolldecke. Nachdem er in der Seo gebadet, 
erquickte er den Körper mit einer Sallmıng. 

Ich will bier noch Seneca's Erzählung von einem mit Hülfe 
des Bades vollführten Selbstinorde mittheilen. „Tallins Marcellinus, 
adoleseens ruietus et eito sener, morbo, et non insmnabili cörreptus, 
sed longo et molesto et moult# imperante esepit deliberare de morte, 
sonrocavit plurimos amicor.“* Ein Stoiker giebt dahin sein Urtheil ab, 
dans das Leben kein sonderliches Gut nei: „Non est res magna vivere, 
omnes servi tui vivunt, ommis animalia.... Cogita «uamdiu jan idem 
facias. Cibuos, somnus, fibido, per hunc cireulum eurritar.‘* Dms bo- 
stärkte Mareellin in seinem Vorhaben, „Tridus abstinuit et in ipso 
eubieulo poni tabernaculum inssit. Bolium deinde illatum est, in quo 
din, incwit, ot calidn subinde sufuss paulatim defecit, ut niebat, non 
sine quadam voluptate, quam afferre solet lenis dissolutio, non inex- 
perta nobis, quos aliquando liquit animue.“ (Len. ep. 77.) Merkwürdig 
iat hier der schnelle Tod nach einem nur dreitägigen Fasten und das 
angenehme Gefühl, welches das warme Bad beim Sinken der Körper- 
wärme erzeugte. Im Bade zu sterben, war damals nichts Ungewöhn- 
liches, Senecen selbst und Epikur wählten, wenn ich nicht irre, 
diese Todesart, Epikur, der an einem schmerzhaften Blasenübel litt. 
(„Cum illem hine urinse difheultas torgneret, hine insanabilis exulcerati 
dolor ventris.“ Ep. 92. „Malae veletudinis et dolorum gravissimorum 
perpessionein, in qua Epicuras fuit illo summo fortunatissimo die suo; 
ait enim: se vesicae et exulcerati ventris torment a tolerare, ulteriorem 
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liegen? Beror die Erfahrung os zeigte, was könnte unseren Glauben 
stärker taxirt haben, als die sich uns täglich bietende Thatsache der 
Entwickelung nus dem Ei? Von einer Zelle, so einfach, dass ihre Ein- 
fachheit ons fnst abschreckt, ihr irgend eine Bedeutung beizulagen, ent- 
wickelt sich der ganze zusammengesetzte Örganismus mit Form und 
Thätigkeit. Int es nicht deshalb denkbar, drängt sich nicht sogar durch 
ein solehes Beispiel dem Geiste der Gedanke auf, dass die hüheren 
organischen Formen, welche jetzt die Welt bewohnen, durch das scharfe 
Auge der Wissenschaft einmal durch die dunkele Vergangenheit auf 
ihre ebenso einfachen Anfünge zurückgeführt werden kännen, verschieden 
und modifeirt durch die wechselnden Verhältnisse in ihnen und ihrer 
Umgebung. Einfuchheit an sich bietet, wie die frühen Zustände des 
Eies uns zeigen, keinen Widerspruch. Es ist das Gesetz der höchsten 
wie der niedrigsten Organismen, dieselben homogenen Anfänge zu haben. 
Und wenn, wie ein Physiologe der Neuzeit sagt, eine einzige Zeile, 
unter glinstigen Verhältnissen »lch in einen Menschen ausbildet, »o kant 
os nicht schwer sein zu begreifen, wie unter günstigen Bedingungen 
im Laufe von unzähligen Jahren eins Zelle von demselben einfachen 
Anfange aus, den Ursprung den Meuschengeschlochts bilden kann. Die 
Biologie lehrt uns, duss scheinbar unbedeutende Kräfte grosse Massen- 
neubildungen erzeugen können, wenn die Zeit ihrer Thätigkeit unbe- 
grenzt int. Sie lehrt uns, dass eine Einfachheit in der Natur int, 
grösser als der unbelehrte Geist sie ahnen könnte; dass die wirkenden 
Mittel so scheinbar einfach und unansehnlich sind, dass der gewöhn- 
liche Verstand — oder wie bemerkt worden ist, die gewöhnliche Un- 
wissenheit — der Menschheit an ihnen voräübergeht, ohne sie der Auf- 
merksamkeit werth zu halten, „Aber,“ sagt Coleridge, den ich 
schon einmal angeführt habe, „dia Lehrslitze der Wissenschaft müssen 
mit der Goldwage geprüft werden, nicht wie die gewöhnlichen Wasren 
des Marktes mit der Hebelwage der gewöhnlichen Meinung und des 
täglichen Verkehrs. 

Jeder Fortschritt in der Wissenschaft liefert uns neue Belege für 
das Hervorgehen von grossen Erfolgen ats scheinbar höchst unbeden- 
tonden Ursachen. Tyndall hat kürzlich die Wahrscheinlichkeit dar- 
gethan, dass die grünes Theile der Pflanzen durch die Zersetzung von 
Koblensänre gebildet werden, mittelnt der rein mechanischen Einwir- 
kung des Lichts unter günstigen Bedingungen; und doeh, welche Phan- 
tarie kann sich die Kleinheit der Kraft einer einfachen Schwingung 
solchen Lichts ansmalen, «enn Millionen und Millionen solche in einer 
Secunde die Netzhaut treffen, ohne auch nur eine Sonsation zu erzeugen 
oder doch wur die schwächste. Aber wenn Tyndall Recht hat, so 
genügt die wiederholte Einwirkung einer solchen Kraft, unbegreidich 
klein wie sie ist, unsere Wälder in jedem Frühjahr zu bekleiden und 
unsere Felder und Weinberge mit reichlichem Nahrungsvorrathe zu ver- 
sehen. Wenn wir auch noch nicht dogmatisch behaupten künnen, 
„ubi vero Jumen, ibi quoque vita,“ s6 lernen wir doch mit jedem Fort- 
schritt des Wissens klnrer erkennen, dass sowohl die physische Exintenz, 
als die geistige Entwiekelung aller lebenden Wesen abhängig war von 
jenem ersten fiat: „Es werde Licht.‘ 

{Fortsetzung folgt.) 


Die Art der Abnabelung des Kindes bei verschiedenen 
Völkern. 


Von 


Dr. Ploss in Leipzig. 
[Schluss aus No. 48.) 


Noch männigfaltiger ist das Vorfahren der Naturvölker Asiens. 
In Arabien kommen die gemeinen Frauen allein und ohme Hülfe 
nieder; dabei fand Chev. d’Arvieux: „Quelques moment apröe, qu'ellos 
sont delivrdes, alles lient le nombril de lenfant, eonpont ce quiil 
ya de trop' etc. — Bei den Nomaden der Wüste in der Le- 
vante schneidet ebenfalls die in ihrem Zelte allein gelassene Gebürende 
oft selbst die Nabelschnur ab, wie H, J, v. Türk (Sachs’' m. Al- 
manach 1839, 145) berichtet. — Uultivirtere Völker Asiens, hei denen 
sich eine Art von Hebammenpraxis ausgebildet hat, thum in dieser 
Beziehung mehr. In Jerusalem unterbinden die Hebammen, wie 
ich durch Miftheilung des k. preuss. Consul Rosen erfuhr, die Nabel- 
schnur erst, nachdem die Nachgeburt zum Vorschein gekommen ist. 
Sie lassen eine Länge von drei Finger breit als Nabelschnurrest am 
Kinde, wiekeln das Ende in Baumwolle und binden darım einen Faden, 
Der Faden darf nicht ohne Baumwolle sein; man nimmt zu diesem 
Behnfe einen Baumwoll- und einen Zwirnfaden zusammen, und wickelt 
beide wm die Watte, welche die Nabelschnur einhüllt. Dann wird 
diese abgeschnitten und mit einem Lichte angebrannt, um einer 
Blutung aus dem Nabelatrang verubengen/ Die ist oin ähnliches 
Verfahren, wie es bei dem Volke in Grie&Menland üblich ist; dort 
nehmen {nach mündlichen Mittheilnngen des Professor Damian Georg 
zu Athen) in den Dörfern die helfenden Frauen die Abnabelung des 
Kindes erst vor, naclulem sie die Placenta ausgezogen haben; ist die- 
selbe herausgekommen, a0 schneiden sie die Nabelschnur ab, und nach- 
dem sie dieselbe umbunden haben, brennen sie die Spitze. — In 
der persischen Provinz Gilan schneiden die helfenden Frauen, 
wie mir der tlichtige Kenner dortiger Sitten Dr. Häntzsche schrieb, 
die Nabelschnur vor Austritt der Placenta ab mit einer Schsere und 
einfacher oder „einseitiger“ Unterbindung. 

Bei den Mongolen und Kalmücken schneidet eine Fran die 
Nabelschnur auf einem Brettchen mit einem Mensor durch, welthen 
ihr als Eigenthum verbleibt (Q, Klemm, Culturgesch.). Weber die im 
Süden des asintischen Russlands nomadisirenden Kalmlecken berichtet 
R. Krebei (Volksmed. und Volksmitte] ete. 1858. p. 55): „Sobald das 
Kind geboren, wird die Nabelschnor unterbunden und abgeschnitten 
und die Nachgeburt innerhalb der Kibitke tief in die Erde vergraben.* 
Ebonso kurz süagt H. Meyerson (Med. Zeit. Russl. 1860, 190) von 
den Kalmückinnen in Astrachan: „Eine alte Kalmückin, die sich Heb- 
amme nennt, oder in Ermangelung dieser, die Mutter selbst, schneidet 
die Nabelschnur mit irgend einem schneidenden Werkzeuge ab.’ 
Von den tartarischen Hebammen daselbat Aumert Meyerson {l, e., 
174) nur: „lat der Fötns erschienen, so schneiden sie die Nabel- 
schnar ab,“ 

Recht Iarbariasche Hebammenslitten sind bekanntlich in Südindien 
heimisch; hier geschieht nach Dr. Shortt (Edinb. med. Journ. 1864. 
Der. 554) das Almabeln erst nach Austritt oder Ausziehang der Pla- 
senta, Zuerst wird das Kind zur Vornahme der Abnabelung anf ein 


doloris accessionem non reeipientin, esse nihilominns tibi illum beatum 
diem." Ep. 66. Vergl. Cie. de fin. I}, 30.) Seneon erzählt noch 
einen ähnlichen Fall, wo Einer, nachdem er im Dampfbade (naus balneo)} 
geschwitst, sich verhungern liess. (Consol, ad Mare. 22.) Die Aerzte 
glaubten, durch Schwitzen im Bade die Verdauung zu beschleunigen. 
(„Balinese ardentes, quibus peraunsere in corporibns eibos eoyui, ut 
nemo non minus facile validas exiret.“ Plin. H. N. XXIX, 1.) Unter 
den vielen Beispielen von Selbstmord, die bei unserm Autor erwähnt 
werden, ist das eines zum Kumpfspiele bestimmten Deutschen merk- 
würdig, der sich nuf dem geheimen Gemach ein Holz in den Hals 
einzwüngte. („Ibi lignmm id, quod ad omundanda olmeoena adhaerente 
spongia positum est, totum in gulam farsit et vi praeclusis faucibas 
spiritum elisit.* Ep. 70.) 

Seneca war achr starken und anhaltenden Körperübungen 
nicht gewogen, wio denn auch Galen ein Feind der Athletik war, 
„einer heillosen Kunst unter der Maske eines ehrwürdigen Namens.‘ 
„Btulta est et minime eonveniens literato viro, occupatio exercendi 
lacertos, et dilatandi eorricem ac Inters firmandi., Cum tibi feliciter 
sagina socesserit {er dachte hier wohl an die gladiatorin snginn, die 
Kost, womit man die Gladiatoren stark machte), et tori ersverint, nee 
vires opimi bovis nec pondus aequabie Adjiee nune, quod majore 
corpöris sareina animas eliditur et minus agilis ont, Ftagne quantum 
potes, eircumseribe corpus tunm et animo locum lau.“ Zu starke 
Uebungen machten den Geist zum Btadiren unfähig. Es gäbe Viele, 


die den Tag damit zubrächten, zu schwitzen und die ausgeschwitete 
Flüssigkeit wieder durch Weingenuss zu ersetzen. Er verwirft dagegen 
mässige Körperübungen, wie Laufen, Hanteln, Springen, nicht, „Sunt 
exercitationes et fneiles et breven, quae corpma et sine mora laxzent et 
tempori parcant, cuius praecipne ratio habenda est. Cursus et cum 
aliquo pondere manus motnae, et salton, vol ille qui corpus in 
nltom levat, vel ille, qui in longum mittit (Hochsprung und Weit- 
sprung), vel ille (nt ita dieam) Salieris, aut {nt contumelloeins dieam)} 
fullonins.“ Par Springen nach der Weise der Salier oder der Tusch- 
wäscher bedeutet wahrscheinlich ein schnelles Hin- und Herspringen. 
„Quodlibet ex his elige, usu sit facile.... Neqne ego te jubeo saum- 
per imminere libre aut pugillaribus, Dandum ot aliqnod intervallum 
animo, ita tamen ut non resolyatur, sed vi remittatar, Gestatio et 
eorpus coneutit et »tudio non offeit, possis legere, possis dietare, 
possis logui, possis andire, quarım nihil nee ambulatio quidem velat 
feri. (Also Dictiren selbst beim Spazierengehen!) „Nee tu Inten- 
tionem vocia contempseris, quam voto te per gradus et certos modom 
attollere, deinde deprimere,* Er rüth jodoch dam, anfangs leiser zum 
sprechen, dann immer lauter, endlich sogar zu schreien, je nachdem em 
die Stimmmittel und die Brust erlauben, allmälig aber wieder mit de=- 
Stimme zu fallen. „Non id agitor, nt exerceatur vox, sed ut exereeat.t« 
(Epist. 15.) 
(Schloss folet.) 


on 
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Matratschen gelogt, dann 4 Zoll vom Nabel des Kindes entfernt um 
den Nabelstrang ein Läppchen gewunden; bierauf die Nabelschnur an 
der Placentarseite mit einer Kornsichel zerschnitten und das Schnitt- 
ende mit rerbransten Läppehen, mit schwarzem Papior oder 
mit Asche und Wasser bedeckt. 

Noch viel weiter zurück, auf der Stufe des Steinzeitalters, standen 
bis vor Kurzem hinsichtlich des Abnabelungsrerfahrens die Einwohner 
Kamtschatkas, bei welchen die Nabelschnur mit einem scharfen 
Kieselstein durchschnitten und mit einem Nosselfaden unterbunden 
wird (Allgem. Hist. d. R. zu Wasser u. zu Lande, XX, 1771. 299), 

Einer schon ausgebildeteren Hebammenknnst rühmen sich die Ja- 
panesen und Chinesen. In Japan wird, wie Ph. Fr. v. Siebold über 
die Aussagen des japanesischen Geburtshelfers Mimarunza berichtet, 
sogleich nach der Geburt des Kindes der Nabelstrang in ziemlich ähnlicher 
Weise abgeschnitten, wie bei uns in Europa. Doch bedient man sich 
dalei im Volke nicht des Eisens, weil ihm das Volk von ‚Japatı einen 
schädlichen Einduss für die Wunden zuschreibt, sondern man gebraucht 
dazu scharfe Geräthe aus Bambus, Dornen vom Orangenbaum und 
Porzellauscherhben, bei Vorsehmen aber Messer von Gold oder 
Silber; nur Geburtsholfer bedienen sich gewühnlicher Messer dazu, 
Die sbgeschnittene Nabelschnur wird mit einem Bande an die Hüfte 
der Gehärenden befestigt, damit die Nachgeburt nicht zurücktritt, wäh- 
rend man der Frau einige Rohe gönnt. 

In China schneidet man wohl in der Regel die Nabelschnur mit 
einer Scheere durch. Ein besonderen, in diesem Lande übliches Ver- 
fahren lernen wir durch die von vw. Martius übersetzte chinesische 
Abhandlung über Geburtehülfe kensen; die chinesischen Aerzte rathen 
nämlich, wenn das Kind scheintodt kommt („was sich zuweilen bei 
strenger Winterkälte ereignet‘); „Man wickle dann das Neugeborene 
unverzüglich in gewärmte laken; hierauf muss man Papier zusammen- 
rollen, selbiges in Hanföl tauchen, es anzünden und den Nabel des Kindes 
damit abbbrennen. Drrch dieses Verfahren zieht sich die Ilitre des 
brennenden Papiers durch den Nabel des Kindes in dessen Magen, seine 
Lebensgeister werden erwärmt und dns Kind fängt an zu lehren.“ Das 
Brennen des Strangendes wird hier also in ganz auderer Absicht vor- 
genommen, als beispielsweise in Jerusalem, 

Es verlohnt sich der Mühe, von bier aus einen vergleichenden 
Blick auf die Sitten der alten Culiurvsiker zu werfen, auf die 
Juden, Inder, Griechen, Römer, Araber. Sio bilden gleichsam das ver- 
mittelude Glied zwischen nos und den noch mit ganz unentwickelter 
Geburtshilfe versehenen und auf niedriger Stufe verbliebenen Völkern, 

Die Juden der Bibel betrachteten das Abschneiden der Nabel- 
schnur nla ganz notwendig, das Unterlassen dieser Handlung gult ihnen als 
äusserste Vernachlässigung des Kinder, welche nur hei verüchtlichen, fast 
thierisch lebenden Menschen vorkommen könnte, Denn im Propheten 
Hesekiel 16, 4 steht: „Deine Gehurt ist also gewesen: Dein Nabel da du 
geboren wurdest, ist nicht verschnitten; #0 hat man dich auch mit 
Wasser nicht gehadet, dass du sauber würdest‘ etc. — Bei den Juden 
des Talmud galt als erstes Geschäft nach der Geburt des Kindes 
das Abbinden und Abschneiden dos Nabelstrangse, Ueber die be- 
treffende Stelle des Talmud vergl. A. HB. Israöls, Diss hist. med., 
p. 139. Hinsichtlich der Nabelschnur beider Kinder bei Zwillingsgeburt 
wurde von den talmudischen Aersten gelehrt, sie zu durchschneiden; 
Iaraöla vormuthet, dass diese Aerzte ein Messer zur Durehschneidung 
benutzten. 

Te alten Inder sind das zweite Culturvolk der früheren Zeit, 
wolche eine schon aungebildetere Gebwrtshülfe hatten. In dem alt- 
indischen Sanskritwerke Susrutas Aynrvedas erhält man ein Bild 
vom Wissen und Können der Aerzte dieses Volkes auf dem ganzen 
Gebiete der Heilkunde, namentlich auch von ihren geburtshülflichen Lei- 
stungen; allein nirgends finde ich in den uns vorliegenden LUeber- 
setrungen dieser wichtigen Quelle deutlich angegeben, ob die Nachge- 
burt von den alten Indern unmittelbar nach der Geburt des Kindes 
vor dem Abnabeln desselben, oder erst später nach der Abnabelung 
entiernt wurde, Dies ist um so mehr xu verwundern, als die ein- 
zelnen Acte der geburtshüllichen Assistenz in ziemlich strenger Folge- 
reihe umd bis in's Einzelne aufgeführt werden. Vielleicht liegt der 
Fehler nur im schwierigen Verständnis der technischen Ausdrücke bei 
der Uehertragung des Originals. Weder in Hessler's lateinischer 
Uebertragung {IT.. p. 41}, noch in Vullar's deutscher Lebersetzung 
(s. Henschel's Janus, L, 233). scheint sich eine Stelle auf diesen 
nieht unwichtigen Panet zu beziehen. Von Hessler wird angegeben, 
dans nach der Geburt des Kindes der altindische Arzt die Schamtheile 
der Gebärenden mit Schlangenbäuten oder mit Vangueria spinosa räu- 
eberte und eine Wurzel der Goldblume aufband. Hier entsteht zu- 
nächst die Frage, ob diese Räucherungen mit Schlangenhäuten etwa 
zur Linderung der Schinerzen oder, wie später in Europa ganz ähn- 
liche Häucherungen. zur Beförderung des Abgangs der Nachgeburt 
dienen sollten? Dann aber heisst es: „Io menibus et pedihus nustentet 


puerperam valde splondidam expertemqus sagittne (embryonis)." Es 
ist fraglich, ob hier unter „Sagitta"* die ganze Fracht mit der Nach- 
geburt und nicht blos das neugeborene Kind zu verstehen ist? Man 
gab bei den alten Griechen (Hippokr. de superfoet, ed. Kühn I., 460) 
der Kreisenden ja ebenfalls zur Beförderung des Anatritts der Placenta 
im Bett eine vom Kopfends her nach unten zu möglichst abschüssige 
Lage und vielleicht unterstützte (sustentet) der indische Arzt die Krei- 
sende zu gleichem Zweck und in ähnlicher Weise. Es ist also nicht 
unwabrscheinlich, dass man zunächst nach der Geburt des Kindes in 
Altindien den Abgang der Nachgeburt abwartete und färderte, beror 
man zur Trennung des Kinden von letzterer schritt. Hierauf soll man, 
wie es in Susrutas Aynrvedas heisst, nachdem das Kind mit Butter 
überstrichen worden, den Nabolstrang acht Querfinger Inng vom Nabel 
eutforut mit einem Faden unterbinden, abschneiden, und das am 
Kinde befndliche Nubelschnnrstück um den Hals des Kindes binden, 

Bei den alten Griechen wurde in Hippokrates’ Poriode 
wahrscheinlich zu einer ‘ganz bestimmten Zeit nach der Geburt des 
Kindes die Nabelschnur durchschnitten. Höchst wahrscheinlich geschah 
diess in der Regal erst nach Abgang der Placenta. Denn in dem 
Buche de Superfostatious, welches gleichsam ein Lehrbuch für Heb- 
sammen ist, wird das Verfahren geschildert, das man zur Entfernung 
der Nachgeburt einzuschlagen hat, sobald die Nabelschnur abgerissen 
ist, oder sie Jemand vor der Zeit durchschnitten hat; auch wird 
dann der Rath ertheilt, bei scheintodtgeborenen Kindern die Nabel- 
schnur nicht cher zu durchschneiden, bis sie geharnt, oder geschrien, 
oder geniesst haben; man solle es aber abnabelo, wenn die Nabelschnur 
pulsirt, das Kind sich bewegt, oder wenn es schreit oder niesst. — 
Zu Aristoteles Zoit bildete das Abschneiden der Nabelschour einen 
Theil des Geschäftes der Hebammen; wenn der Mutterkuchen mit her- 
ansgekommen war, so wurde sie mittelst eines wollenen ladens unter- 
bunden und denn abgeschnitten; im entgugengeseisten Falle, sagt 
Aristoteles (Hist, de anim, ed. Bekker, IV., eo. 10). würde Ver- 
blutung eintreten. Wenn aber die Nachgeburt nicht gleich mit zum 
Vorschein gekommen war, so wurde die Nabelschnur unterbunden und 
abgeschnitten. 

Ashnliches schreiben die Hebammenlehrbücher der alten Römer 
vor, die sich bekanntlich auf griechische Muster stlltzten. In frühester 
Zeit, bevor Moschion und Soranus lehrten, durchschnitt die Heb- 
amme die Nabelschnur nach Austritt der Nachgeburt mittelst eines 
Nagels, eines Stückes Holz, eines Glases, scharfen Rohres oder 
harter Brotrinde; erst später mit einer Schesere oder einem Messer 
vier Finger vom Banchrivuge ontfernt. Moschion (De mulierum pas- 
sionibus, cap. 53 ed. Dewex, pag. 24 et 136) lehrt, dass die Hebamme 
zuerst, nachdem das Kind geboren, die Placenta holen, oder abwarten 
soll, bis diesolle vom Uterus selbst ausgestossen worden, dann aber 
möge sie den Nabelstsang durchschneiden, während eine andere Tran 
das Kind hält, Er sagt nichts vom Unterbinden, noch von dem In- 
sterumenie, nit dem man abschneiden scll. Erst Soranus rieth, die 
Durchschneidung mit einem Messer {(oikeo») vorzunehmen; die Heb- 
ammen und das Volk hatten bis dahin die, seiner Meinung nach lächer- 
liche Ansicht, dass der Schnitt mit Eisen böse Folgen haben könne 
(Soranus ed. Pinoff, pag. 58, «ed, Ermerins, pag. I17). Er lehrt, 
dass das Ende des Nabelstrangs mit einem Faden zusammengebunden 
worde, damit nieht Hämorchagie entstehe, da sowohl Blut, als Luft aus 
dem Kürper der Mutter in den des Kindes übergeht, Bis dahin unter- 
banden die Hebammen die Nabelschuur stets fest mit einem leinenen 
Faden (Ava), er selbst räch hierzu lockere, zusammengewundene Wolle 
oder eine andere weiche Substanz zu nehmen, da ein l.einenfaden durch 
Druck auf die weichen Theile unerträgliche Schmerzen mache. Auch 
berichtet er, dass Einige den Nabel mit siuem heissen Rohre oder dem 
breiten Ende einer Soude gebrannt haben; Jdiess verwirft er wegen 
der Schmerzen und Entzündung. Wenn die Nachgeburt im Uterus 
noch zurückbleibt, =0 sollen zwei Ligaturen am Nabelstrang ge- 
macht und derselbe in der Mitte durchschnitten werden, damit auf diese 
Weise eine Hämorrbagie von Seiten der Mutter oder des Kindes ver- 
hötet werde. — Wir machen darauf aufmerksam, dass orst mit So- 
rsnus die aorgfältigere Behandlungsweise dieses wichtigen Actea der 
Geburt in der Entbindungskunst Fiss gefasst hat. B 

Die altarabische Heilkunde folgte im Allgemeinen dieser Me- 
thole. Beispielsweise soll nach Anweisung des Avicenna die Unter- 
bindung der Nuhelschour 4 Zoll vom Nabolriuge eutfernt ebenfalls durch 
eine Liigatur mit gereinigter Wolle geschehen (Lana muoda, quae bene 
et subtiliter sit retorta mo doleat), Aus den Schriften dee Abul- 
kasem, welcher 1122 starb, erfahren wir, dass zu seiner Zeit in 
Spanien, wo noch keine Aerzte, nur Hebammen den Gebärenden 
»ssistirten, Sitte war, den durchschnittenen Nabelstrang statt zu unter- 
binden, mit dem Glüheisen zu brennen, um eine Blutuog zu verhüten. 
Es herrschten also, wie Casp. J. v. Siebold bemerkt, damnls zu 
gleicher Zeit beide Methoden, Unterbindung und Brennen. 
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Unsere alten deutschon Hebammen-Lehrbücher wurden bekannt- 
lich nach den Schriften früherer Zeiten zurecht gemacht; Rösslin, 
Bueff u. A. hielten sich ganz einfach an Vorbilder aus römischer 
Zeit auch in der Behandlung des Abnabelungsgeschäfte. So wurde von 
der Hebamme nach Rösslin's „Frawen Rosegarten* der Nabelstrang 
vier oder auch drei Finger vom Leibe des Kindes entfernt unterbunden, 
dann abgeschnitten; nach Rueff geschah die Unterbindung mit zwei- 
fachem Faden nnd zwar je näher an des Kindes Leib, um so bosser, 
wegen des späteren Aussehens des Nabels, — Zu jener Zeit lebende 
französische Aerzto unterbanden und durchschnitten erst, nachdem 
"die Nachgeburt zu Tage gefürdert worden war; wonigstens lehrte diess 
Ambroise Pare, der in der ersten Hälfte dus 16. Jahrhunderts 
Zobte. — Jodenfalls tauchte die Discussion über die Frage, ob der 
Nubelstrang erst nach oder schon vor der Ausstossung der Placenta 
untörbunden and durchschnitten werden müsse, mehrmals auf und 
wurde hie und da in lautester Weise vor den Uhren des grösseren 
Publicums geführt. Diess geschah selbst noch im Anfang unseres 
Jahrhunderts: In der Vorrede zur Uebersetzung von Holberg's Lust- 
spiel: „Die Wochenstube, welche im Jahre 1822 erschien, sagt der 
dänische Dichter Oehlenschläger: „Die Doetoren zanken sich jetzt, 
ob mun den Nabelsterang vor oder nach der Geburt abschneiden aoll, 
welches für eine arme Wüchnerin noch ürgerlicher sein muss, als das 
Doctorlatein und den Quacksulber Meister Bonifacius anzuhören.‘ 

Unter dem Volke berrscht noch immer in Deutschland mancher- 
lei Aberglauben bezüglich der Abnsbelung des Kindes. Beispiels- 
weise unterband man bis vor Kurzem in Memel die Nabelschnur nicht, 
sondern man legte nur, wie mir Prof. Hildebrand (Königsberg) mit- 
theilte, lose ein Bändehen um und gab Jann Acht, dass das Kind 
nicht verblute; man sagte im Volke: „Es ist diess besser, dsmit aller 
ansterkender Stoff aus dem Körper entweichen könne. 

Schlivsslich erinnere ich «daran, dus noch im vorigen Jahrhundart 
Joh. H. Schalze in einer unter Delimel’s Autorität geschriebenen 
Dissertation (Hallo 1733) die Noihwendigkeit der Untorbindung des 


2. Versuch. 5. Versuch. 


Bleibt nach der Injection stehen, 
setzt sich auf den Hintern; 
kratzt sich mit den Beinen; 
entleert Kothballen; 
zeigt wenig Lust zum (iehen, liegt 

deshalb viel; 
führt mehrmals zusammen; 
streckt und dehnt sich öfter; 
wechselt oft die Haltung; 
unrnhiges Verhalten; 
lässt winselnde Töne hüren; 
wird allmälig ruhiger und liegt wit 

emporgehaltenem Kapfe; 
Abfall der Temperatur von 37,15 
auf 35,5. 


Setzt sich nuf den Hintern; 
macht leckende Bewegungen mit 
der Zunge; 
legt sich und steht wieder auf; 
macht mit dem Kopfe fahrende 
Bewegungen; 
entleert im Liegen Kothballen; 
legt sich ringelfürmig; 
scheint schläfrig zu sein; 
athmet 16 Mal in 1 Minnte. 


Trotz der Application des Codeinsalzes im Unterhautzellstoff trieb 


dasselbe den Darm sw an, 


dass Füces wiederholt entleert wurden. 
Diess Phänomen kam bei allen 4 Versuchen vor. 


Auch wirkte das 


Codein Temperaturerniedrigend, und auch diese Wirkung war 
constant. Die sonstigen Erscheinungen kamen nicht bei allen Hunden 


vor, sind aber gleichwohl bemerkenswerth, 


lecken und Agitiren mit 


der Zunge, bis zum Speichelfluss gesteigerte Speichalseeretion, Ab- 
neigung gegen vorgestellte Speisen und Getränke und Brechbewegungen 


wurden in einzelnen Fällen bald mehr, bald weniger oumstatirt; 


dus- 


gleichen Zunahme der Respiration und Erheben der Stimme zu kla- 


genden oder wimmernden Tönen, sowie Schläfrigkeit. 


Der Hund des 


8. Versuchs würde auch beim 9. wieder verwendet und zeigte bei 
buiden Versuchen fast dieselben Erscheinungen, zum Beweis, «ass die- 


selben die grüsste Beachtung verdienen. 


später zurück! 


Doch ich komme darauf 


Specielleres über die soporüse neunte Codeinvergiftung. 
Resum@ des !4. und 12. Versuchs, 

Die beiden zum 11. und 12. Versuche benutzten Hündchen waren 
Geschwister, das eine {12} weiblichen, das andere (11) männlichen 
Geschlechts. Letzteres wog 1'/,, das Weibchen 1'/, Zellpfund. Jedes 
dieser Thiere erhielt O,1 Gramm salzsaures Codein subeutan beigebracht, 


Nabelstrangs bestritt, doch rieth er, diese Operation, obgleich über- 
Aüsaig, nicht zu unterlassen. Und der bekannte Mesmerianer Prof, 
C. Chr. Wolfart bevorwortete im 2. Jahrzehend unseres Jahrhunderts 
eine Schrift J. C. L. Ziermann's (Die naturgemässe Geburt des 
Menschen; oder Betracht. über z. frühe Durchschneidung und über 
Unterbindung der Nabelschnur etc, Berlin 1817), in welcher das 
Unterbinden des Nahelstrangs als „Urgrund der häufigsten und gefähr- 
lichsten Krankheiten des Menschengeschlechts* bereichnet wird. 


Beiträge zur Kenutniss der Wirkung des Codeins. 
Von 
c. Ph. Falek in Murburg. 


(Foriseizung aus No. 47.) 


Zur Kenutniss der minimalen Wirkung des Codeins. 
Resum& der Versuche No. 2, 5, $ und 9. 

Der Hund No. 2 erhielt für jedes Kilogramm Körpergewicht 
0,03 Grame salzsaures Cudein oder etwa %, Gran. Dieselbe Menge 
ewpfing der Hund des $. Vorsuchse. Die Hunde des 5. und 9. Ver- 
suchs bekamen für jedes Kilogramm Körpergewicht 0,05 Gramm snlz- 
saures Codein. Die Applieation geschah immer subeutan, Die Folgen 
dieser Einverleibungen waren nicht ganz übereinstimmend, aber auch 
nicht »0 verschieden, «dass jeder andere Versuch andere Zufille und 
Erscheinungen zur Anschauung gebracht hätte, Es kann nicht meins 
Absicht sein, Alles nochmals vorzubringen, was die Protocalle der 
Versuche 2, 5, 8 und 9 enthalten, auch nicht in zusammengefasster 
Form. Das Vebereinstimmende und Differirende der dahin gehörigen 


Beobachtungen erkennt man aus folgender libersichtlichen Zusammen- 
stellung. 


$. Versuch. 


Legt sich in eine Ecke; 

macht leckends Bewegungen mit 
der Zunge; 

greift mit den Beinen nach der 
Nase; 

läuft eine Strecke; 

lässt sich nieder; 

entleert im Liegen Koth; 

lässt Urin; 

die Athemfrequenz steigt bis zu 
4u Athemzligen in 15 Secunden 
und sinkt allmälig wieder bis auf 
6 Athemzlige in 15 Seeunden; 

Speichellluss ; 

merkliche Brechbewegungen; 

läust klagende Töne kören; 

zeigt sich schläfrig; 

wird immer mahiger; 

Temperatur geht mehr und mehr 
herab und steigt zuletzt wieder. 


9. Versuch. 


Legt sich zu Boden; 
geht wit der Schnauze nach der 
Applicationsatelle; 
macht leckende Bewegungen mit 
der Zunge; 
erhebt sieh, geht, legt sich; 
klagendo Töne werden laut und 
immer hüufiger; 
entleert im Liegen Koth und Urin; 
profase Speichelabsonlerung; 
rennt unruhig umher; 
iortwähreuder Wechsel 
Livgen und Laufen; 
das Athmen wird beschleunigt; 
Temperatur geht immer mehr herab; 
wird immer rahiger und stiller; 
lüsst vorgestellte Milch uaberührt. 


zwischen 


das ist soviel als 0,2 Gramm Undeinsalz für das Kilogramm Hund, 
Die Folgen dieser Ineorporationen waren insofern verschieden, als das 
Männchen schon nach 45, das Weibehen erst nach 164 Minuten starb. 
Beide Händchen wurden nareotisch, aber nicht unmittelbar nach 
der Einführung des Gifte. Nachdem dieses applicirt worden war, 
blelten sich die Thiere noch viele Minnten lang anf den Beinen, das 
eine etwa 7, das andere 16 BMinuten Inng. Das Vermögen zu stehen, 
zu gehen und zu laufen ging darauf mehr und mehr verloren. Die 
Hündchen fielen um nnd anf die Beine gestellt waren sie unrermögend, 
sich daranf zu halten. Die Beine waren nicht mehr befühigt, die Last 
des Körpers zu tragen. Auch konnte man die Hündchen legen, wies 
man wollte, sie blieben in jeder Lage, auch in der unbequemsten, 
liegen, Auch jedes Glied des Körpers konnte gelagert werden, wie 
man wollte, Die Köpfe der Händchen Ingen am Boden, sie waren ira 
dem Maasse gesunken, „ls der Narcntismns zugensmmen hatte. 
Während des 1. Ktadiums der Intexiention begannen die Thier 
zu apeicheln und es kam zum fürmlichen Speichelflass. 


Ein dem 
beiden Hündchen (11) entleorte auch Koth 


Eine gewisse Spapnun 


! des Unterleibe von kurzer Dauer wurde bei den beiden Hündchen bo._ 


inerkt. Während sie anhielt, bäumten sich die Thiere in die Höhen 
und liessen Klagelaute ertünen. Auch zeigte sich bei einem Hündchen., 
eine gewisse Beschleanigung der Respiration. 
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; vergiftung nicht die Fehling'sche Lösung redueirt, was er nach Chloro- 


Als der Nareotismus so recht entwickelt war, liess das Hündchen 
des 12. Versuchs eine Tomperaturerniedrigung von 3° erkennen. Beim 
anderen Thiere war eine geringere Temperaturerniedrigung bemerklich, 
aber sie war noch im Abfall hegrifen und kam erıt am Ende den 
Lebens zum tiefsten Stande- 

Mit der Betäubung entwickelte sich eine hochgradige Anästhosie. 
Als diene Platz gegriffen, konnte man die Thiere stechen und kneipen, 
wis man wollte, ohne dass sie daranf reagirten. Der Unterleib war 
zur Zeit des Sopors und Comas weich, wicht gespannt, aber im Ver- 
lanf des 2. Stadinms bemerkte man einzelne Zuckungen, bald hier, 
bald dort. Die Thiers lagen elend hin, blieben in jeder Lage, die 
man ihnen gab, liegen. Allmälig wurde die Respiration des einen 
Hündchens sehlechter, sie cessirte einige Zeit, stellte sich dann wieder 
her, cessirte wieder, und so ging es fürt, bis endlich der Tod dem 
letzten Scheintod folgte. Beim Hündchen des 11. Versuchs fand dieser 
Wechsel von Athmen und Athmungspausen nicht »tatt. Die Tempe- 
rator des einen Hündchens (11) sank im Ganzen um 2,6°C., die des 
anderen um 3°C. 

Wenn «in erwachsener Hund auf 1 Kilogramm Körpergewicht 
0,2 Gramm anlzsaures Corein eingeführt erhält, s0 zeigt er, wie wir 
später noch genauer sehen werden, vielleicht etwas Schläfrigkeit, auch 
wohl einige Spuren von Narcose, aber kein so ausgeprügtes Bild von 
Narcatismus, win «es die beiden Hündchen, namentlich aber der des 
12. Versuchs, darboten. Ich komme auf dieses Verhältoies übrigens 


nochmals zurück. 
(Fortsetzung folgt.) 


Mittheilungen aus der medieinischen Literatur Scan- 
dinaviens, 


1. Physiologisch-chemische Untersuchungen über Chloralhydrat. 
Von Olof Hammarsten in Upsala. 
(Nach einem Vortrage des Verfassers, im ärztlichen Verein an Upsula 
gehalten um 8. Februar 1870.) 
iForiseisung aus No. 48.] 


In dem zweiten Theile seiner Arbeit sucht Hammarsten zu- 
nächst darzuthun, dnss die Gründe, welche bisher gegen die Lieb- 
reich’sche Theorie, dass das Chlaral im Binte als in einer alkalischen 
Flüssigkeit allmälig in Chloroform und Ameisensänre sich zersetze und 
als Chloroform wirke, geltend gemacht wurden, sich nicht als stich- 
haltig erweisen, Bekanntlich sind es hauptsächlich einerseits Demar- 
quay und andererseita L&on Labbe wnd Etienne Gonjon, welche 
ala Gegner der von Bonehnt und Richardson adoptirten Ansicht 
Liebreich's aufgetreten sind. Die Gründe Demarquay's sind die 
drei folgenden: 1) Chloroform bewirkt Anästhesie, Chloral Hyper- 
ästhesie. 2) Die Chloroformnareose währt Minuten, die Chloralnareose 
Stunden. 3) Die Exespirationsluft riecht nach Chloral, aber nicht 
nach Chloroform. Was die beiden ersten Sätze betrifft, so wird deren 
Beweiskraft dadurch negirt, dass aus Demarquny's ganzem Aufsstze 
und speeiell schon ans seinem ersten Deweissutze deutlich hervorgeht, 
dunss er mit einem unreinen Präparnte arbeitete, Der zweite Beweissatz 
würde übrigens, auch wenn das Chloral untadelhaft gewesen, nicht son- 
dertich viel bedeuten, da das Chloroform bekanntlich selbst in ver- 
schiedenen Füllen ungleiche Wirkungen haben kan und dass diese 
Ditforenz gleichfalls das Stadium der Anästhesie betrifft, welches nicht 
blos bei verschiedenen Thierarten, sondern auch bei den einzelnen In- 
dividuen unglwich lange währt '. Der dritte Neweissatz ist durchaus 
subjeetiv. Hammarsten selbst hat häufig genug ‚den Geruch der aus- 
geathmeten Luft untersucht und dabei niemals Chloroformgeruch wahr- 
genommen und ebenso mit Gewissheit niemals einen Chloralgeruch. Die 
Exspirationsluft hatte übrigens in diesen Versuchen nicht blos bei ver- 
schiedenen Thierarten, sondern auch bei den einzelnen Individuen einen 
ungleichen Geruch, und als mehrere Personen hinter einander denselben 
bei demselben Thiere prüften, glaubte der Eine Chloral zu riechen, ein 
Anderer Chloroform, welches letztere jeduech am wenigsten häufig der 
Fall war, ein Dritter weder das eine noch das andere, Mit dem Ge- 
ruchsorgan die Fenge zur Entscheidung zu bringen, ist zu unsicher. 
Labh6 und Goujon führen ausser dem von Demarguny angeführten, 
von der Exapirationsluft hergeleiteten Beweissatze noch zwei weitere 
an: 1) Dass man schr grosse Dosen Chloral ohne Gefahr direct in's 
Blut einspritzen kann, während eine geringe Menge eingerpritztes Chloro- 
form innerhalb kurzer Zeit tödtlich wirkt, 2) dss« der Urin nach Chloral- 

") Doch sind offenbar im Durchschnitt und in der Regel sie Verhulininse 
der Dauer der Chloroform- und des Chlorslschlafes bei Menschen und bei 
Tnieren verschieden, so dass, wenn nicht unreines Chloroform gebraucht 
wire, Demsrquay's Einwand noch einige Hedenmung hätte, Webers.) 
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forminhalstion zu thun pflegt. Gegen den ersten Satz ist zu erinnern, 
dass wenn anch Chloral dareh Chiorofermbildang im Biute wirkt, das 
Verkalten doch ein verschiodenes sein kann, wenn Chloral und Chloro- 
form direct in eine Vene eingerpritzt werden, Im ersten Falle spritzt 
man eine Flüssigkeit ein, welche sich leicht und vollständig mit dem 
Blate mischt und nur allmälig Chloroform bildet, im zweiten eine solche, 
die sich nieht mit dem Blute mischen kann, sondern damit vielleicht 
eine Emulsion bilde, Der Umstand, dass das Chloroform sich nicht 
im Bilute Wst, kann genügen, um Symptoma hervorzurufen, welche ihm. 
eigentlich fremd sind, hier kann möglicherweise Embolie in den Lungen 
sammt deren Folgen zu Stande kommen. Wie sehr verschieden sich 
die Action eines und desselben Mittels gestalten könne, wenn diess auf 
diverse Art in's Biut eingeführt wird, dafür liefern L. Hermann's 
und A. Brunner’s Untersuchungen über die acute Phosphorvergiftung 
ein schlagendes Beispiel. Spritzt man Phosphoröl in eine Vene, so 
bekommt man Embolie der Lungen, aber keine Vergiftungssymptome; 
wird dasselbe Phosphoröl fein emulgirt eingespritzt, so bekommt man 
einen geringeren Grad von Embolie und je feiner die Emulsion ist, je 
inchr erhält man da die characteristischen Symptome des Phosphoriamus. 
Diese Erfahrung festgehalten, ergiebt sich von selbst, wie wenig eine 
direste Einspritzung der beiden Mittel in's Blut geeignet ist, ihre Wir- 
kungen aufzuklären und wie wenig der won Labb& und Gonjon an- 
gegebene Unterschied gegen Liebreich’n Ansicht beweist. Diese 
differenten physikrlischen Eigenschaften beider Mittel gestatten ein Pa- 
raltelisiren ibrer Wirkung beim Einführen in das Blat nicht. Auch der 
zweite Beweissatz Labbe’s und Goujen’s dürfte nicht viel bedenten, 
da von anderer Beite, nämlich von Bouchut, gerade das Gegentheil 
gefunden wurde. 

Trotz dieser Unhaltbarkeit der Gagenrede zlanbt jedoch Ham- 
marsten die Frage, ob Liebreich's Theorie als völlig bewiesen be- 
trachtst werden könne, negiren zu müssen, Liebreich geht von dem 
Factum aus, dass Chloral in alkalischer Flüssigkeit in Ameisensäure und 
Chloroform zerfällt; er folgert daraus, dass dieselbe Zersetzung im al- 
kalischen Blute vor sich gehen muss, und findet den Beweis für die 
Richtigkeit dieses Schlusses in den gleichartigen Wirkungen des Chlo- 
rals und Chloroforms. Nun darf man aber wohl nicht annehmen, dass 
das Alkali des Blutes ') wie das Alkali in einem Proberohrs oder einer 
Retorte stets bereit ist, zersetzend auf den ersten besten Körper, weicher 
sieh Ihm darbietet, einzuwirken, =0 dass es die ihm zukommenden phy- 
siologischen Funstionen aufgiebt und statt dessen sofort die fremden 
Stoffe in Angriff nimmt, welche in's Blut eingeführt werden. Solche 
"illkürliche Annahmen führen oft zu Täuschungen, wie das z. B. 
Scheremstjewski's Arbeiten über den Traubenzucker im Blute be- 
weisen. Somit ist es durchaus nicht unmöglich, dass Chioralhydrat 
unverändert im Blute eircnlirt und unverändert eliminirt wird, .Ja «us 
liegt noch eine zweite Möglichkeit vor. Vorausgesetzt auch, dass das 
Alkali des Blutes wirklich auf Chloral zersetzend einwirkt, ist os 
denkbar, dass die Zersetzung bei Abwesenheit von activom Sauerstoff 
sich ganz anders verbielte und nicht zur Chloroformbildung führte. 
Wir dürfen also niemals a priori berechnen, ob eine Chloroformbiklung 
im Biute eintrifft oder nicht. Auch die Gleichheit der Symptome bei 
Chioral- und Chloroformvergiftung ist nicht völlig beweiskräflig für das 
wirkliche Vorhandensein von Chloroformbildung. Die Gleichheit zwischen 
den Wirkungen des Asthers und Chloroforms ist gewiss nicht geringer 
ala zwischen Chloroform und Chlorsl und doch wird sicherlich Niemand 
annehmen, «dass Aether im Blute Chloroform bildet oder umgekehrt. 
So könnte ja auch unzersetztes Chloral eine nahe verwandte oder gleich- 
artige Wirkung besitzen und als solches der gronen Gruppe der An- 
ästhetica angehören, mit deren Mehrzahl es ja als Trichloraldohyd che- 
misch verwandt ist. Diese Annshme ist derchans von keiner Seite 
widerlegt worden und es bliebe also die Frage vorläufig eine offene, 
wenn sie nieht von anderen Gesichtspuncten aus angegriffen würde. Sie 
in suspenso zu lassen, geht nicht an, weil sie theoretisch und practisch 
von zu höher Bedentung ist. Practisches Interesse hat sie namentlich, 
seit man die Uhloraldusis nach den Chloroformdosen, die eine Person 
vertragen kant, zu berechnen angefangen hat, Er ist freilich im ge- 
wähnlichen Falle die Gefahr nicht sonderlich gross, wenn die Dosis 
nach der Menge Chloroform geschützt wird, welche aus dem Chloral- 
hydrat gebildet werden kann, aber wollte man das Mittel ala Anästhe- 
tienm anwenden und dabei dieselbe Berechnung fenthalten, so würde 
dabei sehr wenig Gutes herauskommen und in allen Fällen bleibt es 
eine Uprulässigkeit, eine solche Berechnung anzuwenden, bevor die 
Richtigkeit der Theorie unzweifelhaft feststeht. 

Die von Hammarsten selbst nen angestellten Versuche verfolgen 
in erster Linie nicht den Zweck, nachzuweisen, ob überhanpt unter ge- 
wissen Verhältnissen eine Chloroformbildung aus dem Chloral im Rlute 

N} Dessen Alkslescent noch dazu eben nicht von freiem [koustischen] Alkali 
herrührs, (Webers } 
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entsteht, sondern ob die durch Chloral bedingte Hypnose und 
Anüsthesie auf Chloroformbildung berahe und ob also während 
der Zeit ihres Bestehens Chloroform im Biute gefunden wird. Ham- 
isarsten glaubte die Frage in dieser Weise begrenzen zu müssen, weil 
os der Fall sein könnte, dass Chloral bei einem »terbonden Thiere, dessen 
Stoffwechsel langsum ist und wo die Vorbrennung im Blute nnr allmälig 
vor sich geht, auf eine andere Art zersetzt wird wie bei einem enderen 
Thiere, dessen Respirstion und Cirenlation nicht wesentlich verändert 
ist. Esperimentirte man also einmal mit einem in Folge vou Chloral- 
vergiftung in Agone befindlichem Thiere, ein auderos Mal mit einem an 
deren, welches in einem zwar nicht tiefem, aber ruligem Schlafe liegt, 
s0 könnten die Resultate möglicherweise diferiren. 80 schien os nöthig, 
stots unter möglichst gleichen Verkältnissen zu experimentiren und die 
Versuche zunüchst darauf zu erstrecken, dus Chloroform im Blute 
bei einem Thiere im Zustande der Hypnose oder Anüstliesis 
zu suchen, bever nuch für das Leben geführliche Symptome sich 
zeigten. 

Der Nachweis von Chloroform ist an sich nicht schwer, aber es 
liegen Schwierigkeiten darin, dass man nieht entscheiden kann, ob das 
entdeckte Chloroform im Blute während des Lebens vorhanden war 
oder erst während der chemischen Operation gebildet wurde, sowie 
dass Chloral und Chloroform bei Anwendung der gewöhnlichen Mu- 
ihoden, dieselben Reactionen geben. Wird das alkalische Mint der 
Destillation imi höherer Temperatur unterworfen, so kann Chloroform 
dahei von vorher nnzersetztem Chloral gebildet werden, aber nicht ge- 
ng damit, das Chloral selbst wird überdestillirt und wenn es durch 
«in glühondes Rohr geleitet wird, auf dieselbe Art wie das Chloroforın 
selbst zersetzt. Personne hat deshalb vorgeschlagen, die Destillation 
bei einer Temperatur von ungefähr 40°C. zu bewerkstelligen, wobei 
nur Chloroform, aber kein Chloral überdestillirt werden kann. Als er 
auf diese Weise das Blut von Hunden untersuchte, welche mit Chloral 
vergiftet wurden, erhielt er deutlich Chloroform im Destillate und hat 
gerade aus diesem Grunde sich zu Liebreich’s Theorie bekannt, Aber 
er erhielt auf dieselbe Weise nicht nur Chluroform ans dem llute vor- 
gifteter Thiere, sondern auch als er Öchsenblut, welches mit Chloral 
vorsotzt wurde, untersuchte, weıd daraus ergiebt sich ganz evident, dass 
der Gehalt des Diutes an Alkali hinreichend int, um bei der erwähnten 
Temperatur dns Chloral zu zursetzen, uml furnor, dns diese Methode 
unanwendbar int, weil sie es mnentschieden lüsst, ob dus gefundene 
Chloroforın schon während des Lebens existirt hat oder erst nach dem 
Tode entsteht, Es ergiebt sich jedoch leicht eine audere Methode, die 
Frage zu Kisen. Allgemein ist man darüber einig, dass das Chloroform 
durch die Lungen eliminirt wird, und zwar unabhängig von der Art 
der Einführung in die Blutmanse. Wirkt nun das Chloral durch 
Chloroformbildung im Biute and sammelt sich diess Chloroform in so 
grossur Menge un, dass daraus Anästhesie resultirt, 0 muss es wohl 
hier, wie bei jeder amderen Chloroformanästhesie, durch die Lungen 
entfernt und in der Exspirationsluft wiedergefunden werden. Lässt man 
so diose letztere durch ein glühendes Rohr und von da in eine Lösung 
von Silbersalz oder Jodkaliumkleister streichen, so muss man «iue 
Teübung (resp. Biaufürbung) bekommen, wenn das Chloroform im Blute 
vorhanden ist. Das Verhalten ist also in gewisser Hinsicht danselbe 
wie in Personne’s Destillationsversuchen mit Blut bei Körpertem- 
peratur, wur ist der Unterschied, dass hier das Thier selbst die De- 
stillntion besorgt, und farner, dass man nieht ein +urch chemische 
Operationen veräündertes Blut der Destillation unterwirft. Findet sich 
mittelst dieser Methode keine Chloroformrenetion, vorausgesetzt, «lass 
die Empfinllichkeit hinreichend ist, so Hisst sich mit Grund eine 
Chloroformbildung im Biute bezweifeln, Gndet sich dagegen eine deut- 
lich positive Ruaction, #0 könnte diess darauf beralen, dass das Chloro- 
form, Ühloral oder irgend eine andere Chlorverbindung durch die 
Lungen eliminirt wird. Fiele das Resultat negatir aus, so wäre also 
die Frage ziemlich entschieden und zu Ende, wäre es dagegen pusitiv, 
#0 bliebe zu zeigen übrig, ob die durch die Lungen eliminirten Körper 
Chloroform oder ingend eine andere Chlorverbindung sei, Hammarsten 
führte diesen Versuch zuerst an Kaninchen in der Weise aus, dass er 
ihnen unbentan Chloral administrirte und das Thier mittelst einer in 
die Traches eingeführten Glaseanüle mit ein Paar Müller'schen Ventilon 
in Verbindung setzte, durch welches es atlımen musste und die Exspi- 
rationsiuft durch ein im rechten Winkel gebogenen, schwer schmelz- 
bares Glasrohr leitete, dessen horizontaler Theil glühend erhalten wurde, 
während der vertienle Theil in eine Lösung von Silbersalz oder Jod- 
kaliumstärkekleister fauchte, oder einen Streifen von Jodkalinmstärke- 
papier eingeschlossen enthielt, über welches die Luft nach dem Glühen 
strich, Er erhielt dabei trotz fünfstündiger Respiration des 
Thieres ein negatives Resultat. Diess war ihm so überraschend, 
dass er Fehler vermuthete, zuerst in den Rengentien, dann im Apps- 
rate. Aber beides fand sich nicht, vielmehr trat, als er bei Denutzung 
desselben Apparates einem Kaninchen eiu Chloroformalystior gab, wu 


nach sich, beiläufig bemerkt, ein sehr starkes Excitationssfadiom ent- 
wickelte, in wenigen Minuten die deutlichste Renetion ein. Vollkommen 
erwiesen wurde die Richtigkeit des Versuchs durch controllirende Kr» 
perimente, wo bei demselben Thiere Chloral und Chloroform hinter 
einander eingeführt wurden, wie im folgenden Versuche: 

Ein ausgewachsenes Kaninchen erhielt subentan I Grm. Chloral. 
Nach ’/, Std. schlief das Thier ein und nach 1 Std, war es fast 
vollständig anästhetisch (Reaction gegen Kneifen fand noch statt). Es 
wurde tracheomirt, die Canüle eingeführt und sogleich nach der Ope- 
ration wine neun Injection von '/, Grm. gemacht und 30 Min. später 
eine weitere von '/, Grm, Während 1", Std, nach der zweiten 
Injection wurde die Exspirationsluft geglüht und über Judkalinmkleister 
geleitet. in der ganzen Zeit wurde keine Chloroformreaetion erhalten. 
Nun wurde ein Chloroformelystier gegeben und dasselbe Jodkalium- 
kleisterpapier gab 5—6 Min. darauf unzweidentige Reaction, welche 
nach 10 Min, besonders deutlich und schön war. 

Analoge Versuche hat MH. wiederholt mit Kaninchen angestellt 
und das Resultat war dasselbe, stets gleich achön und unzweidentig, 
Da letzteres indessen im offenbaren Gegensatze mit den meistens für 
richtig gehaltenen Liebreich’schen Ansichten steht, erschien os noth- 
wendig, noch sicherere und vollständigere Untersuchangsmethoden anau- 
wenden, man darfte mcht bei Untersuchung der Exapirationsluft stehen 
bleiben, somdern man musste noch einerseits dus Blut selbst unter- 
suchen und andererseits mit grösseren Thieron experimentiren. Denn 
os liegt der Gedanke nahe, Jam, auch wenn das Chloral durch Chloro- 
formbildung im Blute wirkte, die zur Anästhesirung von Kaninchen 
erforderliche Chloroformmenge ww gering ist, dass sie nicht mit dem 
Apparate entdeckt werden kann, und dass, während die Exspirations- 
luft nach hloral zuerst kein Chloroform anzeigte, durch das Chloro- 
formelystier ein Plus von Chloroform jm Blute entstand, wodurch dann 
die Reaction im Apparat möglich wurde. Als ein sehr passendes Thier 
ist dee Hund zu bezeichnen, von dem es allgemein bekannt ist, duss 
er schr unempfindlich gegen Chloroform ist und zur Anästhesie sehr 
grosse Dosen erfurdert. Ganz annlog verhält er sich gegen Chloral, 
so das Hammarston in einem Falle einem Hiühnerhunde der grüssten 
Art zuerst einmal 10 Grm. in's Roetum einspritzte, sodann nach 1 Std,, 
wo allerdings mässig tiefer Schlaf, aber keine Anästhesie eingetreten 
war, 2 Grin. in das Carum peritonei brachte, wonach '/, Std. später 
vollständige Anüsthesie sich einstellte, welche ohne die geringsten be» 
unruhigenden Symptome 11/4, Std. dauorte, Das in Rede stehende 
Chloral gehörte sogar der stärkeren Sorte an, Jie zu I Grm. ein 
kleines Kaninchen zu tüdten vermochte, Hunde sind vermöge dieser 
Hesistenz gegen Chloral und Chloroform sehr geeignet, die Richtigkeit 
oder Unrichtigkeit dur Theorie Liebreich's zu demonstriren, da die 
Chloroformmengen, deren Anwesenheit zur Änfhebung der Sensibilität 
im Biute erforderlich ist, entschieden gross genug sind, num in der 
Exspirationsluft nachweisbar zu win. Die wichtige Frage, ob man 
Chloroform im Blutes entdecken kann, wihrend möglicher Weise zur 
selben Zeit Chloral sich findet, oder richtiger, ob man nachweisen 
kann, dass das bei derartigem Verlalten gefundene Chloroform wäh- 
rend des Lebens entstanden und niebt aus dem Chloral während der 
chemischen Operation gebildet wird, bat Liebreich für äussernt 
schwierig za buantworten oder der lösung ganz unzugänglich bezeichnet. 
Oben wurde gezeigt, dass Personne's Methode nicht vollständig be- 
friedigend ist, doch dürfte man sie unstreitig verweusden können, wenn 
des Blut vor der Destillation sauer gemacht wird, in welchem Falle 
das Chloral wahrscheinlich nicht zersetzt wird, während «dns Chloroform 
überdestillirt. Indessen giebt es noch ein einfucheres und sicheres 
Verfahren, wohei von jeder Lestillation, sei es aus suurer, sei es Aus 
alkalischer Flürsigkeit bei niedriger oder hoher Temperatur abrtrahirt 
wird, darin bestehend, dass man einen Strom von Kohlensäure darch 
die zu untersuchende Flüssigkeit streichen lässt und danach darch ein 
glühendes Rohr leitet, wubei das von dem Kohlensänresterom mechanisch 
mirgeführte Chloroform zersetzt wird und hierauf mit den gewöhnlichen 
Itengentien entdeckt werden kann. Diese Methode, Luft uder Gas 
durch eine Flüssigkeit strömen zu lassen und dabei flüchtige Stoffe 
mitzuführen, wurde im Jahre 1568 von Prof. Almün in Upsala zum 
Nachweis von Blaosäure ') und Chloroform im Blute benutzt, welchem 
letztere auf diese Art mit Leichtigkeit isolirt und characterisirt werdern, 
kann. Lässt man einen Kohlensäurestrom durch eine Lisung vorn 
Chloral in Wasser oder in Blut bei gewöhnlicher Temperatur {nich &_ 
erwärmt) passiren, a0 bekommt man nicht die geringste Reaction ara £ 
ein Jodkaliumstärkepapier oder in einer Silbersalzlösung, setzt mann 
jedoch Alkali zur Wasserlösung oder erwärmt das Diut (ohne Zusnt ze 
von Alkali) auf ungeführ 40° eine Zeitlang und prüft danach wiede 
mit denselben Reagentien, so bekommt man beinah augenblicklich da 
Kesction. Die angegebene Methode ist Ausserst boquem und einfach _ 

'} Eine Mliiheilung über diess Verfshren Iindet rich Im Jubresberichle für Phan__ 
mecie und Toxicoiogie von Wiygers und Husemanp, Jahrgang 1969, 
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den Kohlensäureapparat hat man immer in Bereitschaft und hat man 
eine Flasche in Ordnung, in welcher das Blut anfgefangen und der 
Kohlensiurestrom eingeleitet werden kann, so lüsst sich die ganze 
Untersuchung unmittelbar nach Auffungen des Blutes vom Versuch»- 
thiere, bevor noch eine wesentliche Verinderung darin eintreten kann, 
bowerkstelligen, Fünde man kein Chloroform und beargwöhnte man 
die Anwesenheit des Chlorals, so kann man das Blut direct in der- 
selben Flasche erwärmen (versteht sich nach passendem Verschluss der 
Glasröhren) und nach einigen Stunden wieder in einem Kohlensäure- 
strome (Hnrehleiten, wo man dann, wenn das Chloral sich fände, im 
Blute ein positives Resultat erhalten muss. Natürlich darf man nie- 
mals im Apparate alte Pfröpfe anwenden, welche zum Verschlusse des 
chloroformhaltigen Gefässes dienten, noch auch Unutschukrühren, welche 
vorher bei Untersuchungen von ehloroformreichen Flüssirkeiten benutzt 
sind. Man nimmt eine Flasche oder ein anderes passendes Gefis« mit 
dazu gehörendem, von zwei Glasröhren durchbehrtem, dichtschliessen- 
Jem Kork, füllt zuerst Wasser in WVlaschen, leitet sodann einen Kohblen- 
säurestrom durch, um den Apparst zu prüfen, und wechselt sodann das 
Wasser gegen die zu prüfende Flüssigkeit aus, wonach man die Flasche 


gensa verkorkt. 
(Fortsetzung folgt.) 


Erlebnisse aus der Kinderpraxis. 
von 
Sanitätsrath Dr. Joseph Bierbaum. 
I. Dysenteria. 
(Foriselzung aus No. 68.) 


Nennter Fall. — Albert M,, ein I0menstlicher Singling, gut 
genährt, wurde im September 1868 zur Zeit, als seine Mutter und eine 


ältere Schwester an der epidemischen Ruhr litten, ebenfalls von dieser | 
Das | 


Krankheit befallen. Das Kind imkam Erbrechen und Durchfall. 
Erbrechen ging bald wieder vorüber, während der Durchfall fortdanerte. 
Die Stähle enthielten anfangs Ficalstoffe, waren aber später schleimig- 
biutig, bisweilen auch grünlich, und verursachten heftigen Leibschmerz 
und qualvollen Tenesmus. Die fehrile Reaction nahm bald wieder ab, 
doch rütheten sieh noch zeitweise die Wangen, während das Gesicht 
sonst einm blass Farben hatte, Per Bauch war aufgetrieben, verrieth 
jedoch beim Druck keinen Schmerz. Die Kräfte sanken von Tag zu 
Tag sichtlich. Ob das Kind wieder genesen, oder gestorben sei, habe 
ich »ieht erfahren. 

Zehnter Fall, — Joseph B., 3 Jahre alt, ein gesunder, kräftiger 
Knabe, hatte seit drei Tagen Durchfall. Die Ausleerungen bestanden 
angeblich aus wärserigen, mit Blut vermischten Massen. Hierzu ge- 
sellte sich in den Nachmittagsstunden ein hitxiges Fieber, die Eigen- 
wärme war gasteigert, der Puls beschlennigt, der Durst vermehrt, die 
Esslont gestört. Während des Fieberanfaller schlummerte und delirirte 
der Kleine und fing plötzlich an zu rufen. und zu schreien. Diese 
Zufütle dauerten bis in die späte Nacht, und liessen erst in den Morgen- 
stunden wieder nach. Anfange wurde nur eine Remission bemerkt, 
dagegen trat im weiteren Verlaufe eine vollständige Intermission ein. 

Am 14, September. An diesem Tage sah ich Abends um flinf 
und ein halb Uhr den Koaben zum ersten Male. Er Ing auf dem 
Schoosse der Mutter, in tiefe Schlummersucht versunken, un war nach 
dem Aufwecken vordriesslich und verwirrt. Die Eigenwärms war am 
Kopfe und an der übrigen Körperoberflüche erhöht, der Puls gereizt 
und müssig voll, die Zunge rein. Es waren drei schleimigblutige Brühle 
eingetreten. 

Am 15. September. Der Knabe wer in den Morgenstunden feber- 
frei, und blieb den ganzen Tag über munter. Um sieben Uhr Abends 
erfolgte eine breiartige, mattgelbliche Siuhlausleerung ohne blutige Bei- 
mischueg. Um eilf Uhr Nachts trat wieder ein starkes hitziges Fieber 
ein, welches bis fünf Uhr Morgens danerte. Der Knabe war während 
des Fieberanfalles unruhig, schrie laut und delirirte, trank viel Wasser, 
bekam sechs dünne Stühle und klagte über Schmerz, uhne den Sit« 
anzugeben. 

Am 16, Soptenber. In der Morgenzeit lief der Knabe munter 
in der Stubs umher und spielte, Die Zunge war rein und keine Spur 
von Fieber vorhanden. In den Nachmittagestunden kehrte der Fieber- 
anfall zurück, der aber viel gelinder war und nur bis fünf Uhr Abends 
dauerte, obschon bis dahin erst ein Gran Chininsnlfat genommen war, 
Auch die Stlihle teaten während des Fieberanfalles nicht mehr so häufig 
ein, hatten aber noch die schleimigblutige Beschaffenheit. 

Am 17. September. Um fünf Uhr Abends erschien unch voraun- 
gegangenem Öfterem Gähnen der Fieberanfall wieder, der erst um 
drei Uhr Nachts abnahm. Der Knabe klagte über Kopfschmerz, fuhr 
mit den Händen nach dem Kopfe und bekam drei mattgelbliche Stuhl- 


ausieorungen. Am nächsten Morgen war wieder vollständige Apyrexie 
vorhanden. Der Kaabe war munter und verristh Esalust. 

Der Fieberanfall kehrte täglich zurück, hob nber nun ınit Frost 
an, und mit demselben traten vermehrte Stuhlauslserungen ein. Erst 
am 25. September blieb der Fieberparoryamus und der Durchfall aus, 
ohne dass trotz der ungeregelten J.ebensweise ein Recidiv erfolgte, 

Eilfter Fall. — Elisabeth A., beinahe 4 Jahre alt, ein gesunder, 
blühend aussehendes Mädchen, bekam ohne besundere Vorboten hiu- 
figen Durchfall mit heftigen Leibschmerz. Die anfangs fäculenten 
Siuhlausleerungen wurden bald schleimigblutig und hatten eine grüne 
Beimischung. An nächsten Tage trat in den Morgenstunden einmal 
Erbrecben ein, welches den Mageninhalt und grüne Massen ausleerte, 
Die Temperatur der Haut war erhöht, der Pals sehr freguent, 150 
Schläge, der Durst gross, Verlungen nach kaltem Wasser, die Esslust 
geschwunden, die Zunge mit einem gelblichen Schleim überzogen, der 
Bauch weich, nieht auffällig aufgetrieben, in der Nabelgegend heim 
Drucke schmerzhaft, Kopfsehmerz nicht vorhanden. Das Fieber re- 
mittirte in den Morgenstunden und exacerbirte zur Abendkeit. Erst 
mit Ablauf der 3. Woche schickte sich die Krankhelt zur Genesung 
an, die auch vollständig erfolgte, 

Zwölfter Fall. — Heinrich G., ein 6jähriger gesunder Knabe, litt 
bereits seit 5 Tagen an Durchfall, als ärztliche Hilfe nachgesucht 
wurde. Das Fisber war gelinde, der Puls aber sehr gereizt, weich, 
die Zunge weiss hLelegt, die Easinst gestört, der Banch wenig aufge- 
trieben, der Urin trübe und schwachsauer. Die Stuhlaunleerungen, die 
anlungs häufig eintreten, erfolgten seltener und waren schleimigblutig, 
wie Abgesehrabsel von den Dürmen. Auch der colikartigo Leibschmerz 
und der Stahlewang hatten bereits nachgelassen, Der Junge wollte 
nicht mehr im Bette bleiben, und wurde bald völlig wiederhergestellt, 

Dreizehuter Fall. -— Jobanı H., 8 Jahre alt, ein schwlichlicher 
Koabe, erkrankte am 19. November in den Abendstunden, nachdem er 
noch Morgens und Nachmittags die Schule, von welcher er eine halbe 
Stunde entfernt wohnte, besucht hatte. Er klagte zuerst über Leib- 
schmerz, bekam darauf einige kothige Stuhlansleorungen und mmaste 
sich einmal erbrechen. Später wurden die Stühle schleimigbiutig, wie 
Abgeschrabsel von den Därmen, und verursachten heftigen Tenesmua. 
Die Temperatur der Haut war nicht erhöht, der Puls freguent und 
zusammengezogen, der Darst mäsrig, der Appetit geschwunden, die 
Zunge nicht sehr belegt, der Bauch beim Druck empfindlich, kein 
Kopfschmerz. 

Am 21. November: In den Nachmittagsstunden war der Knsbe 
sehr unruhig und aufgeregt, sprach immer, verdrehte die Augen, schlug 
mit den Händen um sich und bie, Diese Zufälle verloren sich all- 
mälig wieder. An diesem Tage erkrankten nuch noch zwei andere 
Brüder, während zwei Schwestern bereits an der Ruhr litten, 

Am 23. Norember; Der Knabe klagte sehr über den Leibschmers 
und den Stuhlewang. Der schleimigblutige Durchfall dauerte fort, die 
Ansleerungen erfolgten bisweilen unwillkürlich, der Mastdarm trat us 
und war stark gerüthet, das Ficher blieb gelinde, Schon vor der 
Krankheit war Bronchialeatarrh vorhanden, Am folgenden Tage hatten 
die Stühle eine gelbliche Farbe und machten einen stinkenden Geruch. 
Der Koabe litt an Strangurie und konnte nicht immer uriniren, wenn 
auch das Bedürfniss des Harnlassens drängte, Es Aoss jedesmal our 
wenig Urin, der anfangs hell, dann weiselich trübe war, chne dass rich 
ein Bodensatz bildete und reagirte stark sauer, Der Knabe war ver- 
driesslich, weinte oft und konnte nicht schlafen. Das Fieber war ge- 
linde, die Haut trocken, die Respiration ruhig, der Durst mässig, die 
Zunge reiner, der Bauch weich, nicht besonders aufgetrieben, der Durch- 
fali vermindert, aber noch mit volikartigem Leibschmerz und Stuhl- 
zwang verbunden. Zur Abendzeit liess sich weder eine Exracerbation 
des Fiebers, noch der anderen Zufülle wahrnehmen, 

Am 30. November; Die Strangurie hatte sich verloren, der Urin 
war hell, mattgelblich und schwach »nuer. Die Stühle traten häufig 
ein, sahen gelblich aus, und waren bisweilen ganz übelriechend und 
liefen beim Aufsetzen des Kusben unwillkürlich weg. Der Knabe klagte 
spontan und beim Druck über Leibschmere., -Der Bauch war nicht 
sehr aufgetrieben, die Zunge vorn an der Spitze rein und geröthet, auf 
der Mitte und Wurzel dick belegt, der After geröthet und etwas ge- 
schwollen, der Puls frequent und klein, die Eigenwärme müssig, die 
Haut ganz trocken. Der Knabe wur sehr abgemagert, sah im Ge- 
sichte verfallen ana und konnte nicht mehr allein stehen und hatte 
keine völlige Besinnung. 

Am 4. Deeember: Die Stühle kamen nicht mehr so oft und waren 
aneh nicht mehr so dünn, nnd hatten eine eigelbliche Farbe. Der 
Bauch schmerzte fast an allen Stellen, besonders war das rechto Hy- 
pochondriom beim Drucke empfindlich, Die Haut fühlte sich mänsig 
warm an, die grosse Froguenz des Pulses hatte abgenommen, der Durst 
blieb vermehrt, Esslust fehlte, Der Knabe hatte wieder volles Be- 
wusstaein und sah munterer ans, 
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Am 9. Desember: Die Stuhlauslserungen hatten eine goidgelbliche 
Farbe und verursschten noch vor ihrem Eintreten Leibschmerz, er- 
folgten aber ohne Tenesmus. Die Zunge war ganz rein und feucht, 
der Appetit rogte sich. 

Am 20. December: Während die Stühle in letzterer Zeit gelb- 
lich aussahen, waren sie jetzt grauweiss und breiartig; im Schlafe traten 
die Ausleeraungen bisweilen noch unwillkürlich ein. Die Zunge hatte 
sich in Folge eines Diktfchlers wieder belegt. 

Am 25. Ducember; In den letzteren Tagen stellten sich ein bis 
zwei breiartige Stühle ein, von gelblieher Farbe. kisweilen wraten auclı 
wohl zähe schleimige Ausloerungen ein, die gar keine Kothstorfe ent- 
hielten und blass aussahen. Der leibschmerz hatte sich noch nicht 
völlig verloren. Die Zunge war jetzt rein, die Esslust regte sich 
wieder, dis Abmagerung sehr gruss. 

Erst nach längerer Zeit verlor sich allmülig der Durchfall, kehrte 
aber oft aufs Neue wieder zuriick. Der jetzt zum Jünglinge herange- 
wachsene Knabe ist schlank aufgeschossen und mager, und leidet ohne 
Husten an Dyspnoe. 

Vierzehnter Fall. — Wilhelm G., ein Pjähriger, gesunder Knabe, 
fühlte rich am Tage noch ganz wohl und ass Abends mit Appetit 
auch Weizenmehlsuppe. Nachdem der Knabe anfangs wührend der 
Nacht ruhig geschlafen, wurde er dureh heftigen Leibschmerz aufge 
weckt und bekam vier Btuhlausleerungen, die füculent waren. Am 
folgenden Tage dauerte der Durchfall fort und machte nicht blos starken 
Leibschmerz, sondern auch qualvollen Stuhlewang, die Ausloerungen 
selbst waren schleimig und mit Blut vermischt, und sahen nus wie 
Abgeschrabsel von den Därmen. Hierzu gesellte sich Abends Erbrechen, 
Die Temperatur der Haut war mässig erhöht, der Puls nicht achr ge- 
reizt, der Durst gelinde, der Bauco weich, nicht aufgetrieben und beim 
Drucke nicht besonders empfindlich, die Zunge weiss belegt, die Kss- 
lust gestört, Die Krankheit verlief gelinde und ging, unter Eintreten 
eines gelinden Schweisaes, schnell in vollständige Genesung über. Zur 
Zeit, wo ich diesen Fall beobachtete — ca war im Soptember 1860 — 
kamen gewöhnliche Durchfülle und Brechdurehfülle häufig vor, und 
herrschte auch die Rulır. Die Kranken gingen gesund zu Bett und 
wurden über Nacht befallen. Den ganzen Sommer hatte es viel ge- 
regnet, wie auch noch jetzt, die Witterung war kühl, besonders Mor- 
gens und Abends, noch nicht I0’R. Wärme. Es gab kein Obst in 
diesem Jahre. 

Füufzehnter Fall. — Maria J., 11 Jahre alt, ein gesundes Müd- 
chen, wurde obne besonderes Unwohlsein mehr plötzlich von der Krank- 
heit befallen. Am 18. November bakaın das Kind zuerst Leibschmerz 
und bald nachher einige Fäcalausleerungen. Hierzu gesellte sich am 
folgenden Tage Erbrechen und traten häufige achleimigblutige, schrab- 
selige Stühle ein, die mit heftigem Colikschmerz und Teneamun ver- 
buuden waren. Der Bauch war fast an allen Stellen bei der Berührung 
empfindlich, die Zunge fahl belegt, die Esslust geschwunden, der Durst 
mässig, die Eigenwärme nicht gesteigert, der Puls aber schr frequent 
und zusammengexogen, die Haut trocken, kein Kopfschmerz. Zeitweise 
rötheten sich die Wangen. 

Am 24. November: Die Stühle traten noch häufig ein und be- 
bielten die oben bezeichnete Beschaffenheit, begleitet von hefigem Leib- 
schmerz und Tenssmus. Auch klagte das Kind über Kopfschmerz und 
Stranguris, und hatte sehr oft Brechreiz. Die Berührung des Unter- 
leibes war einpfndlich, besonders das rechte Hypochondrium, die Zunge 
sehr belegt, der Geschmack bitter, grosses Verlangen nach kaltem 
Wasser, Puls freyuent und klein, Rüthe der Wangen wechselte mit 
Blüsse, die Eigenwärme wicht erköht, die Haut trocken, Rickenlage, 
Kespiration gelinde beschleunigt. 

Am 4. December: Die Stühle waren nieht melır so dünn und 
sahen eigelblich aus, der colikartige Leibschmerz und der Tensamus 
gelinde. Die Urinbeschwerden hatten sich verloren, die Zunge gelblich 
belegt, der Geschmack noch bitter und das rechte Hypecbondrinum noch 
schmerzhaft, Fieber fehlte. 

Am 9. December; Bis dahin traten etwa noch acht Stühle, von 
gelblicher Farbe, in 24 Stunden ein, der gelbliche Zungenbelag hatte 
sich aufgelockert, der Geschmack war weniger bitter. Nach einigen 
Tagen waren die Stublaunleerungen bald rein schleimig, bald mit geib- 
lichen Kotlmassen vermischt, bis sie endlich der Beschaffenheit und 
Zahl nach regelmässig wurden. Die Genesung war vollständig. 

Sechszehnter Fall. — Maria D., 12 Jahre alt, ein gesundes Mäd- 
chen, klagte zuerst über Rückenschmurz und bekam am folgenden Tage 
Frösteln und fünf Stuhlausleerungen, mit heftigem Leibschmerz und 
Stuhlzwang. 

Am 2. October: Die Stühle traten viel häufiger ein, und waren 
schleimigblutig, wie Abgeschrabsel von den Däürmen, ohne alle Bei- 
mischung von Fäcalstoffen. Der Bauch war voll und weich, beim 
Drucke schmerzhaft, besonders in der Nabeigegend, die Zunge weiss 
belegt und trocken, die Esslnst geschwunden, der Durst stark, die 
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Temperatur der Haut ınäesig erhöht, der Puls frequent, 130 Schläge 
in der Minute, der Urin weisslichtrübe, von saurer Reaction. Später 
bildete der Urin einen dieken weissen Bodensatr, der das Gins bis zur 
Hälfte ausfülite, während die darüberstehende Flüssigkeit hell und klar 
war und eine weingelbliche Farbe lıatte. 

A 4. October: Gestern traten vom Abend bis 7 Uhr Morgens 
eilt schleimigblutige Stühle ein, mit heftigem intermittirendem Leib- 
schmerz und Tenesmus. Heute liessen sich die Ausleerungen kaum 
zählen; oft wurde nur wenig oder gar nichts nusgeleert, und war es 
blos der Stulilzwang, dur das Kind auf den Topf trieb. Der Unter- 
leib schmerzte nicht blos in der Mitte beim Drucke, sondern auch nach 
dem Laufe des Colon descendens. Die in den Abendstunden nur 
mässig gesteigerte Temperatur der Haut stand gar nicht im Verhält- 
nisse zu der überaus grossen Pulsfrequenz, die noch mehr zugenommen 
hatte. Erst nach zwei Tagen wurde die heftige Gefüssaufregung ge- 
finger, undı nahmen auch die Stühle an Zahl ab, obschon ale noch 
immer häufig erfolgten, Dor Rückenschmere dauerte noch fort. 

Am Il. October: Die Ausleerungen sahen gelblichschleimig aus 
und enthielten weniger Blut, verursachten aber noch immer heftigen 
Leibschwerz und Stuhlzwang. Abends fiel das Kind in einen soperösen 
Zustand und war verwirrt, Das Fieber hatte nachgelassen, die Zunge 
war reiner, der Durst geringer. 

Am 15, October: Die Stuhlsusleerungen traten seltener ein und 
hatten eine goldgelbliche Farbe, Weber colikartigen Leibschmerz und 
Tenesınus wurde nicht mehr geklagt. Kurz, die Convalescenz begann 
und blieb bis zur vollständigen Wiederherstellung ungestört. 

(Fortsetzung folgt.) 


Therapeutische Methode bei Pneumopyothorax in Folge 
perforirender Lungenwunden. 
Yon 
Stabsarzt Dr. Bahr, 
a £. im 6. Feldiassreih des #0. Arımeecorps vor Metz 

In No, 43 des Jahrgangs 1569 der Deutschen Klinik wusste ich 
zur Evacuation des grossen Jauchebassins bei Pneumopyothorax kein 
bessores Mittel anzugeben, als die Benutzung eines heberfürmigen Appa- 
rats und ich glaubte, dass eine durch Schusswunde erüffuste Lunge 
durch planmässige respiratorische Pressungen erst dann gedehnt werden 
könne, wenn Luft weder durch die Lunge, noch durch die Bruntwand 
in die Pleurshöhle eindringen könne. In der Thnt war es mir ge- 
lungen, bei einem spontan entstandenen, durch die Bruntwand fistelartig 
perforirten Pleuraempyen die Lunge vollständig zu dehnen und zwar 
war diess durch plaumlseige, gewaltsame exspiratorische Pressungen, 
die Patient täglich etwa 8 Mal bis zur Ermattung übte, mechanisch 
bewirkt worden. Pat. war hierdurch dauerod ganz vollständig geheilt 
worden und das Eiterbassin war nebenbei während der vier Monate 
dauernden Heilungsperiode immer absolut fänlnissfrei geblieben, Jene 
sv Ausserst merkwürdige therapeutische Erfahrung, die ich im 7. Bd, 
des Archive für Chirurgie beschrieben habe, verleitete mich zu der 
Voraussetzung, dans eine durchschossene Lunge vor Heilung der Lungen- 
wunds nicht gedehnt werden künneo, eine Voraussetzung, die ich auf 
Grund gemachter Erfahrung nunmehr als ganz falsch bezeichnen muss, 
wie sie denn auch durch theoretische Betrachtung leicht als irrig er- 
kunnt werden kann. Es ist nümlich leicht ersichtlich, dass alle durch die 
Schusswunde nicht eröffneten Bronchinliste, mit sammt dem zugehörigen 
Longenparenchym durch Hustenstösse vom Pat. aufgeblasen werden 
können und dass im Moment einer exspiratorischen Pressung der Luft- 
druck in diesen uneröffneten Bronchialüsten mit dem Luftdruck in der 
gesunden Lunge fast auf gleicher Höhe sein muss, Es ist durch eine 
stellenweise Eröffnung des Bronchialbanms dem Pat. allerdings unmög- 
lich gemacht, die höchsten Spannungsgrade der Luft im Bronchial- 
baum minutenlang durch exspiratorlsche Pressungen zu erzougen, 
weil die Luft ans dem Bronchialbaum nusströmen kann, aber einen 
gewissen mittleren Spannungsgrad kann man in sämmtlichen aner- 
öffusten Bronchislästen beider Lungen für Momente durch kurze 
Hustenstösse hervorrufen. Falls oun die Wunde der Brustwand ein 
freies Ausströmen der luft gestattet, falls also der Druck der Luft 
im Plourssack nieht nennenswerth höher als der Atmorphärendruck 
werden kaon, so mnsa Pat. im Stande sein, seine verwundete und com- 
primirte Lunge zu entfalten. Diess wird ihm um a0 leichter werden, 
je vollstindiger der Pleurassck seines Inhalts entlvert wird, weil diese 
Flüssigkeitsmasse mit ihrem Gewicht anf der Lunge lastet und dieselbe 
somprimirt. 

Ea ist nun eine während des Krieges überaus häufßg von mir con- 
statirte Thatenche, dass jeder Pat. mit Brustschuss seinen mit Secret 
erfüllten Pleurasack »0 oft anf das Vollstindigste entleeren kann, als 
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der Arzt diess wünscht. Woon man nun diese totale Evacuation des 
Pleurssackes etwa 8-8 Mal täglich vom Pat. vornehmen lüsst, so 
wird, das ist sofort klar, ein Zustand hergestellt und dauernd unter- 
halten, während dessen zwar die gesamınte Pleurafläche eitert, aber die 
Menge des im Pieurasacks angesummelten Serrets niemals mehr als 
einen oder ein paar Keslöffel voll beitragen kann. Zum Zweck der to- 
talen Entleerung des Pleurnsscker muss man für eine Minste den Pat, 
eins Stellung einnehmen lassen, in welcher das als Anstlusscanal die- 
nende Loch in der Brustwand der tiefste Punet des Pleurasackes wird 
und der Inhalt des Plewurasnekes läuft alsdann vollständig ab, wie eine 
Tonne sich entleert, die man mit dem oröfineten Spundloch nach abwärts 
rollt. Wenn die Brustwand zwei l,öcher hat, ist es erlahrungsgemlüss 
fast immer das vordere Loch, welches als Ausflusscanal für die Pleura- 
höhie dient, wehl deshalb, weil hier die Brustwand am dünnsten ist 
tind die durch Verguellung und anderweitige Verstopfung des Loches 
entstehenden Hemmnisse von dem Secretstrom hier leichter als in den 
dieken Weichtheilen des Rückens überwunden werden. Die Folge 
von diesem natürlichen Vorlanf der Suche ist, dass der Pleurasack sich 
total mit Fiüissigkeit erfüllt, dass diese grosse Flüssigkeitsmnsse bei 
dem anf dem Rücken liegenden Pat. von oben her ab- und überfliesst, 
dass die Sinkstufle des Kitersteoms sich nach der Tiefe senken und 
dort vorfaulen, dass ein solcher Pat. durch colussulen Säfteverlust und 
Fieber schnell höchstgradig abmagert und einen fürchterlichen Gestauk 
verbreitet. In dem bisherigen, überall ziemlich thutenlos der Natur 
überlassenen Krankhbeitsverlauf hingen die Aussichten des Pat. für 
etwaige Heilung von der Lage des Ausflusscanals schr wesentlich ab 
und allenfalls noch davon, ob die Lebenwilaner sich #0 lange hinschleppte, 
bis die Jauche sich einen günstigen, die gründliche, totale kracnation 
der Cavität ermöglichenden Ansflusscanal durch die Brustwand gefressen 
hatte und wenn zufällig während des Krankheitsverlaufs Pat. noch 
öfters an Mllsteln litt, konnte unter seltenen, ausnahmsweise giinstigen 
Verhältnissen selbst Heilung des Preuwopyothorax uhne besonders 
grosse Verschrumpfung des 'Thernx erfolgen, 

Die Chancen für Heilung des durch Schusswunds erzeugtun Pneu- 
mopyethoras hingen also von den wmechanichen Bedingungen für totale 
Erscuation des Wund- und Pleuraseerets, also unter Auderein von der 
Lage und Richtung des Wundsanals schr wesentlich ab. Es ist ılioss 
zwar auch bei allen anderen Wunden der Fall und die Wissenschaft 
wird diesen Zusammenhang lei jeder einzelnen Verwundungsfurm sta- 
tistisch nachzuweisen haben; aber nirgends findet man wohl ein Iei- 
spiel, das so zweifellos erwiose, dass gleichnamige Wunden nicht 
gleichartige Wunden sind, wie es die Verwundungsform, welche man 
perforirende Lungenwunden nennt, darbietet- Von dieser Verwundungs- 
form werden wir im Laufe der Darstellung drei ganz verschiedene 
Arten kennen lernen, nämlich I) schnell tiltlich werdende perforirande 
Lungenwünden, 2} aolehe, die Pnsumopyothoraz erzeugen und 3) solche 
periorirende Lungenwunden, die leichter heilen, als ein Schuss durch 
Bindegewebe. Wenn nun Jemand, ohne diesen Unterschied zu kennen, 
die Gesammtheit der perforirenden Lungenwunden einer #tatistischen 
Betrachtung und Berechnung vunterwirft, 50 muss man hierbei nicht 
vorgessen, dass allerdings auch der Zufall eines Hazsrdapiels einer sta- 
tistischen Zählung unterworfen werden kaun, dass aber kein Denker 
im Stande sein wird, uus einer so allgemein gehaltenen statistischen 
Zählung die Gesetze des Hazardspiels zu finden. Erst eine ganz de- 
taillirte, sachgemässe Sonderung und eine Statistik dieser engen, wirk« 
lich gleichartigen Gruppen wird o+ ermöglichen, die Gesetze des Wund- 
verlaufs zu dedueiren, wie erst die Beobachtung und Vergleichung sehr 
ähnlieber Fälle eines Hazardspiels das Gesetz den Spiels erkennen lässt. 
Die Statistik wird flr Cbirargie schr nützlich werden, aber erst dann, 
wenn es gelungen sein wird, eine Metlwde für ehirurgische Statiatik 
zu finden, Ein andermal mehr itber diesen wichtigen Gegenstand, der 
hier nur deshalb erwähnt wurde, um daran die Behnuptung zu knüpfen, 
dass ein ceompleter Pneumopyothorax, der zwischen den vorderen Enden 
der ersten nad zweiten Rippe rich entleerte, sicher bisher niemals ohne 
künstliche oder aatürliche Schaffung eines besseren Ausfiusscnnals ge- 
heilt wurde, oder gar geheilt wurde im Verlaufe von 5 Wochen mit 
vollstindiger Wiederherstellung der J.ungencapacität uud der Thoras- 
capacität, wie wir hier unter mehreren perforirenden L,ungenwnnden 
einen solchen Fall als unicum et primum kennen lernen werden, 

Ende Augnst übernahm ich die Behandlung von fünf perforirenden 
Lungenwunden ans der Schlacht vom 1%. desselben Monate Ven 
diesen hatten zwei Pat. einen completen Pneomopyothoras : ungemein 
atinkendes Seeret von blutigjauchiger Beacebaffenheit Hoss mıs der vorderen 
Brustwunde aus, die Luft strömte bei jedem Athemzug schlürfend ein 
und aus. Beide Pat, warden nun täglich 6 Mal für eine Minute herum- 
gerollt und durch Erhebung des Beckens so postirt, dass das Ausfluss- 
loch der unterste Punet des Plenrasackes wurde. Alsdann Aom das 
Secret wie aus einer umgestürsten Tone in eine unturgehaltene Schüssel. 
Pat. beförderten durch eine Reihe von Hastenstömen die Schnelligkeit 


und Vollständigkeit der Entleerung, die in jeder Sitzung wirklich voll- 
ständig zu Stande kaum, Nachdem auf diese Art die Entiserung der 
Caviät volleugen war, wurde warmes Wasser zum Abspülen der Wände 
durch einen Trichter in das Bassin eingegossen und nach einigen Bewe- 
gungen des Thorax Lald wieder ausgegossen, also ähnlich verfahren, wie 
man die Inneuwände einer schmutzigen Tonne zu reinigen pflegt. Die 
Brustwunde liess ich oflen und bei jedem Athomzug die Luft ein- und 
ausströmen, um das inulige Bassin zu ventiliren, ein Manöver, dass den 
Pat, zwar anfänglich befremdiich und unangenehm war, woran sie sich 
aber bald gewöühnten. Die Fulge dieser Reinigungssrbeit der Closke 
war die, dass in etwa 3—4 Tagen das Secret ein gutes, situriges Aus- 
schen annalım, dass die Masse des pro die von der Pleura jrodueirten 
Secrets erheblich abnahın und dass der Gestauk sich sehr bedeutend 
verminderte, jedoch nicht ganz verschwand. Der eine Pat,, der uoch 
anderweitig schwer verwundet war, starb am 9. September, der andere 
giog am Il. September in andere Behandlung über und dürfte wohl 
kaum ein anderes Schicksal gehabt haben, da der Kräfterustand ein 
schr elunder war, Beide Krankheitsfälle lieferten mir aber den un- 
zweideutigen Beweis, dnss es mit verhältnissmässig leichter Mühe und 
unter den allerungünstigsien Verhältnissen möglich ist, die Höhle des 
Pneumopyothorax etwa 6 Mal täglich total zu evaculiren, dass man die 
Wände dieses Bassins wie die einer Tonne abspülen und dass man 
durch diese Reinigungsurbeit schnell die jauchige Beschaffenheit des 
Pleuräseerets in eine eiterige zu verwandeln im Stande ist. Dies ge- 
schah allein dadurch, dass man das Altworden des Pleurasecrets un- 
möglich machte und dass man den fauligen Schlamn der Bassinwände 
durch Absplilen dieser Wände möglichst entfernte. Die den Wänden 
anbaftende faulige Schlanmsehicht ist ein unvergleichlich wirksameres 
Verment als atmosphärische Furmente, deshalb hat das Ein- und Aus- 
strömen der Luft bei solchen stinkenden Uluaken einen günstigen Effeet: 
die Fäulnissgase dünsten ab und die Infection des neu zuströmenden 
fäulnissfreien Seereis wird weniger intensiv. 

Hormann Heise erhielt am 7, October bei Metz einen Schuss darch 
die rechte Lunge und kam am fulgenden Tage in meine Behandlung. 
Die Kugel war vorm zwischen rechter 1. uml 2. Rippe eingedrungen; 
die hintere Wundöfunng befand sich einen Zull unterhalb der unteren 
Spitze des Schulterblatte, Aus der vorderen Wundäfnung strümten 
Lufchlasen beim Pressen aus, jeduch in der Knie-Kllenbogenlage an- 
fünglich kein Secret, weil der enge Wundennal zu schr verquollen war. 
Dämpfung über der rechten Brustseite und bochgradige Athemnoth. 
Am 3. Tage nach der Verwundung öffnete sich die vordere Wund- 
ölfnung und in der Knie-Ellenbogeninge strömte nunmehr tellerweise 
heilroches, klares, blutiges Serum aus der Pleuraböhble, Sofort wurde 
nun die Ernenation dieser Höhle in feissige Arbeit genommen, d. h. 
6—5 Mal täglich entleerte Pat. in der Knie-Ellenbogenlage mit herab- 
gesenktun Schulten und erhöhtem Becken sein biutiges Pleurasscrot 
und befürderte die Entleerung dieser Masse und gleichzeitig die Ent- 
faltuug seiner Lunge durch eine Reihe kurzer Hustenstüsse; am Ende 
der Kintlesrung strömte nur Luft aus der Cavität. Pat. lernte sehr 
bald die für den Zweck des vollständigen Ausgiessons seiner Höhle 
zweckmässigste Position kennen und da er mach jeder Entleerung eine 
Besserung seiner Athemmorh fühlte, betrieb er ohne weitere Auregung 
das Geschäft der Evacuntien mit grossem Eifer, Fünf Tage nach der 
Verwundung wurde das blutige Seeret missfarbig und 7 Tage nach 
der Verwundung butte es #ine eiterartige Beschaffenheit angenommen 
und liess einen gerivgen Fänlnissgernch wahrnehmen, Ich liess den Aus- 
Husscanal nunmehr beständig offen halten, so dass die Luft ein- nnd 
ausstrümte. Die ganze zweite Woche hindurch nach der Verwundung 
war die Pleuraseeretion eine sehr reichliche, betrug etwa ein Pfund täg- 
lich, sie roch ein wenig faulig, behielt jedoch immer das Aussehen eines 
guten Eiters, Pat, fieberte mässig und war hierdurch und durch den 
grossen Säfteverlust am Ende der 2. Woche ziemlich abgemngert. 

Ich hatte gehofft, dass die vollständige uud in wenigen Stunden 
sich folgende Evacnation der Höhle den Eintritt der Fäulniss wohl ganz 
nnd gar verbindern, oder duch bald ganz beseitigen möchte und sah 
mich in dieser Hoffnung getäuscht. Die Ursachen, dass && den Fer- 
menten gelang, sich im Pleururaum festzusetzen und das Serret etwas 
faulig zu zerseizen, müssen hier wie überall mechanische sein und sie 
sind wohl zunächst im geronnenen Blotklumpen zu suchen, welcher wie 
vin Schwamm eine gewisse Secretmasse #0 lange festhalten musste, bis 
die Fermente Zeit gewatnen, dieses Secret faulig zu zersetzen und den 
Biutklampen durch Fäulniss zu verflüssigen. Bluteoagnla bilden übernli 
ein schr günstiges Material für die Etablirmmg fauliger Fermente. Als 
jedoch das Secret der Pleura rein eiterig geworden war, moechte der 
Process der fauligen Verdissigung des Blutklumpens wohl beendigt sein 
and doch sistirte nicht obne Weiteres der Process der fanligen In- 
fection des nen zuströmenden Pleurasoerots, Wo befand sich in diesem 
Zeitraum dns Etablissement der fanuligen Fermente? Man muss an- 
nehmen, dass in der Pleurahöhle wie in allen anderen Eiterhöhlen, 
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deren Wände nicht zusammergeklappt und an einander gequstscht 
werden können, sich eine Kiterschlammschicht an der I[unenwand abssızt 
und in dieser ruhenden Wandschicht, das ist unzweifelhaft, hat man 
die stabilo Fabrik für Production fauliger Stoffe zu suchen, 
Da das aus der Höhlenwand, wie aus allen Granulationsllächen, aus- 
tretende Seeret diese Schlammschicht durchsickern muss, muss «es 
äusserst schnell faulig infieirt werden, Die Secretion ist bei kleiner 
Wunde jauchig, denn sie ergienst sich aus den Blutgefässen nach aussen; 
weshalb jedoch dss Secret der Wunden so oft jauchig wird, muss bei 
jeder einzeloen Wnndläche so untersucht nmd erforscht werden, wie 
dies soeben bei der Pleurafläche geschah. Alsdanı wird man bei jeder 
jauchenden Wunde ein Fabriketablissement fir Produstion fauliger Stoffe 
finden nnd ınan wird bald erkennen, dass die Füulniss des Wundseorets, 
weit entiernt eine Nothwendigkeit zu sein, vielmehr in 90 pCt. aller 
Wunden lediglich ein ärztliches Kunstproduei ist, dass diese Fäul- 
niss ferner in P pCt. aller Wunden dadurch zu Stande kommt, dass 
isan sie ärztlicherseits nicht mechanisch zu hindern und zu beseitigen 
versteht, weil man die sieben strumbeschleunigenden, desinfieirenden 
mechanischen Mittel nicht zu handhalen weiss, und dass höchstens in 
4 ple, aller Wunden die Fäulaiss deshalb nicht gehindert werden kann, 
weil wegen zu unglinstiger (iostaltung des Strombetts die Etablirung 
putrider Fermente nicht verhindert werden kunn. Desinficirends Che- 
micalien, z. B. Carbolsäures sind sehr nützlich, und den hei weitem 
besten Gebrauch kann ınan von denselben machen, wens man sie den 
Typhus- und Rahrkranken, die unter sich Inssen, unter den After pla- 
eirt. Freilich die fanlige Secreiion der Darmschleimhaut nimmt des- 
halb nieht ab, aber es ist sehr angenehin und wuhl auch nützlich, dass 
man sie nicht so riecht, Leider verhält sich die Sache ganz genau 
ebene» bei sehr vielen Wunden, jedoch soll durch dieses Darstellung 
nicht bestritten werden, dass die Carbolsäure bei manchen Wunden 
wirklich nützlich und nothwendig ist. Sehr viel nützlicher aber ist en, 
die Anwendung der sieben desinfeirenden mechnnischen Hüllsmittel 
kennen und jwactisch gebrauchen zu lernen, die ich im vorigen Jdahr- 
gang der Deutschen Klinik ausführlieh erörtert habe, Der sogleich 
weiter zu beschreibende Krankheitsverlauf des Hermann Heise ist ein 
nenes, glünzendes Beispiel dieser mechanischen Therapie, von der ich 
schon «u manche merkwürdige Beispiele berichtet habe. 

Es ist also Thataache, dass die häufige nmd totale Evacnation der 
Pleurshüble bei Pneumopyothorax, wie »ie durch häufige Benutzung 
des möglichnt günstigsten Stromgefälles und zeitweise Anwendung kurzer 
Hustenstösse in jedem Augenblick bewirkt werden kann, noch nicht im 
Stande ist, das Pleurasecret füulnissfrei zu machen und zu erhalten und 
es unterscheidet sich hierin der Eflvet der Brustpresse auf das 
Pieurasecret schr bedeutend von dem Edfeet der Bauchpresse auf 
janchiges, subperitonenles Secret, welches durch totale, häufige Aus- 
pressung vom Pat. Husserst schnell füuluissfrei gemacht werden kann, 
wie ich dies durch mehrfache therapeutische Erfahrungen constatirt 
und ausführlich erörtert habe (vgl. No. 47 der Deutschen Klinik 186%). 
Die »6 gefürchteten, iu den weiten und schr erweiterung«fühigen zub- 
peritonesalen Bindegewobsrüumen sich schnell ausbreitenden Abscesse 
sind deshalb nach Eröffnung Kusserst schnell dareh Action der Bauch- 
presse zu heilen. Diese entleert nicht nur das im Dauche gelegene 
Jauchebassin der Art, wie ein im Pleurasack gelögenes Jauchebassin 
entleert werden kann, sondern die Bauchpresse ist auch im Stande, die 
in ihrem Terrain belogenen Bassinwände mit einem gewissen Druck an 
einander zu quetschen und dadurch die wandständige, putride Schlaum- 
schicht, das Fabriketablissement putrider Produete herauszutreiben. Die 
Brustpress# vermag diess nicht, sie vermag nicht die Lungenoberfläche 
sofort an die Brustwand hberanzudrängen, zumn| vermag sie diess nicht, 
wenn die Lunge perfurirt und deshalb der Luftdruck nur für Momente 
in der Lunge märsig gesteigert werden kann. Bei nicht perforirter 
Lunge, bei einem pentan entstandenen, durch eine Troicarcanüle vlfen 
gehaltenen Pleuraempyem liegen die Verhältuisse nach mancher Rich- 
tung weit günstiger: man hat keinen Biatklumpen, welcher nothwendig 
verfaulen muss, mau kann die totale Entleerung der Carität und die 
sofortige Auswaschung derselben bewirken, man kann die Cavicät fort- 
dauernd immer wieder und wieder evacuiren und spillen, so oft man 
will und man kann zur Dehnung der gomprimirten Lunge sehr hedeu- 
tende Kräfte anspannen. Dennoch glaube ich, dass das in der Deutschen 
Klinik a. a. O, von mir. angegebuns Verfahren mit Cautschukennüle 
und Quetschliahn und dreistündlicher Piterauspressung unter. Wasser 
den Vorzug verdient, weil es die Füulniss elenso sicher hindern und 
die Dehnung der Lunge eben so kräftig fördern wird, wie diess unter 
den genau gleichen mechanischen. Bedingungen in dem cben erwähnten 
therapeutischen Experiment bei eineın apontan jeriörirten, tompleten 
Pleurasmpyem im Verlauf von vier Monaten der Fall war. 

(Schluss folgt.) 
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Mittheilungen aus dem Reservelazareth II. zu Frank- 
furt a. M. 
Yon 
Physicus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg. 


[Schluss aus No. 48.) 


2) Streifschass am Ellbogengelenk mit Verletzung der 
Kapsel, 

Musketier Friedrich Gräbe, 22 Jahr alt, aus Magdeburg, ist am. 
30. August zu Monzon verwundet und am 11. September im Lazareth 
aufgenoinmen. 

13. September: Genaue Untersuchung 'ergiebt, dass das Ölscranon 
gesplittert und abgebrochen, sowie die ganzen Gelenkflächen Rauhig- 
keiten und Schwund der Knochen darbieten. Eiterung und Anschwellung 
mässig — warme Üstsplasmen. 

21. September: Eiterong sehr reichlich geworden, Allgemeinbe- 
finden schlechter, so dass zur Resectiom geschritten werden mus. Zu- 
erst Jängsschnitt vom Triceps bis zum oberen Britttheil des Vorder- 
armes, Eröffnung der (ielenkkapsel, Wegnalme des Oleeranon, Re- 
sestion der Gelenkflächen von Humerus, Ulna und Radius. 

22. September: T. 40,5, P. 105. Schlechte Nacht. 

- Beptamber: Arm abgeschwollen, Wande zeigt gute Kiterung, 


24. September: Entfernung der Suturen. 

25. Septemlor: P, 62, T. 35,5. Allgemeinbefinden gut, Disrrhos 
— Arg. nitrie. 

26. Soptember: Status idem. 


. September: Diarrhoe noch andauernd, Op. Plumb. act. in Dee. 
salep. Allgemeinbefinden gut, Wunde zeigt schöne Granulalionen, Kiter 
mänsig und gut. 

2%. September: Diarrhoe hat nachgelassen. 

Bis zum Ende October: Gleichmäseiges gutes Befinden, Wunde 
sieht schr schön aus, »tark grannlirend, und in bester Heilung begriffen. 


3) Wehrmaun Carl Schrandt, 33 Jahre alt, aus Paruschki, Int 
am 23. September vor Strassburg einen Schuss durch das linke Ell- 
bogengeleuk bekommen und wurde am 25. September im hiesigen La- 
zareth aufgenommen. 


26. September: Pat. bat eins Splitterwunde des Ellbogengelanks, 


Oleeranon und Radius sind davon betroffen. Condylus axternus des 
Humerus ebentlle zersplittert, reichliche schlochte Eiterung. Bereits 
in Wandenheim mit einem Längsschnitt das (ielenk geliffnet. Heute 


völlige Resection dus Ellbogengelenks mit Abtragung sämtlicher Ge- 
lenkköpfe, Eitersenkungen nach dem Humerus. 

27. September: Schlecht geschlafen, etwas Schmerz, Wunde pi. 
Diarthoe, Arg. nitrie, 

25, September; Gut geschlafen, Puls gross, Zunge rein, Diarrhoe 
steht, Wunde fängt am gut zu eitern, 

4. October; Wonde gut aussehend, eitert ziemlich stark, Allge- 
meinbefinden gut, Appetit »tnrk. 

b4. October: Wunde sicht sehr gut aus, Vernarhung schreitet 
sohr gut voran, geringe Eiterung u. s w. bis Ende des Monats, 


4) Kanonier Friedrich Lachmann aus Langendls, 27 Jahr alt, wurde 
am 22. September zu Schiltigheiin bei Stensaburg durch Granatsplitter 
an der inneren Seite des linken Öberachenkels verwundet nnd am 
25. September im hiesigen Lararetho aufgenommen. 

25. September; Der ziemlich tiefe Substanzrerlust in der Mitte 
der Inneufläche des linken Überschenkels beträgt etwa 8 Cim. mach 
Länge und Breite, Feuchte Cumpressen mit Carbolsäure. 

23. September: Die sehr unreine, mit gangränüsen Fetzen belegte 


! Wonde fängt an sich zu reinigen. 


1. October: Die Reinigung der Wunde fährt fort, stärkere Eiterung. 

2. October: Belegte Zunge, Uebeikeit, bittrer Geschmack, Appe- 
titlosigkeit ohne Fieberbewegungen. O. To. rhei. an. Nutr. carb. 

4. Ostober: Geschmack besser geworden, etwas Appetit, ohne 
äussere Veranlassung schlechteres Ausschen der Wunde, 

5. October: Die Wunde mit grauen Fetzen bedeckt, stinkender 
dünner Kiter, P. 112, grosse Mattigkeit. Wird allein gelegt, Actzung 
mit Chlorzink — Innerl. Chin. sulpk. 

6. Vetober: Wundfäche mit einem zum Theil trockenem Schorfe 
bedeckt; Durchfall eingetreten, Tn. op. s. 

7. Oetober: Gute Nacht, kein Durchfall mehr, 
P. 105: Wunddäche wird trockener, 
feuchten janchigeu Steilen. 

8, October: Wundränder stark unterminirt, mit Scheere bis in's 
Gesunde abgetragen, darauf die Aetzung mit Chlorzink wiederholt. 

9, October: Die ganze Wunde ise mit einem trockenen, schwarzen. 
Schorfe bedeckt, In der Nacht Erbrechen, belegte Zunge, hittrer Ge- 


Appetit besser, 
wiederholte Actzung der noch 


| retmack. Natr, carb, 


10, October: Wunde wieder schlechter, Eiterrerhaltung hinter dam- 
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verkohlten Oberdäche, Gangrän nach der Tiefe im Weiterschreiten be- 
griffen — Schüttelfröste, 

E3. October: Abends Amputation. Pat, wacht während der Nar- 
cose oft auf, braneht viel Chloroform bis zur vollständigen Narcose, 
Lappen auf der Aussenseite den Oberschenkels gebildet, an 6—7 Ar- 
terien unterbunden, hervorsteliende Muskelbündel abgeschnitten, Lappen 
zugenäht. — Pat. klagt nach beendigter Operation über starke Schmer- 
zen in der Ampntationswunde, im Unterschenkel und Verse, 

12. October: Nach Mitternacht ziemlich ruhig geschlafen. 

13. October: Allgemeinbefinden' ziemlich gut, P. 96. 

14. October: Unruhige Nacht, P. 128, T. 35,2, fühlt sich sehr 
schwach, 

15. October: Muhrfach heftiges Erbrechen, Blutung aus einer ge 
listen Naht, welche sich durch starkes Blutgerinnsel wieder stillt, 
Eisblnse und Heftpflasterverband. P. 130, T. 38,5. Heftiger Durst. 

16. October: Auf Morphium ruhig geschlafen, Morgens Frostanfall, 
P. 140, T. 40,1, starke putride Eiterung der Operationswande. Mit- 
tags wiederholte Schüttelfröste, Schmerzen im Halse, gestürte Harn- 
absonderung. T. 38,0, P. 150. 

17. October: Pat. ziemlich ruhige Nacht gehabt, hat besseren 
Appetit und befindet sich, wie er sagt, ganz wohl. Wunde gangrände, 
pautride Eiterung, Ausspritzung mit verdünnter Carbolsiure. Mittags 
um 3 Uhr trat Blutung aus der Uruenlis ein und erfolgte der Tod 
durch Verbiutang, bevor diese gestillt werden konnte. 

18. October: Die Section ergab folgende Befunde: Linke Lunge 
zeigt hier und da bintige Infarete bis Erbsen- und Bohnengrösse, sonst 
normal; rechte Lunge zeigt zahlreichers und grössere Infarste, im 
unteren Lappen einen grossen, fast den ganzen Lappen durchsetzenden 
Eiterheerd. Herz sehr anämisch, enthält ein lencimisches Blutgerinnsel. 
Milz um die Hälfle vergrössert, im höchsten Grade anümisch und 
ıwatsch. Leber ebenso anämisch, der seröse Ueberzug namentlich aehr 
zerreisslich. Nieren liegen In Fettpolster, ganz vorzugsweise anämisch. 

Die ganze Amputationswunde vereitert, brandig, die Vena cruralis 
phlebitiseh entzündet. Art. eruralis enthält keinen Trombus. 


5) Splitterung der Clavicula. 

Musketier Meder, 26 Jahr alt, aus Dillingen, am 22. September 
vor Strassburg verwundet und am 25. im Laxsreth aufgenommen. 
Zertriimmerung der Claviculs durch Schuss, Resection am 26. Sep- 
tember des grössten Theiles der Clavienla ohne Blutung ausgeführt, 
Eisanfschläge. 

27. September: Schlecht geschlafen, Wunde nicht schmerzhaft, 
dagegen Schmerz an Ellenbogen und Hand. Abends Befinden verhält- 
nissmässig gut. Zunge feucht, Beginnende Kiterung. 

28. September: Schlaf nicht gut, Zunge miässig belegt, gute 
Eiterung, einige Nähte worden entfernt. - 

30. September; Schlaf gut, Allgemeinbefinden benser, ebenso 
Appetit. Wunde rein, reichliche Eiterung. 

October: Bei gutem Allgemeinbefinden zeigt sich die Wunde 
immer rein, in bester Granulation und bis zum Schlusse des Monats 
fast geheilt. Am 23. klagte Patient über eine schmerzhafte Stelle 
auf der Vorderseite des Überarmer, 2 Zoll unterhalb der Clavienla, in 
der sich bei Untersuchung ein fremder Körper zu befinden schien und 
bei gemschtem Einschnitt in Gestalt eines Kugelstückes entfernt wer- 
‚den konnte, Bis Ende des Monats in ganz anffallend günstiger Heilung 
begriffen. 


Notizen. 


Berlin. Mit Rücksicht darauf, dass 1569 sich der Debit 
des früher so viel gebrauchten Geilnauer Mineralwassers in erfreu- 
licher Weise gemehrt hat, sei es mir gestattet, an die Vorzüge des- 
selben, wie Fresenius sie betont hat, zu erinnern: „Der eigentbilm- 
liche Character des Geilnauer Wassers ist dadurch bedingt, dass os 
bei ausserordentlichem Reichtum an freier Kohlensäure einen mitt 
leren Gehalt an doppelt kohlensaurem Natron und doppelt kohlensaurem 
Eisenoxydul, sowie relativ wenig Kochsalz enthält — und os lüsst 
sich mit Recht vorausselzen und erwarten, dass das neugefasste und 
nach bewährter Methode gefillte Wasser seinen alten, wohl verdienten 
Ruf wieder erlungen wird.‘ Bis Ausgang der zwanziger Jahre war 
das Geilnauer Wasser ausserordentlich beliebt und wurde weit und 
breit hin versandt. 


Todesfälle. Am 28. October verstarb anf einer Erholungsreise 
«lurch die Schweiz zu Interlaken der küniglieh sächsische Hofrath Dr. 


med. G. Schmelkes, 40 Jahre lang einer der beliebtesten und 
renommirtesten Budeärzte in Teplitz. Mit reichem Wissen und tüch- 
tigem Talent für die Praxis verband er eine grosse Liebenswürdigkelt 
des Charseters und ein fein gebildetes Wesen. Mehrere verdienstrollo 
Schriften über die Thermen von Teplitz haben ibm auch einen geach- 
teten Namen als Schriftsteller gesichert. Uneigennützig opferte er auch 
bie ganz vor Kurzem seit seinem Bestehen dem königlich sächsischen 
und dem von ihm gegründeten isrselitischen Hospital einen Theil 
einer, auf der Höhe der Saison s0 ungewöhnlich in Anspruch ge- 
nommenen Zeit aut das Gewissenhafteste. Auch den Joteressen der 
Stadt, die ihm eine rweite Vaterstadt geworden, entzog er sich nicht; 
er diente ibr eine Reihe von Jahren als unbesohleter Stadtrath. 
Schmelkes war im Jahre 1807 in Prag geboren und hatte gleich 
nuch vollendeten Studien seinen Wohnsitz in Teplitz genommen. Manche 
Prüfung war ibm in seinem Privatleben beschieden; „ber auch hier 
wusste er männlich zu widerstehen und nie wurde er in der Pficht- 
treue für den Beruf dadurch beirrt, Sicher ist er eines dankbaren 
Andenkeus bei seinen Mitbürgern, bei seinen Standesgenössen und un- 
zähligen Kranken aus alien Theilen der Welt, die in ihm einen treuen 
ärztlichen Berather während der Cur in Teplitz fanden, wie bei den 
vielen aufrichtigen Freunden, die er sich erworben hat und zu denen 
such ich mich rechnen darf. Friede seiner Asche! — In Wien starb 
am 7. November der k. k. Regierungsratb und Director der niwder- 
Vsterreichischen Landes-Irrenanstalt, Dr. J. G. Ritter von Riedel, im 
65. Lebensjahre. Als Irrenarzt zuerst in Prag, dann io Wien, hatte 
sich der Verstorbene eines grossen und weit verbreiteten Rufes zu 
erfreuen and wurde bei vielen Gelegenheiten auch als sonsultirender 
Arzt vertrauensroll herangezogen; so unter Anderm in dem traurigen 
Fall der unglücklichen Kaiserin Charlotte von Mexico, Bei den Fach- 
genossen war sein Name hochgeschätzt wegen seiner wissenschaftlichen 
Bedeutung nicht minder, als seiner practischen Begabung. 


Personalien, 


Ehrenbezeugungen. Dem Geh. Medieinalrath Dr. Krieger 
zu Berlin ist der Königliche Kronenorden 3. Classo verliehen worden. 

Personalveränderungen. Anstellungen: Der Wundarzt }. Ci. 
Bredow zu Gieboldehausen ist zum Kreiswundarzt des Kreisen Zeitz 
unter Auwoisung seines Wohnsitzes in Profen, der practische Arzt Dr, 
Peter Christian Hausen zum 3, und der etc. Dr. v, Ludwiger zum 
4. Arzt an der Irrenanstalt bei Schleswig ernannt worden. — Der 
Kreisphysicus Dr. Zimmermann in Braunfels ist aus dem Kreise 
Wetzlar in den Kreis Ahrweiler versetzt worden. —- Niederlassungen : 
Dr. Frans Mumm in Salskotien, Dr. Carl Buchheister in Kheda, 
Dr. Conrad Heisiug in Wiedenbrlick, Dr. Tapet in Gemund, Kreis 
Schleiden. — Vourzogen sind: Amtephysicus Dr. Orth von Naumburg 
nach Oldendorf, Physicns Dr. Koorz von Hünfeld nach Grossenlüder, 
Dr. Kayser von Velen nach Borken, Dr. Künne von Ronsdorf nach 
Elberfeld, Dr. Berthold von Liättringhausen nach Ronsdorf, Dr. 
Scheifers von Aldekork nach Kempen. 

Todesfälle. Kreiswundarst Dr. Moritz in Guttstadt. 
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Temperamente.) 
Von 
Varnum D. Collins, D. D. 5. 
Kong Kong. Chins 
(Deutsch von Dr. Adolf, Petormann, Frankfurt a. M. 


In dem Philadelphia Dental College wurde, von dem Stuhle der 
zalmürztlichen Pathologie und Therapie, unsere Aufmerksamkeit häufig 
über das Snjet Tomperamente in Anspruch genommen; wir beabsich- 
tigen deren Ursachen und Merkmale zu erörtern und im Allge- 
meinen die Beziehung und den Werth solcher Konntniss für den 
Zahnarzt anzudenten, 

Ternperament Ist ein allgemeiner Begrif, welcher gebraucht wird, 


— Naltzen. (Berlin. Wien ] — Neu erschienene Werke 


“ schiftigungen, und =o oft in einem und demselben Individunm ver- 


um eins Beschaffenheit, Eigenthümlichkeit oder einen Unterschied ans- | 


zudrücken, der hauptsächlich an der physischen Beschaffenheit des 
Menschen wahrnehmibr ist. Dieser Unterschied beeinflusst während 
der individuellen Ent#ickelung beständig die Art des Fühlen®, Denkens 
und Handelns, so dass nicht nur die phyrischen, sondern nuch die 
geistigen und sittlichen Eigenschaften, Empfindangen und Neigungen 
sich völlig kennzeichnen und zurückgeführt werden können in gewisse 
Eintbeilungen, die dann Temperamente benannt werden. In der That, 
was oft geistiges Temperament, was Aulage oder Neigung des Gemüths 
genannt wird, ist nichts anderes, als der Auswuchs irgend einer beson- 
deren physischen Organisation oder Lebensweise, welche sich mit dem 
Leben, der Gesundheit and hohem Alter verträgt. Einige Gelehrten 
behaupten, dass der Geist ebenso wie der Kürper seine eigenen Tem- 
peramente besitzt, welche von denen des Körpers unabhängig sind, 


insofern als Empfindung, Bewusstsein, Gedächtnis, Anschauung, Ver- | 


munft, Einbildung. Gewissen, Wille, Gefühl, Wunsch, Neigung, Ge- 
müthsbewerung oder Gesinnung in ihrer natürlichen Ausdehnong von 
der Entwickelung oder Gewohnheit des Arbeitens abweichm; währened 
Andere die Ansicht haben, dass, wie der Character des Menschen die 
günzliche Sphäre des Verstandes und eines gebildeten Willens umfasst, 
sn die geistigen und physischen Temperamente nichts anderes sind, als 
die Summe der natürlichen und erworbenen Eigenthimlichkeiten und 
Neigungen des Körpers und des (ieistes, weiche oft zu fein sind, um 
geschätzt und erklärt zu werden. 

Dunglison bezeichnet die Temperamenta als jone individaellen 


Unterschiede, welche aus „solchen Missverhältnissen der Theile | 


entstehen, wie es Umfang und Thbätigkeit mit sich bringt und | 


welche von dem ganzen Organismus empfanden werden können, ohne 
der Gesundheit zu schaden. Folglich ist Temperament eine physia- 


logische Beschaffenheit, dnreh welche die Wirkung der verschiedenen | 


Organe 80 gestimmt oder geordnet wird, dans jedem Indirideum ver 
schiedene Eigenthiimlichkeiten mitgerheilt werden. 

Williams geht in seiner Definition einen Schritt weiter und 
lehrt, dass, imlem die „ungewöhnlichen Proportionen der ver- 
schiedenen Einrichtungen oder Verrichtungen des Körpers zu einander 
Verschiedenheiten der Temperamente erzeugen, diese Einrichtungen 
oder Vorrichtungen doch kaum kränklich genannt werden können, 
obgleich sie gewiss — je nachdem die Hinneigung zu «einem gewissen 
Temperamente vorherrscht — eine Neigung zu Krankheit geben.‘ 

Selbst bei «dieser Erkliürung muss zugegeben werden, dass der 
ganze Gegenstand sehr verwickelt ist und selbst die wissenschaftliche 
Erklüirung sehr mangelhaft erscheint. Die Eigenthümliehkeiten, welche 
Temperament genannt werden, sind so innig und fortdauernd verwandt 
mit der indiriduellen Körperbeschaffenheit, mit erworbenen Eigenschaften 
des Geistes wie des Körper, mit erblichen, elimatischen und diäte- 
tischen Einflüssen, mit Geschlecht, Religion, Gewohnheiten und Be- 

*) Dental Cosmos, vol X1 No. 4 und 3. Philsdelptia: Samuel S White. Pu- 
blisher. 
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‚chungen in «dieser Richtung angeregt zu haben. 


bunden, dass sie nieht penau beobachtet und Ansichten darüber fest- 
gestellt werden können. Wie wir annehmen, ist Wissenschaft classi- 
heirtus Wissen und in vieler Hinsicht abhängig von der Darstellung, 
der Analyse und der Erklürung von einzelnen Puneten. In Bezug 
hierauf unterlassen Physiologen meistentheil« eine genane Analyse dieses 
Gegonstaudes, indem sio bribschalten, dass die ganze Theorie oder s0- 
genannte Wissenschaft der Temperamente rein speeulatir sei und auf 
der längst anfgegebenen Pathologie der Alten basire, welche meinten, 
dass die Temperamente von dem Uebermaass des einen oder des 
anderen der vier festgestellten Grundelemente des Körpers abhingen, 
nämlich: von dem Blut, der Lymphe, der Galle und der Schwarmnth 
(atrabilis). Die Thatsache, dass die alten Pathologen Eigenthümlich- 
keiten und Unterschiede des Organismus beobachteten, sowie deren 
Ursache anzugeben und dieselbe zu nnalysiren versuchten, ist ein wich- 
tiger Umstand. Dessenungeschtet scheint er nicht viel moderne For- 
In der That sind 
wir nicht im Stande gewesen, irgend einen Physiologen zu finden, der 
die Tomperamente, als solche, erklärt hat, doch bemiihten sich alle, 
die vielen physischen und geistigen Unterschiede auf allgemeine phr- 
siologischo Grundsätze zurückzuführen. Es mnss zugeatanden werden, 
dass die Temperamente sich so sehr ineinander verschmelzen, beson- 
ders in Amerika, wo so viele Yülker die Natienalitit bilden, — wo 
sölch eine endlore Verschiedenheit der Schattirungen herrscht, dass 
natürlich beim Beobachten oder Erklären ofı ein grosser Mangel an 
Genauigkeit stattfinden mn«s. Termpernmente können nicht darch Ana- 
tomie oder Chemie erklärt werden, indem die feinste Empfindung, be- 
ständige Benbnchtung und das Erwügen aller Wechselwirkungen näthkig 
ind, um dieselben völlig aufzufansen und au würdigen, 

Folglich werden die Termperamente hauptsächlich durch die phr- 
sicalischen Merkmale, weiche sie darbieten, und durch den Ein- 
floss, welchen sie anf die Gefühle, die Gedanken und Wir- 
kungen des Individuums im Gesundheitsenstand atsüben, erkannt und 
studirt. Diejenigen, welche diesem (Gegenstand am meisten Aufmerk- 
samkeit gewidmet haben, glanlen, dass die Temperamente trotz aller 
dunkeln und unbestimmten Entwlirfe der Thesretiker die Anfangsgrinde 
einer wirklichen Wissenschaft sind. Ist es nicht wahr, dass ons Studium 
der Temperamente von Männern der Wissenschuft zu schr vernach- 
lässigt worden ist, weil es das Sieckenpierd der Qmacksnlberei war 
und zum viel unter deren speeiellem Schutz stand? 

Die sogenannten Wissenschaften der Phrenotogie und Physiognamie 
basiren in Wirklichkeit anf Studium und Kenntniss der Temperamente; 
obgleich die mehr vorgeschrittenen Phrenologen behaupten, dans die 
Hirnschale der währe und entscheidende Beweisführer von Race, 
Temperament, Uharneter und Leben sei. Es ist eine merkwlirdige 
Thatsache, dass lange, ehe «ine menschliche Hirnschale in dem Berg 
bei Marathon begraben oder ein Barbar durch die erhabene Fassung 
der römischen Sonntoren im Capitolinm im Furcht gehalten wurde, der 
menschliche Kopf und das Gesicht Gegenstände eines besonderen Ste- 
diums in China waren. Die Literatur der Chinesen bietet eine Menge 
Abhandlungen über diesen Gegenstand, und der Schreiber dieses war 
oft Zenge, dass chinesische Character-Beurtheiler ein Indiridunm prüften. 
Diejenigen, wriche sich diesem Beruf widmen, sind schlaue Beobuchter- 
des Menschen, und obgleich sie keine wissenschaftlichen Kenntnisse 


hesitzen, erlangen sie doch grosse Geschicklichkeit. Die persönlichen 


| Erscheinung des Betrefenden, »eine Verhältnisse, Gewohnheiten. Rede- 


weine, sein allgemeines Auftreten und die Bemerkungen, die er in dem 


| Unterhaltung fallen lässt oder bei schlauen Fragen Aussert, tragen viel 


zu der Aufstellung einer genauen Analyse des Characters bei. In dem 
That, diese chinesischen Professoren mit ihren gedruckten Karten odem 
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Tellern, welche mit grosser Genauigkeit die verschiedenen Organe und 
Eigenschaften des (chirms darstellen, erinnern oft an die phrenolo- 
gischen Prüfungen unserer Tage. Indem sie den Charactor lesen und 
zukünftiges Benehmen und Glück voraussagen, beobachten sie nicht 
nur den Umriss und die verschiedenen hervorragenden Erhöhangen des 
Kopfes, sondern auch die (Gesichtsfarbo und die ganze Physiognomie, 

Olne daher der extremen Behauptung der Phrenologen beizutreten, 
können wir ohne Zweifel annehmen, dass Verschiedenheiten des Ge- 
schlochts, der Race, Nation, Familie, des Glaubens, der Beschäftigung, 
Diät, dea Climas, ausgebildete und individuelle Organisation Emflnss 
auf Körper und Geist von ‚Jugend auf und Wirkung auf die verschie- 
denen Menschenracen während der Dauar von Jahrhunderten, — Unter- 
schiede oder Merkmale hervorgebracht baben, welche den Studirenden 
zum Beobachten, Prifen, Unterscheiden und Sammeln von Thatsachen 
(die sogenannte Wirsenschaft der Temperamentv nusmachend) anregen. 

Den Entscheidungen von Dunglison und Williams zufolge 
sind die Ursachen von Temperament innerlich, hervorgebracht 
dureh ein Uebergewicht oder einen Fehler irgend einer Verrichtung, 
welche in Beziehung zu anderen Vorrichtungen zu berücksichtigen ist, 
indem wir alsdann annehmen, dass die Temperamente nicht wahrhaft 
normale Zustände oder Kundgebungen sind; in Wirklichkeit ist aber 
Verschiedenheit der Verriehtungen ein Grundgesetz der Natur, 
wenigstens in dem Pilanzen- und Thierreich. „Das Leben ruht,“ nach 
Richat, „auf einem Dreifuss, zunammengesetzt aus Respiration, Üir- 
eulation und Nervenaction," welche ihrerseits durch eine Menge von 
Organen gestützt worden, x». B. von dem Gehim, Rückenmark, Ilerz, 
den Lungen, der Leber, Arterien, Venen, Drüsen, Eingeweiden etc., 
und welche alle eigene Verrichtangen haben; aber ohne Zweifel kann 
trotz des Verlaufes Ausserlicher Gesundheit ein Lebergewicht oder «in 
Mangel in einigen dieser Organe oder Verriehtungen sein, indem sie 
unabhängig oder unter gewissen Biofliisson der Nahrung, des Climas, 
dar Gewohnheiten, oder der Bewegung, welehe das Indiridoum kenn- 
zeichnen nmi ihm besondere physische und geistige Charactereigen- 
thümlichkeiten geben, wirken. In Wirklichkeit sind diese charas- 
teristischen Kennzeichen allenthalben unter den Menschen za beobach- 
ten, — wie Umfang des Gehirns, Fähigkeiten der Lungen, auffallende 
Stärke, Knochenentwickelung etc., nur über die Ursachen ist man im 
Dunkeln. Ohne nähere Beispiele anzuführen, haben wir in dieser Hin- 
sicht zwei merkwürdige Beispiele, nämlich: Morphy, den Schachspieler, 
und Blind Tom, den Pianisten, 

Es wird also erstens behauptet, das Temperament eine »ntür- 
liche Kundgebung menschlichen Lebens ist, die auf Wechselwirkung 
beruht. Aus gewissen Gründen, welche wir nur muthmansson können, 
wird der physische Organismus nicht nach einer nnd derselhen Form, 
oder vielmehr nicht anter immer gleichen inneren und Ausserlichen 
Eindüssen geschaffen. Die physische, geistige und sittliche Neschaffen- 
heit der Eltern vor der Empfängniss, die Wirkung vun günstigen oder 
ungünstigen Einflilssen während des Wachsens im mütterlichen Schouse 
und die Verhältnisse, in welche das Kind, nachdem es das Licht der 
Welt erbliekt hat, vorsetet wird, haben alle einen bedeutenden Ein- 
Auss. Wir glauben daher, dass Schönheit, Stärke, Energie, Sanftmnth, 
Anmuth, Geschicklichkeit, Fertigkeit, Geschmack, Genie, Fleiss, Mntlı, 
Gednid, Lebhaftigkeit, Ansdaner, Scharfsinn, Mässigung ete, und deren 
Gegentheile deshalb unter den Menschen entwickelt und ausgetheilt 
werden, um eine wohlthätige Abwechslung zu erzielen. Der ausze- 
zeichnete Physiologe Carpenter Aussert sich in Beziehung hieranf, 
wie folgt: Es wurde — sagt er — sowohl beim Menschen wie bei 
den niederen Thieren wahrgenommen, dass „es eine Neigung zur 
Veränderung giebt, weiche sich mehr oder weniger in allen jenen 
Racen von Thieren zeigt, welche die angeborene Fübigkeit hositzen, 
sich in Wechsel des Ulimns, der Lebens. und Nahrungweise leicht zu 
fügen und in den verschiedensten Veränderungen zu leben und zu ge- 
daihen. So finden wir, dass die Nachkommenschaft eines Panres NHans- 
thiere sich nicht »elbst oder anch nicht ibren Eltern gleichen — weder 
in körperlicher @leichartigkeit, noch in psychischer Beriehung — sonı- 
dern dass individuelle Unterschiede [wie sie genannt werden) 
unter ilmen vorkommen, Da diese Neigung zu Variation keirem Ein- 
flusse iinserrlicher Umstände zugeschricben werden kann, so wird sie 
gewöhnlich mit dem Epitheton willkürlich belegt." Carpenter 
behauptet, dass diese willkürliche Veränderung allenthalben unter dem 
Menschengesehlecht wahrzunehmen sei. Wir würden gerne seine ganze 
Beweisführung, welche mit grosser Mässigung und Schönheit vorgetragen 
ist, hier folgen Insten, doch können wir nur seinen Schloss anführen, 
welcher dahin lautet, dass hier keine wahre Schwierigkeit im Berechnen 
„der genauesten physiologischen Grundsätze (mit den grössten Ab- 
weichungen eines gewähnlieben Bildes von Achnlichkeit} ist, welchem 
wir in unserem Weberblick der verschiedenen Racen des Menschen- 
geschlechts hegegnen.'* 

leberdiess — indem wir diesen Grundsatz (der Veränderung) ein 
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wenig weiter führen — warum kunn nicht dasselhe Gesetze, welches 
sich in der Pilanzenchemio bewährt, bis zu einem gewissen Grad bei 
der Bildung der menschlichen Tempersmente mitwirken? Wir wissen, 
dass dieselben identischen Eleinente in denselben Proportionen, in wel- 
chen sie Zucker bilden, ehenso auch Stärke, Holz und Destrin erzengen. 
Dieses scheint eine schr seltsume Thatsnche zu sein und war bisher 
uverklärbar, mit Ausnahme der Hypothese, dasa die letzten Molseule 
der Elemente sich in jedem einzelnen Falle einer gewissen Gewohnheit 
nach verbinden und entweder Stärke, Zucker, Dextrin oder Holz 
erzeugen. 80 finden wir in ein und derselben Familie von gleichen 
Eltern, dass deren Kinder in physischer Beschaffenheit, in Gesinnungen, 
(ieschmäck und Neigungen gänzlich verschieden sind. Wir kännen 
hierfür nur den Grund angeben, dass in dem geheimninsvollen Labo- 
ratorium der Natur es ein ganz verschiodenes und feines Gleichgewicht, 
ein Berechtigen und Ordnen des Organisınus giebt, welches kurz nach 
der Goburt durch äusserliche und geistige Einwirkungen an wirkt, dass 
es trotz der Fortdaner Ausserer Gesundheit diess auffallonden Unter- 
schiede oder Eigenthümlichkeiten hervorruft. 

(Fortsetzung folpt.} 


Beiträge zur Kenntniss der Wirkung des Codeins. 
Von 


C. Ph. Falck in Marburg. 
(Forissizung aus No. 49.) 


Specielleres über die wichtigste Form der Codeinvergiftung: 
die conrulsire. 


Resumd der Versuche I, 3 und 4, 6, 7 und 10, 13— 24. 


Das Resums der bei den Süugethieren beobachteten Funetions- 
störungen fortsetzend, wende ich mich zur Betrachtung der 18 Codein- 
intoxicationen, woron jede im 2. Stadium wenigstens einen unzweifel- 
haften Anfall von Streckkrämpfen, von tetanischen Convalsionen, auf- 
kommen liess, Ich nenne diess Intoxicationen, die nicht alle mit dem 
Tode endigten, aber alle Inbensbedrohend waren, „Iebensgefährliche 
convulsive Codeinintoxicationen.‘“ Voranlasst wurden diese Vergiftungen 
bei 3 Bpecies von Säugethieren durch dreierlei Gaben von salzeanrem 
@odein. Von den 10 Kaninchen emphiugen 3 pro Kilogramm Körper- 
gewicht 0,2 Grm, 7 dagegen 0,1 Grm. salzeaures Codein. Von den 
2 Katzen erhielt eine (13) pro Kilogramm Körpergewicht 0,! Grm. 
salzanures Codein. Von der Katze des 14, Versuchs wurde das Körper- 
gewicht zwar bestimmt, aber die darauf berügliche Notiz eingebisst. 
Dar Hund des 1. Versuchs ompiing 0,2 Grm., die Hunde des 3. und 
10. Versuchs 0,1 Grm., der Hund des 6, Versuchs 0,05 Grm, salz- 
saures Codein für jedes Kilogramm Körpergewicht. Die Application 
des Giftes geschah in allen diesen Fällen subeutan, Im Gegensatze 
bierzu wurde dus Gift beim 4. und 7. Versuche infundirt. Die rela- 
tive Monge betrug 0,05 Grm. für jedes Kilogramm Körpergewicht. 

Die Folgen der Ineorporation verschiedener Mengen von Gift 
können verschieden sein, müssen aber nicht verschieden sein, auch 
müssen die Folgen verschiedener Applieationsweien nicht immer ver- 
schieden sein. Ihe übrigen Verhältnisse und Umstände kommen auch 
in Betracht! Ich habe jetzt nicht die Absicht, darzuthun, dass die 
Folgen der Einführung verschiedener Mengen von sslzsaurem Codein 
bei unseren Sängethieren verschieden anstielen. Diese Untersuchung 
würde mich jetzt zu weit führen und sie ist auch insofern überflüssig, 
als ich schon im Vorhergehenden Vieles dahingehärige vorgebracht 
habe. ‚Tetet kommt es darauf an, die hei den 18 Intozieationen be- 
merkten Störungen zu resumiren. Dass diese Aufgabe anders zu lösen 
ist, als es bei dem vorhin gegebenen Resumt des It. und 12. Ver- 
suchs geschah, beilarf keiner Beweisführung. Schon die grosse Zahl 
der beobachteten Vergiftungen zwingt dazu, einen anderen Weg ein- 
zuschlagen. Noch mehr drüngt dazu der Umstand, dass die Ferm der 
Intoxiestion, von der wir jetzt reden, unzweifelhaft die wichtigste 
ist. Sie verhält sich zur soporösen Form der Codeinvergiftung, wenn 
ich s0 sagen darf, wie die Regel zur Ausnahme. Die conrulsivische 
Form der scuten Codeinvergiftung kam unzweifelbaft 15 Mal, die sopo- 
röse kaum 2 Mal vor meine Augen. Die convulsive Form wurde also 
ceteris paribus 9 Mal ro gut studirt, ala die andere Form. Dieses und 
andere Gründe, deren Erörterung zu woit führen würde, zwingen mich, 
das Resume, welches ich jetzt zu besorgen habe, so auszuführen, wie 
ich damals, als ich die Thebainvergiftung in dieser Zeitschrift generell 
hesprach, zu Werke ging. Jch werde die bei den 18 Intoxicationen 
vorgekommenen Störungen so besprechen, dass ich jede mit der ihr 
zukommenden Benennung belege, diese Benenntngen mit Ziffern auf- 
führe und boj jeder Störung angebe, wie oft sie vorkam. So vor- 
schreitend, erhalten wir die speeielle Symptomatologie der am häufigsten 
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vorgekommenen Form der acuten Codeinvergiftung, Wer nun auch 
noch die Snccession der Intoxieationsphäinomene erüirtert haben will, 
dem rathe ich, die oben milgetheilten Protocolle des Casuisticums zu 
lesen. 


Specielle Symptomatologie der convulsivischen Form der 
Codeinvergiftung. 


I. 1. oder prodromales Stadium. 


1) Zulangen mit der Schnauze nach der Applications- 
stelle des Giftes kam nur bei der Katze des 14. Vernuchs vor; sie 
leckte an der Applieationsstelle, 

2) Kratzen und Scharren mit den Füssen sahen wir bei 
den 18 Intoxicationen höchst selten. 

3) Kothentleerung. 1 Hund (3) entleerte 6 Mal, 2 Hunde 
(I und 10) 2 Mal, 2 Hunde (4 und 7) 1 Mal Kotl,. Der Hund des 
1. Versuchs deponirte dünnen, hellgelb gefärbten, die übrigen Hunde 
starren, geballten Koch. Von den beiden Katzen Jdeponirte die eine 
(13) viel dünnen, gelben Koth, die andere keine Spur davon. Keins 
der Kaninchen entleerte Koth. 

4) Urineutleerung. Bei 4 Versuchen (1, 3, 4, 7) liessen die 
Hunda einige Zeit nach der Einführung des Giftes Urin fliessen. 

5) Locken und Agitiren mit der Zunge sah ich nur bei 
1 Kaninchen (18) und bei 2 Hunden (6 und 10). 

6) Zulangen mit den Vorderbeinen nach dor Nase, Wih- 
rend das Kaninchen des 18. Versuchs mit der Zunge leckende Be- 
wegungen machte, griff es mit den Vorderpfoten nach der Schuauze 
und putzta daran herum; die eine Katze (14) kratzte wiederholt um 
Maulo herum. 

7) Speichelfluss. Nur bei I Hunde (10) zeigte sich profuse 
Speichelseerstion. Die Katze des 14. Versuchs liess aus dem Maul 
eine achaumige Flüssigkeit abHiessen, 

8) Thränenfluss. Die Augen eines Hundes (1) erwiesen sich 
zeitweilig sehr ‚feucht, 

v) Abtropfen von Flüssigkeit aus der Nase kam selten 
vor, nur bei dem Hunde des 1. Verauchs bemerkte man nicht selten 
aus der Nase Tropfen niederfallen. 

10) Bewegung der Ohrlöifel. Die Kaninchen hielten vor der 
Application des Giftes die Ohrlüffel wie gewöhnlich. Unmittelbar nach 
der Application des Codeinsalzes hielten sie ‚ie Löffel aufrecht. Wenn 
das Gift zu wirken anfing, legten sie die Läffel nieder. Diese Ad- 
duetion erwies sich so constant, dass man daran den baldigen Eintritt 
ernsterer Zußille abnehmen konnte. 

Il) Injieirte Ohrlöffel sah man bus der einen Katze (13). 
Die Injestion hielt ziemlich lange vor und war 30 bedentend, dass die 
Ohren wie mit rother Tinte bestrichen aussahen. Auch die Nase des 
Thieres sah längere Zeit intensiv roch aus. Am ganzen Kopfe hatte 
eine Art von Flaxion im Yorläulerstadium sich ausgebildet. 

12) Rothe, injieirte Augen zeigten sich bei den Versuchen, 
von denen jetzt die Rede ist, selten. Die eine Katze (14) liews zur 
Zeit, als sie gegen das Licht empfindlich geworden war, gerüthete 
Augenlider bemerken, 

13) Gesteigerte Empfindlichkeit der Ketina; Licht- 
sehen. Die Katzen (13 und 14) suchten ball nach der Vergiftung 
schattige Plätze auf und blieben hier lieber, als an stark beleuchteten; 
sio schlossen auch die Augenlider und liessen merken, dass ihnen das 
Licht nicht angenehm sei. Auch der Hund des 3. Versuchs gab xeit- 
weilig den schattigen Plützen den Vorzug vor den beleuchteten. 

14) Sonstiger an den Augen, Prominirende, glänzende Aug- 
äpfel zeigten einige Kaninchen (15, 16 und 18). Eine der Katzen (13) 
liess zeitweilig sehr glünzende Augen sehen. Die Pupillen der vergif- 
teten Thiere erwiesen sich im Prorvmalstadium sehr verschieden. Die 
Popillen von 2 Hunden (3 und 4) und 3 Kaninchen (15, 18 und 17) 
waron mittelweit, die Pupillen eines Hundes (1) eng, die Pupillen 
einer Katze (13) und von 2 Kaninchen (16 und 24) weit. 

15) Zunahme der Frequenz der Respiration wurde bei 
vielen unserer Thiere recht auffallend bemerkt, 4 Kaninchen (15, 16, 
17 und 18) athmeten, wie es im Protosoll heisst, „beschlsunigt.'‘ Die 
eine Katze (13) begann sehr bald freguent zu athmen und athmete 
bald sehr frequent und hörbar und setzte dieas lüngere Zeit fürt, Die 
andere Katze athmete kurz vor dem Aufkommen des Tetanus schwer. 
Der Hund des 1. Versuchs athimete sehr bald freguent, sodann schr 
frequent und mit geüffnetem Maule. Andere Hunde (4 und 6) athmeten 
bald mihsam, bez. tief, bez, laut hürbar. Der Hund des 4. Versuchs 
atbmeto nach Ausweis des Protocolls leise, also nicht fresment, 

16) Klagende und andere Töne, Eine Katze (13) knurrte 
unwillig und die andere {14) liess ülter jammernde Tine hören. Dar 
Hund dos 4. Versuchs schrie, ala ihm das Codeinsalz injicirt wurde, 
laut auf. 


17) Zunehmendes Zittern bemerkte man bei allen Kaninchen. 
Die Bewegung nahm tum so mehr zu, je näher die Intoxieation zum 
Ausbruch der Convulsionen gelangte. Bei einigen Kaninchen stieg das 
Zittern bis zum starken oder sehr starken Zittern. Auch die Katren 
zitterten viel und allgemein am ganzen Körper. Bei einem Hunde (6) 
sah man öfter allgemeines Zittern, ein amderer Hand (10) liess nur 
leises Zittern bemerken, 

156) Einhergehen mit steifen Beinen bemurkte man äfter, 
Ein Hund (10) lief unruhig und mit merkwürdig steifen Beinen unter 
anhaltendem Gewimmer umher. Ein Katze (13) liof zeitweilig mit schr 
steifen Beinen, Auch bei 2 Kaninchen {20 und 22) bemerkte man 
steife Haltang der Beine. 

19) Kaukrampf kam bei zwei Kaninchen (19 und 24) zeit- 
weilig vor. 

20) Schreckhaftigkeit. Der Hund des 3. Versuchs schrockte 
üfter zusammen, besonders als der Tetanas aufkommen wollte, Auch 
beim 4. Versuch sah man den Hund öfter zusammenfahren. Der Hund 
des 6. Versuchs benahm sich, als wenn er Visionen hätte; er machte 
schreckhafte Bewegungen. Auch der Hund des 10. Versuchs liess 
zuwellen Schreekbewegungen orkennen. 

21) Convulsivische Erschütterungen. Der Hund des I. Ver- 
sachs fuhr nach der Einbringung des Giftes öfter zusammen, hatte 
Zuckungen nnd Conrulsionen, wälzte sich damit am Boden und liess 
unmittelbar vor dem Auftreten der tetanischen Krämpfe vielfache Er- 
schütterungen bemerken. Der Ilund des 3. Versuchs hatte erst öfters 
Zuckungen der Gesichtamuskelo, hernach Öftere allgemeine Zuckungen. 
Der Hund des 4. Versuchs machte nach der Infusion heftige An- 
strengungen der Muskeln, dann zeigte er Couvulsionen, wälzte sich 
damit am Boden herum, wurde auch in die Höhe geschleudert und 
dureh eonvulsirische Erschütterungen gequält. Zwei anılere Hunde 
(6 und 7) hatten unter Convulsionen zu leiden. Der Hund des 10. Ver- 
suchs lies nur einzelne convulsivische Bowegungen erblieken. Die 
Katze des 14, Versuchs wurde durch kräftige Muskolzusammenziehungen 
in die Höhe geschnellt und fuhr öfter zusammen. 6 Kaninchen (15 
bis 20) liessen grössere oder geringere convulsivische Erschütterungen 
sehen. 

22) Adynamie zeigte sich auch schon im 1. Stadium. Der Hund 
des 4. Versuchs konnte nach der Infusion nicht mehr atehen, sondern 
fiel, auf die Beine gestellt, wieder nioder, Der Hund des 6. Versuchs 
bemühte sich, vom Boden aufzustehen, fiel aber wieder in die frühere 
Lage zurück; er hatte die Beine nicht mehr in der Gewalt, Auch 
eine Katze (td) zeigte unzweifelhafte Adynamie; sie konnte sich zu 
einer gewissen Zeit nieht mehr auf den Beinen halten und kroch auf 
dem Bauche liegend umher. Mehrere Kaninchen (15 und 16) liesson 
die Vorderbeine vom Rumpfe abgleiten. Ein Kaninchen (22) konnte 
sich vor dem Tetanus nicht mehr erheben, bei jedem Versuche, diess 
zu thun, glitten «ie Beine aus. 

23) Taumeln. 80 etwas wie Taumeln glaube ich auch bemerkt 
zu haben. Der Hund des I. Versuchs wackelte zeitweilig hin und her. 
Der Hund des 6. Versuchs hat vielleicht gar Visionen gehabt. Beine 
Bewegungen wiesen darauf hin. 

24) Schläfrigkeit. Ein Gefühl von Müdigkeit mag dem einen 
und anderen unserer Thiere überkommen sein. Der Hund des 1. Ver- 
suchn legte sich zeitweilig, s0 dass man ihn für schläfrig hielt. Auch 
beim 6. Versuch kam so etwas vor, Lebrigens hebe ich hervor, wie 
schwer cs ist, geringe Grade von Müdigkeit bei Säugethiereu zu 
erkennen. 

25) Benehmen der Thiere. Bei weitem die meisten Sänge- 
thiere benahmen sich ruhig, nur wenige Ausnahmen kamen vor, Ein 
Kaninchen (15) jagte schr aufgeregt im Zimmer umher, ein anderes 
(21) lief zeitweilig stark; die anderen Kaninchen sassen ruhig. Eine 
Katze (13) verhielt sich schr aufgeregt und »eitweilig wie toll, Die 
Hunde waren im Ganzen ziemlich ruhig. Nur 2 Hunde {1 und 10) 
wechselten oft den Platz und die Haltung; zwischendurch hielten sie 
sich aber auch winder ruhig. 

Indem ich hiermit die Uebersicht der Varlüufer schliesse, glanbe 
ich darauf aufmerksam machen zu müssen, dass kein einziger bei 
allen 18 Versuchen durchweg vorkam, Von Constanz kann also 
keine Rede sein. Gleichwohl sind die Vorläufer wichtig genug, und 
was am häufigsten vorkam, ist nach dem eben Vorgetragenen nur 
leicht zu ersehen. 


Il. 2. oder convulsivisches Stadium (Krampfstadium). 

t) Streekkrämpfe, Bei allen 18 Versuchen stellten sich Streck _ 
krümpfe ein. Von 3 Kaninchen (15, 20, 24) hatte jedes I, von, 
4 Kaninchen (16, 18, 21 und 22) jedes 2, I Kaninchen (17) 3 Anfülle, 
von 2 Kaninchen (19 und 23) jedes viel mehr als 3 Anfälle. Ich au}, 
bei allen diesen Thieren nur das Bild des Opisthothonus. — Von der, 
Katzen verfiel die eine (13) 1 Mal, die andere (14) 2 Malin Tetanum, _ 
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Der Hund des 7. Versuchs hatte, weil er schr rasch starb, nur einen 
Anfall zu überstehen. Von 2 Hunden (1 und 10) hatte jeder 4 Streck- 
krampfanfälle. ler Hund des 4. Versuchs erhulte sich won der Ver- 
giftung; er liess auch nur einen Anfall von Streckkrämpfen bemerken. 
Als aber derselbe Hund mehr Codeinsalsz empfing, wurde er sehr uft 
von tetanischen Krämpfen heimgesucht, so duss or starb. 2 Hunde 
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(3 und 6) erholten sich won der Vergiftung. Der eine davun (3) hatte | 


2, der andere 1 Anfall. Wegen der Beschreibung dieser Conrulsionen 
bitts ich die Protocolle nachzuschen. 

2) Andere atetanische Krämpfe. 
grosse Manvigfaltigkeit: 

Masticaturischen Krampf bei 4 Hunden (1, 3, 4 und 10), 
1 Katze (13) und 5 Kaninchen (18 — 20, 22 und 23). Beim Hunde 
des 4. Versuchs war diese Bewegung höchst beduntend. 

Zähnekpirschen bui I Hund (10) und I Katze (15). 

Schwimmbowsgungen bei ? Hunden (3 und 10) und 5 Ka- 
oinchen (16, 17, 19, 22, 23). 

Tritibewegungen bei 2 Hunden (l und 6) und 2 Kaninchen 
(21 und 22). 

Zappeln bei I Hund (6). 

Clonische Convulsiunen bei 3 Hunden (4, 7 und 10), i Katze 
(13) und 5 Kaninchen {15, 1IT7— 19 und 22). 

Zuckungen bei 2 Hunden {3 und 6) und 1 Katze (14). 

Stosskrämpfe bei 2 Kaninchen (20 und 22), 

Convulsirische Erschütterungen bei I Hund 
I Kaninchen (20). 

Zitterkrampf bei ? Kaninchen (17 und 24). 

Starkes Zittern bei i Hund (6), 1 Katze (13) und 2 Kanin- 
chen (17 und 24). 

Muskelschwirren bei 2 Kaninchen (16 und 18). 

Zusnammenfahren bei 1 Hund (#). 

Verdrehen der Augen bei I Hund (A). 

3) Athmungsstörung. Bei allen Kaniuchen cessirte das 


Wir sahen daven eine | 


10) und ı 


| 


Athwen beim Eintritt der ersten Struckkrämpfe, und wenn diese | 


wiederkehrten, 30 zeigte sich auch wieder Atlımungshemmung, bald 
mehr, bald weniger. Dei den Katzen und Hunden war die mit den 
Streckkrämpfen verkalipfie Athmungshemmung nicht immer so deutlich 
ausgesprochen, wie bei den Kaninchen, aber doch vorhanden, 
Freynuentes Athmen kam im Laufe des 2 


Stadinms öfter vür. ) 
Nach Ablauf des 1. Anfalls von Streckkrämpfen stellte sich nämlich | 


das Athmen wieder her und sieigerte sich dann bei dem einen und | 


anderen Versuche sehr bedeu.end. Bei 1 Katze (17) und 3 Hunden 
(1,4 und 10) bemerkte man zwischen zwei Krampfaufällen „‚frequente‘* 
und „sehr frequente** Respiration, Auch pfeifendes Athmen wurde 
constatirt, desgleichen mühsames, tiefes und schweres Athmen. 

4) Mauilaufreissen und Luftschnvappen sah man besunders 
bei den Kaninchen sehr oft {16, 19, 20, 22, 25, 24). 

5) Cyanose kam im Gauzen selten (19 und 22) vor. 

6) Kingende und andere Töne wurden oft genug gehört, Eine 
Katze (14) jammerte, 2 Hunde (3 und 6} schrien viel, bez. laut, Auch 
1 Kaninchen {19) liess Tüne hüren. 

T)} Muskelerschlaffung zeigte sich oft genug. Dei den Ka- 
ninchen kam sie am ausgespröchensten und mitunter wiederholt vor. 
Auch bei 1 Katze (14) und 3 Hunden (3, 4 und IW) wurde sie bemerkt 

8) Adynamie constatirte man bei 1 Katze (13) und 3 Hunden 
(1, 4 und 1%). 

9) Kreisbewegungen. Wegen dieses merkwürdigen Phänomens 
verweise ich auf das Protocoll des 6. Versuchs. Auch Rückwärts- 
schreiten kam in einzelnen Fällen vor, 

10) Enge und weit» Pupilien. Enge Pupillen zeigten sich 
im Ganzen selten (t, 26, 23), weite dagegen öfter (4, 13, 17, 19, 20, 
22, 23, 24), Mittelweite Papillon wurden auch bemerkt (1, 7, 10, 15, 
16, 17, 18, 19), Wegen der näheren Umstände verweise ich auf die 
Protseolle. 

11} Soper kam beim Hunde des 4. Versuchs vor. 

12) Vermehrte Absonderung von Speichel zeigte sich be- 
sonders bei den Hunden (!, 3, 4, 6, 10) bald in Form von Geifer, 
oder Schaum, oder »Is fiessende Materie, 

13) Harnentleerung zeigte sich sehr selten {fi}. 


#0, - 


Ill. 3. oder paralytisches Stadium. 

Die symptomatologische Characteristik desselben ist schr kurz: 

1) Lähmungsartige Erachlaffung der Muskeln. Diese 
stellto sich bei allen Kaninchen vor dem Eintritt des Scheintods so 
recht ersichtlich ein. Auch bei den Katzen und den dem Gifte erle- 
genen Hunden (1, 4, 7 und 10) sah man sie, 

2) Scheintod, bei dem bekunntlich das Herz fortschlägt, wäh- 
rend die Respiration cessirt, war bei allen Thieren schr leicht zu con- 
stafiren. 
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5) Weite Pupillen sah man nicht selten (10, 14, 17, 18, 
20, 23). 

4) Ablauf des Urios sah man bei einer Katze (14). 

Wir schliessen diese Urcbersicht der Intoricationsphänumene der 
Codeinvergiftung mit einer übersichtlichen Zusammenstellung der Er- 
gebnisse der Temperaturmessung. 
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Mac sieht hieraus, dass das salzsaure Codein die Temperaturen 
der Thiere s0 änderte, dass die Endtemperatur 5 Mal die Initialtem- 
peratur übertraf. 6 Mal lagen die Verhältnisse entgegengesetzt. Lebri- 
gens bitte ich zu vergleichen, was ich vor einiger Zeit ber diesen 
Gegenstand an einer anderen Stelle ’} veröffentlichte. 

(Fortsetzung folgt.) 


Therapeutische Methode bei Pneumopyothorax in Folge 
perforireuder Lungenwunden. 
Von 
Stabsarzt Dr. Bahr. 
4 2. im 6, Feidiszsreih des 40. Armeecarps vor Metz 
tSchlass sus No. 49.) 


Verfolgen wir nach dieser theoretischen Abschweifung die unter- 
brochane Krankengeschichte und wielerholen wir ktrz, dass die ganze 
2. Woche hindurch dus Pleuraseeret ein wenig faulig roch, dass das 
Secret eiwa ein Pfund pro Tag betrug, dass Patient mässig hieberte 
und am Eods der 2. Wuche durch Fieber und Süfteverlust ziemlich 
stark abgemagert war, Ich durfte annehmen, dass das Fieber ledig- 
lich durch die füulige Beschaffenheit des Secrets erzeugt war, denn 
ich wusste aus Erfahrung, dass ein fleissig berausgepresstes füuluiss- 
freies Pleurnscoret, ähnlich einem Heissig herausgehusteton profusen 
Broochialseeret, durch sich allein kein Fieber macht und sogar eine 
Zunahme der Körperfiille gestattet, Ich durfte ferner annehmen, dass 
die Pleurasecretion jediglich deshalb #0 reichlich von Statten ging, weil 
das Becrot auf der Pleurafläche faulig wurde, hierdurch die Plenra an- 
ützte umd zu »4 massenhafter Secretion fortdauernd reiste, Jenn ich 
wussie aus Erfahrung, dass eine in ihrer gnuzen Ausdehnung eiternde 
Pleurn unvergleichlich weniger »ecernirt, wenn dns Seeret nicht faulig 
inheirt wird, In Folge aller dieser Erwägungen liess ich mit Beginn 
der 3. Woche bei unserem Kranken täglich 2 Mal eine halbe Clystier- 
spritze verdünnten Korhweins in die Pleurahöhle injieiren und nach 
einigen Minuten vom Pat. wieder evacuiren. Nuch diesen reinigenden 
Auswaschungen der Höhle wurde das Seeret sehr buld vollständig geruel« 
frei, es wurde äusserst diekflüssig, und die Eitermenge nahm täglich mehr 
und mehr ab. Mit dem Eintritt der Fänlnissfreiheit des Secrets wurde 
Pat. gleichzeitig fieberfrei, sein Appetit und seine Kräfte besserten sich, 
die Athemnuth nahm, wie bisher, »o auch ferner mehr und mehr ab 
und Pat, war einen Monst nach seiner Verwundung fast ganz voll- 
ständig bei seiner früheren Körperfüllo und blieb tagüber ausser Bett. 
Um diese Zeit verengerte sich der Ausflusscanal sehr und verstopfte 
sich Üfters, so dass er täglich von einer Sonde passiert werden musste, 
Vebrigeus wurde erst um diese Zeit zufüllig entdeckt, dass die Kugel 
einen Zoll unterhalb der unteren Schulterblatispitze zwar durch Heraus- 
schleuderung eines Rippensplitters einen kleinen Riss in die Haut gu- 
mwächt haıte, dass die Kugel aber und mit ihr mehrere Rippenstückchen 
bis jetzt unter der Haut gesessen hatten, ohne sich bisher dem Pat. be- 
merklich gemacht zu haben. Sie wurden entfernt. Am }2. November, 
also 5 Wochen nach der Verwundung, reiste Pat. in viligem Wohlsein 
nach seiner Heimath Berlin. Die Lungenfistel musste, wie gesagt, öfters 
sondirt werden und Pat. einculirte alslann eine geringe Menge, 1—2 Thes- 
löffel voll, ganz geruchfreies Secret. Die Ausdehanug seiner Lunge 


war vollständig bewirkt. Jedoch war '/, Zoll unterhalb der Brustwarze 
[1 


Virchow's Archiv, 40. 84, 
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und 1 Zoll unterhalb der Schulterblattspitze, also dem untersten Theil 
des Pleurasacks entsprechend, der Pereussionsschall halb gedämpft, aber 
lautes, unbestimmtes Athemgerüusch im Bereich dieser Vämpfung hür- 
bar. Dur untere Leberrami und das Herz lagen an ihrem richtigen 
Platz und ich nehme deshalb und weil Pat, ganz fieberfrei war, nicht 
an, dass im untersten Theil des Pleurasucks ein kleiner Rest von Eiter 
abgesperrt worden ist und allenfalls später nuch perforiren wird. Auch 
wäre diess Ereigniss von relativ geringer Beientung. Vielmehr nehme 
ich an, dass die untersten Theile der Lunge noch wicht ganz vollstän- 
dig ausgedehnt waren und sich bezüglich des Pereussionsschalles und 
d«s Athersgeräusches etwas abuurm verbielten. Wirbelsäule war noch 
ein kein wenig gek.limmt, 

Man wird zugeben müssen, dass ein solcher Verlauf eines Pneu- 
mopyothorax ein ganz nnerhörter, und bei einem am oberen Brustbein- 





rand gelsgerten Austlusseanal noch niemals dagemesener ist, weil im | 


solchen Füllen immer die abschenlichste Verjauchung statt gehabt hut, 
Dieser Pat. und der zugleich zu erwähnende lagen mit einigen zwanzig 
Verwundeten in demselben Raum und haben sich niemals durch Ge- 
uch bemerklich gemacht. Die hier beschriebene Evacunıionsmethode 
hat bei vielon Aerzten, denen ich sie gezeigt, grosses Interesse erregt. 

Johann Gottlieb Heschke aus Wiesn bei Görlitz wurde gleichfalls 
am T. October bei Metz verwundet und kam am folgenden Tage in 
Behandlung. Lat. hatte den Schuss erhalten als er im Anschlage Ing, 
der rechte Arın also hörizontal erhoben war. Die Kugel war um 
rechten Rand des Brustbeins zwischen 1. und 2. Rippe eingedrungen, 
hatte die rechte Lungenepitze horizuntal durchbohrt, war in den rechten 
Arın eingetreten und hatte in der Mitte der hinteren Seite des Ober- 
arms ihren Ausweg gefunden. In den ersten 5 Tagen nach der Ver- 
wundung hustete Pat. wenigen, eiterigen, bintigen Schleim aus; die 
Wunde zwischen I, umd 2. Rippe war und blieb verqunllen und be 
deckte sich mit einem trockenen Scherf. Aın 6. Tage nach der Ver- 
wundung brach des blutige, stark stinkende Pleuraaecret durch die 
Wunde des Öberarms durch und strümte » reichlich, zumal bei zu- 
fälligen Hustenstüssen, dass, als ich von diesem Ereignis Keuntniss 
erhielt, bereits ein paar Teller voll blutiger Jnuche aufgefangen worden 
wuren. Auch Luft hustete Pat, unter Rasselgeräuschen aus dem Arm 
heraus. Sofort wurde nun, also erst am 8. Tage nach der Verwun- 
dung, die Evacuation dieser Jauchigen Höhle in deissige Arbeit ge- 
nommen. ln der Knie-Elleubogenlage mit Herabsenkung der Schulter 
der kranken Seite und Hochhebung des Beckens musste Pat, etwn 
8 Mal täglich unter, vielen kleinen Hustenstissen seine Höhle möglichst 
vollständig entieoren, Erst 2 Wochen nach der Verwundung öffnete 
sich auch die vordere Drustwunde am rechten Brustbeinrand; die Era- 
custion der Cavität ging nun durch beide Ocinungen leichter von 
statten und von num an atrümte Luft bei jedem Aıhemzug schlürfend 
in die Brusthöhle ein und aus. Ganz »0 wie bei den beideu Krank- 
heitsfällen, über welche zuerst berichtet wurde, gelnng es auch in 
diesem Falle die Ummandelung des jauchigen Secrets in ein gut aus- 
sehendes, rein eiteriges, sohr prompt und vollständig zu bewirken, ganz 
fäulniesfrei wurde das Secret jedoch nicht. In der 2. Woche mochte 
täglich eiwas über ein Pfund prodveirt werden. Da nun dabei Pat. 
etwas fieberte, da er sehr sensibel wär, hypochondrische Neigungen hatte, 
da er ferner wenig Nabrungsmittel vertrug und auch von Hause aus 
ein ziemlich schwüächlicher Mann war, so begreift sich leicht, dass die 
Abmagerung des Pat. sm Ende der 2. Woche sehon eins bedeutende 
war. Doch konnte Pat, immer noch gehen und betrieb seine Evacun- 
tionsarbeit mit Eifer und ohne jede Hülfe, 


in die entleerte Unvität injieirt, überhaupt ganz +0 wie im vorigen Fall 
verfahren. In der 3. und 4. Woche nahm nunmehr die Menge des 
produeirten Beeretsz allmälig ab, das Fieber stellie sich nur Abends 
in geringem Grade ein, Pat. bekam Appetit, die Abmagerung staud 
still. In der 5. Woche besserten sich die Kräfte ein wenig, Pat. war 
öftera am Tage ausser Bett; da jedoch ver Kiter much immer ein wenig 
roch, so wurden täglich 4 Mal Kothweineinspritzungen durch die Arm- 
wonde gemacht, wobei jedoch nur ", Ulystierspritze voll Platz in der 
Höhle fand. Die Wunde zwischen I. und 2. Rippe war zugeheilt. 
An Anfang der 6. Woche ging Pat. in andere Behandlung über, Er 
war damals noch immer sehr bedentend abgemngert, jeduch hielt er 
sich mehr ausser Bott als in der 3, und 4. Woche, seine Gomilths- 
stimmung war weniger deprimiet, er war hoffnungsvoller. Der Per- 
cussiunsschall war, ganz ähnlich wie im vorigen Wall, unterhalb der 
Brustwarze und unterhalb der Schulterblattspitze halbgedämpft, jedoch 
war lautes Athemgeräusch im Bereich dieser Dämpfung hörbar, Auch 
war der Schall über der Fossa supraspimata gedämpft. Der untere 
Leberrand war au seinem richtigen Platz fühlbar, alao eine Absperrung 
eines Eiterdepots in den untersten Tlhieilen des Pleurasackes auch bei 
diesem Kranken nicht anzunehmen. 

Wenngleich dieser Krankheitsfall bei weitem nicht so sicher als 
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der vorige als ein geheilter in Abgang kam, wenngleich dieser Kranke 
zweifellos noch in Lebensgefahr schwebte, zumal nach Entrückung aus 
den bisherigen Verhältnissen, »0 hat doch dieser Fall mit dem vorigen 
manches Gemeinsame und manches Verschiedene, was einer Betrachtung 
unterzogen werden muss. Im ersteren Fall öffnete sich der Pleurasack 
so frühe, dass der Inhalt bei der Eröffnung noch nicht faulig infleirt 
war. du Folge der frühzeitigen Evaeuation des Inhalts wurde im 
ersteren Falle das Secret erst am 6. Tage missfarbig und nahın einen 
ganz geringen Füulcissgeruch an, der sich später nach einer einge- 
leiteten Spülung „ehr prompt verlor. Im zweiten Fall ülfnets sich 
das Pleurabassin in der Mitte des Oberarms nach 6 Tagen und da os 
zweifellos nicht hormioetisch abgeschlossen war, war der Inhalt bei seinem 
ersten Erscheinen recht stinkend. is gelang jedoch schr bald, gut 
ausschendes, eiteriges Secret zu erzeugen, die Fäulnissfreiheit dieses 
Seerets durch Spülung zu bewirken, gelang jedoch nieht ganz voll- 
»täudig. Folglich war hier dus Etablissement putrider Fermente ein 
fest anhnftenden. War es vielleicht ein zurückgehaltener Tuchfetzen, 
eder war es vielleicht das schwammige Gewebe der Lungensubstanz, 
ans welchem, eben wegen der schwammigen Structur, die hier Wurzel 
geschlagenen Fermente schwerer herauszutreiben sind als aus anderem 
Gewebe? Verrieth sich die Erkrankung dieses Lungengewebes durch 
die Dämpfung in der Fossa supraspioata? Das lässt sich nicht be- 
antworten. Gewiss aber dürfte der relativ unglinstigere Verlauf im 
zweiten Krankheitsfall zur frühzeitigen künstlichen Oeffnung des Plaurs- 
bassins, erent, init einer Troienrenniile anregen. Der letzte Krankheits- 
fall hat ferner mit dem vorigen das Gemeinsame, dass in beiden Fällen 
durch die plaumässig eingeleiteten Hustenstdase die Entfaltung der 
Lunge vollständig bewirkt wurde; da jedoch bei einer perforirten Lunge 
Pat. ausser Stande ist, seine Lunge so aufzublusen, dass sie bis an 
die Brustwand heranreicht, so muss man annehmen, dass ılie weiters 
und vollständige Heranziehung der Lungenoberfläche an die Brustwand 
dureh die Schrumpfung des Granulationsgewebes bewirkt wurde, welche 
Kraft, da sie bekanntlich das Knochengerlist zu verkrümmen im Stande 
ist, sehr leicht die Lungenoberfläche an die Brustwand heranzuziehen 
vermag, nachdem Pat. durch das häufige Aufblasen der Lunge ver- 
mittelst regelmässiger Hustenstösse beide Flächen einander genähert hatte, 

Geben wir zur Betrachtung derjenigen perforirenden Lungenwunden 
über, welche entweder schnell tödtlich werden oder aber wenig oder 
gar keins plenritische Erkrankung veranlassen, Auf dem Schlachtfelde 
kann man sich bei jedem Verwundeten mit Lungenperforation daven 
überzeugen, Jass er durch gelindas Pressen Luftblasen aus der vorderen 
Brustwunde horrortroiben kann. Man kaon demnach diesen Versuch 
zur Sicherung der Dingnose verwenden md es kann dies ein Bedenken 
durchaus nicht haben. Sulche gelinde Pressungen (und stärkere sind 
nicht erforderlich) führt ohnediess jeder Mensch zu oft aus, beim Rei- 
nigen der Nase, beim Husten, bei Stuhl- und Harnabisetzung, bei jeder 
Muskelanstrengung, um sich zu erheben oder sich amzudrehen n. ». w., 
als dass, wenn mau eine solche gelinde Pressung vom Pat, absichtlich 
ausführen lässt, hierbei die Rede davon sein künnte, dnss man Luft 
in den Pieurasack treibe und etwaige Verklebungen der beiden 
Pleurablätter trenne. Wem eine solche Abhebung der beiden Pleura- 
blätter überhaupt möglich ist, d.h. wenn Verwachsungen, die mehr 
aler weniger vollständig sein können, diess nicht mehr oder weniger 
vollständig hindern, muss die Abhebung der beiden Pleurablätter 
unmittelbar auf die Verwundung der Lunge folgen, denn da die 
Lunge bis an ihre Plenraoberläche mit Lufteamülen durchrogen ist, 
muss aus diesen oberllüchlichen Enfteanälen die Luft in den Pleurasack 
hineingesogen werden wie in einen sich erweiternden Binsebalg. Denn 
die elastische Contractilität der Lunge arbeitet auf diese Auseinander- 
weltung des Plenrasucken hin. Es ist durchaus nicht daran zu denken, 
dass verklebeude Blutgerinnsel stark genug sein könnten, die Aus- 
einanderweitung des Plearasackes zu hindern. oder dass sie stark genng 
sein sollten, alle eröffneten Luftcanäle sofort und fir immer zu ver- 
stopfen. Diese Anuseinanderweitung des Plenrasacken muss also mit 
phreicalischer Nothwendigkeit gleich nach der Verwundung erfolgen, 
wenn nicht Verwachsungen bestehen. 

Die Action der Brustpresse kann bei erschwertem Austritt der 
Luft durch die Brustwand eine noch stärkere Füllung de« Plcurnsackes 
mit Luft bewirken, als durch die elastische Contractiun der Lunge 
schön bewirkt wnrde und sie kann and muss bei erschwertem Austritt 
der Luft durch die Rrustwand zu der Contraction der Lunge nuch 
Es ist mir sohr wahrscheinlich, dass 
in den Fällen, io weichen sslche Verwunlungen in den erster 
48 Stunden tödtlich wurden, der Tod wirklich durch diese schnelle 
Compression einer Lunge und durch secundäres Ordem der zweiten 
Lunge erfolgte. Ich habe wenigstens in solchen Fällen, deren ich 
mehrere geschen habe, «urchatis den Eindruck eines Longenödems er. 
hnlten und durchaus nicht dem einer tädtlich werdenden Bintleer@_ 
Leider fehlte es mir in jenen Tagen immer an Zeit, um den Mscha_ 
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miamas der Todesart auch darch Section festzustellen. Ich würde aber 
jetzt, seit ich über die Heilbarkeit perforirender Lungenwunden durch- 
aus andere Vorstellungen gewonnen habe, als ich vor dem Kriege hatte, 
mich in solchen Fällen von Erstiekungsgefahr schnell zur Theracoren- 
tese entschliessen und die comprimirte Lunge aufbiasen lassen, 

Es kann also allerdings nicht gesagt werden, dass die Action der 
Brustpresse zu diagnostischem Zweek hei frischer perforirender Lungen- 
wunde nicht anch einigen Nachtheil durch Compression der Lunge haben 
könnte, aber es muss fastgehalten werden, dass nur ein gelindes Pressen 
für diesen diagnostischen Zweck nöthig ist, dass suiche Pressungen 
unter allen Umständen nicht ausbleiben und sicherlich schon umfang- 
reich stattgefunden haben, ehe der Arzt den Kranken zu Gesicht be- 
kommt, dnss ferner die Diagnose der Lungenporforation anders durchaus 
nicht festgestellt werden kann, als durch die Permeabilität der 
Lunge für Luft, zumal Quotschungen der Lunge wie sie bei Schuss- 
feneturen der Rippen und des Schulterblatts erfolgen, ebenso Bluthusten 
muchen, als Lungenperforstionen, fermr dass Nachtheile von gelin- 
den diagnostischen Pressungen mir nicht ersichtlich geworden sind. 
In Zukunft würde ich übrigens, wenn bei sslchem diagnostischem 
Pressen sofort Compression der Lunge und Athemnoth entstände, die 
Thoracocontese machen, 

Die Auseioanderweitung des Pleurasuckes und die Vollsaugung 
desselben mit Luft, ähnlich der Vollsaugung eines sich erweiteroden 
Binsebalgs muss alw mit physicalischer Nothwendigkeit gleich nach 
der Verwundung erfolgen, wenn nieht Verwachsungen innerhalb des 
Pionrasacks bestehen. Wie nun ein auseinander gewuiteter Pleurasack 
durch das einfiessende Wundsecret nicht pleuritisch erkranken sollte, 
ist mir unbegreiflich.. Wenn also, wie es Thatsache ist, und wie ich 
nunmehr drei Fälle erzühlen werde, Plewritis bei perforirenden Lungen- 
wunden ausbleibt und eine solche Wunde, selbst olne dass sio zu 
irgend erheblicher pneumonischer Erkrankung führt, wie ein ganz un- 
erheblicher Hanrseilschuss heilen kann, so ist ınir ein solcher Krank- 
heitsverlauf lediglich unter Voraussetzung slter, intrapleuritischer Ver- 
wachsungen rerstündlich, Je weniger Pleura eine Brustseite in Folge 
von Verwachsungen übrig behalten hat, in desto beschränkterem Um- 
fange ist eine Pleuritis möglich, Jedoch nur einer der drei latienten 
mit perforirender Lungenwunde, von denen im Folgenden die Rede sein 
wird, glaubte sich darauf zu besinnen, dass er vor I1 Jahren eine 
Brustentzndung derselben Seite gehabt habe. 

Zunächst ein Vall mit Contourschuss um die Pleura herum olme 
die Lunge zu eröffnen. Sellonis wurde am 18. August durch einen 
Schuss verwundet, dessen Eingangsöffnung am Manubrium sterni, dessen 
Ausgangsöffnung am äusseren Rand des Schalterbintts sich befand, Am 
30. August kam Pat. in meine Behandlung. Ich fünd ibn in fast 
völigem Wohlsein; er fieberte wenig uder gar nicht, hustete ganz 
wenig, athmete ganz ruhig. Ich liess ihn in vornübergebeugter Stellung 
pressen und es wurde etwa ein Esslüflel voll Eiter eracuirt; keine 
Luftblasen. Dieses Mannüver der Eiterevacuation musste Pat. nun 6 
bis & Mal täglich wiederliolen. Die Eitermenge, die anfünglieh dreistüud- 
lich 2 Theelötfel voll betrug, nahm täglich mehr und mehr ab, Nach 
12 Tagen versiegte die Eitersecretion ganz und Put, war vollständig 
gesund, Obgleich die Lunge in diesen Falle sicher nieht perforirt 
war, da solche Oefnungen, gleich allen Echleimhautiisteln, sich nicht 
schnell schliessen und zumal bei der Lange dem Verwachsen solcher 
Oecfinungen durch die niemals ganz ausbleibenden Hustenstösse ein er- 
hebliches Hinderniss bereitet wird, so erstreckte sich doch die Eiter- 
quelle bei diesem Verwundeten bis in das Terrain der Brustpresse 
hinein und erst durch Verwendung der Brustpresse konnte diese tief 
entspringsade Fiterquelle regelmässig und ganz und gar vollständig ent- 
leert werden. Ich fürchte, dass es ohne dieses gewaltige Heilmittel 
zu einer substernalen Kiteransammlung gekommen sein dürfte. 

Gustav ling vom Inf.-Reg. 100 erhielt am 15. August einen 
Schuss, welcher vom rechten Brustbeinrand, zwischen den vorderen 
Enden der ?. und 3. Rippe eindrang und am inneren Rand des rechten 
Schulterblatts austeat. Als ich am 30. August den Verwundeten zum 
ersten Mal sah, war er ficherfrei, athmete ganz ruhig und fühlte sich 
vollständig wohl. Er hatte etwas Husten mit blutigem Schleimauswurf, 
wobei jedesmal sich Luftblasen aus der rorileren Wundilnung hervar- 
drängten. Von nun an gab ich ihm auf, regelmässig dreistündlich in 
der Knieellenbögenlage seine Lungenwunde zu evacniren und er befür- 
derte hierbei mit leichter Mühe jelesmal fast einen Easslüffel blutigen 
Eiter heraus, Das Aushusten blutigen Schleims härte nun sofort auf, 
da nunmehr dieser Schleim durch die vordere Wundötnung regelmässig 
und vollständig entleert wurde. Schon nach 9 Tagen war dieser Wund- 
canal ganz geschlossen und Pat. ganz vollständig wohl, 

Pr.-Lieutenant M. vom sächsischen Inf.-Reg. No. 107 erhielt am 
18. August einen Schuss durch die rechte Lunge, wobei die Kugel 
2 Zeil vom Brustbeiun entfernt zwischen 3. und 4. Rippe eindrang und 
in der Nähe der unteren Spitze des Sehulterblatts austrat. Ich bekam 


Pat. erst am 30. August in Behnndlang. Er gab an, vor 11 Jahren 
eine Brustentzündung derselben Seite gehabt zu haben. Pat. fieberte 
ässig, er hatte ziemlich ruhigen Athem, hustete wenig blutigen Schleim 
aus, wobei Lufiblasen sich reichlich hervordrängten. Die Secretion ans 
beiden Enden des Schunscanals war eine sehr geringe, Pleuritis nicht 
nuchzuweisen. Am folgenden Tage jedoch drüngte Pat. auf meine Ver- 
anlassung in der Knieollenbogenlage etwa 2 Esslöfel voll ziemlich faulig 
riechenden Eiters aus der vorderen Wandöfnung heraus und wieder- 
holte von nun an diess Experiment 4 Mal, später 6 Mal täglich, wobei er 
anfangs jodesma! reichlich einen Esslöffel voll, Morgens sogar 2 Esslöffel 
voll eracuirte, Nach 11 Tagen wär in Folge dieser Evacnationsme- 
thode der Zustand ein derartiger, dass das Seeret auf ein paar Tropfen 
pro die redueirt war, die Morgens ans der Ästelärtig verengerten Wunde 
in vornübergebengter Stellung hervorgepresst werden konnten. Hintere 
Wundöffoung hatte sich geschlossen. Pat. hatte Appetit, kein Fieber, 
fühlte sich ganz wohl und beabsichtigte nach einigen Tagen in's Inland 
zu reisen. 

Friedrich Zindahr aus Westerhausen im Kreise Neu-Kuppin bekam 
am 7. October vor Metz einen Schuss durch die Brust, der die Lunge 
eröffnete. Es trat keine Pleuritis ein und die Eracuation des geringen 
blutigschleimigen Secrets wurde in diesem Falle, der gleich in meine 
Behandlung kam, von vornherein Aeissig in der Knieellenbogenlage 
durch Action der Brustprosse bwwirkt. Pat, wurde nach 16 Tagen in 
völligen Wohlsein, das durch die Lungenwunde überhaupt nicht in 
nennenswerthem Grade gestört worden war, in's Inland gesandt. 

Wenngleich der bei Lungenwunden unwillkürlich eintretende Husten 
rocht sehr nütalich für die Evacuntion des Wundseerets der Lungen- 
wunde ist, so führt doch die planmässige Anwendung der Brustpresse 
in zweckmässiger Körperhaltung «diese Evasuatioo sehr viel rollatän- 
diger herbei und deshalb ist diese Action der Brustpresse bei Lungen- 
wunden immer zu verwenden. Die Brust- und Bauchpresse hat über- 
haupt bei allen ihrem Terrain ontquellenden Biterungen den 
staunenswerthesten therapeutischen Efect, der leider den Aerzten noch 
immer unbokannt ist, obgleich ich hierfür doch #0 manche Beweise 
beigebracht habe, und man hat diese Prossungen deshalb immer so zu 
verwenden, wie sie im Bronechinlcatarrh unwillkürlich in Form eines 
heilbringenden Hustens verwandt werden, Ohne Husten wäre jeder 
Bronehialcatarrhı tödtlich. 


Mi 
Chloralhydrat gegen Seekrankheit. 


Es wiederholt sich immer wieder die alie Erfahrung, dass mit 
nenen therapentischen Mitteln viel und nach den verschiedensten Seiten 
hin esperimentirt wird, nicht gerade in allen Fällen im Interesse der 
Kranken. Neue Mittel, neue Methoden missen namentlich „herhalten‘* 
zu Versuchen, gegen Krankheiten endlich die Pauacke zu finden, die 
lange ersehat ist, und doch nie kommen wollte, Es kunn nicht Wunder 
nehmen, dass es nun dem Chloralbydrat, einem s0 eigenthünlich wir- 
kenden Mittel, gerade #0 gegangen ist und auch das wird sich zeigen, 
was wir schon »0 häufig erfuhren, dass schliesslich auch ihm zum 
Nutzen der Leidenden engere und sichere Grenzen für den Kreis der An- 
wendung gezogen werden. Das Schicksal, ganz vergessen, in die Kumpel- 
kammer dor obsoleten Mittel geworfen zu werden, wie es so manchen 
anderen Arzueikörpern mur zu schnell geschah, wird os aber nicht theilen 
und der Name Oscar Liebreich ebenso mit ihm sich in dankbaren Ge- 
sinnungen der Aerzte dauernd verknüpfen. Neuerdings hat ein bayrischer 
Arzt, Dr. Döring, in der Wiener Med. Wochenschr. (No. 52), «las 
Chloralhydrat, bestimmt „eine Lücke zwischen der Wirkung des Opiums 
and der des Cloroforms auszufüllen,‘ gegen die Seekrankbeit, diesem 
srux merlicorum seit Jahrhunderten, empfohlen, und zwar an der Hand 
eine Reihe von Fällen, an denen er selbst die guten Wirkungen er- 
probte. Für seine Ikeobschtungen nimmt von vornherein ein, dass er 
der Meinung ist, es sei auch der Seekrankheit gegenüber thörig, an eine 
Universalmediein zu denken, vielmehr miisse auch bei ihr individaalisirt 
werden und höchstens sei der Ansicht alter berühmter Seefahrer Rech- 
nung zu tragen: „es gebe kein besseres Mittel als ein paar Löffel voll 
Castoröl,* insofern allerdings Beseitigung der constant mit der See- 
krankheit einhergehenden Verstopfung ein wesentlich erleichterndes Moment 
abgebe. Auf len zwei letzten transatlantischen Reisen, welche Herr 
Döring auf Schiffen des Norddeutschen Lloyd als Arzt machte, he- 
nutzte er die günstige Gelegenheit, dns Cbloralhydrat, das ihm in voller 
Reinheit zur Verfügung stand, in geeigneten Fällen zur Anwendung 
zu bringen. 

1) Eine 2tjährige zarte, chlorotische Dame, seit 3 Tagen in emi- 
nent starker Weise und bei sehr unangenehmen Schiffsbewegungen er- 
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krankt und io Verzweitlung, erhält Nachmittags 4 Uhr 2,0 Chloralhydrat 
in 30 Aq. for. aurant, Nach 15 Minuten erfolgt, ohne vorherige Auf- 
regung, Schlaf, in dem man die Kranke unter Deck bringt und der 
bis 8 Uhr dauert, Danach gegebenes Kiswasser wird sofort wiuder er- 
brochen ımd das Uebel scheint wieder in aller Inteusivität vorhanden. 
Um 7/9 Uhr die gleiche Dosis, der Schlaf bis Morgens 6 Uhr folgt. 
Danach das Uebel dauernd beseitigt, trotzdem die gleiche Witterung, 
die gleiche Bewegung des Schiffes fortdauern, 

2) IBjährige Böhmin im Zwischendeck, 2 Tage sehr krank, Er- 
öffnende Mittel und kalte Umschläge auf den Kopf erfolglos. Sie er- 
hält Abends 6 Uhr, weil sie dem Branntweingennss ergeben, 3,5 Chlh, 
in 30 An. flor. aur. Unter ziemlich starker Rötbung des Gesichts und 
der Conjunetira, bei erhöhter Puls- und Athmungsfrequenz erfolgt nach 
21 Minuten tiefer Schlaf, der die ganze Nacht anhält und der das 
Mädchen durchaus herstellt. 

3) Plantagenbesitzer V., in mässiger Weise erkrankt, aber dauernd 
unter Deck von Schwindel und Brechneigung befallen, wodarch nament- 
lich der Schlaf beeinträchtigt wird, erhält Abends '48 Uhr 1,5 Chill. 
in 30 Agq. for. aur. Leichte Aufregung, vermehrte Brechneigung, 
welche sich nach 2 Stunden redueiren, olıne Ruhe zu verschaffen. Zur 
selben Stunde nächsten Tages 2,5 Chih, Grosse Heiterkeit, die sich 
laut Luft machte. Nach 1% Minuten tiefer Schlaf für die ganze Nacht 
und darauf grosses Wohlbehagen bis zum Abend, wo neues Unwohl- 
sein eintritt, die Dose von 2,5 wird wiederholt und führt zu völliger 
Beseitigung des Uchels, 

4) G., 25 Jahr, zart, wird eine ausgesuchte Beute der Seckrank- 
heit, Nuch 3 Tagen erfolgt Blatbreeben und starker Collapse. Ver- 
schiedene Mittel blieben erfolglos, Um 10 Uhr Morgens ein kleines 
Glas Madeirs mit 2 Chlh. Puls hebt sich, Gosicht bekommt Farbe, 
Gefühl des Schwindels verwandelt sich in das eines angenehmen 
Schwebens, Schlaf erfülgt nicht, deshalb nsch I Stunde Wiederholung 
der Dose. Nun nach 10 Minuten vierstündiger Schlaf, dem Ruhe and 
Appetit folgten, Abende 5 Uhr nochmals 1,5 Chlh. und danach volle 
Befreiong von dem Uebel. 

5) R., 40 Jahr, gute Constitution, seit 2 Tagen seekrank und 
eonstipirt. Eim Laxans bringt Besserung, die Schlaflosigkeit bleibt 
weitere 2 Nächte, es stellen sich auch Hitze, Schmerz und Pulsiren 
im Kopfe und vermehrter Schwindel ein. Ein auf eigene Verantwortung 
genommenes Öpiumpulver macht den Pat. sehr jämmerlich und wird durch 
örtlichen Reiz im Schlunde im Weiten entfernt. Damm 2 Uhr Mittazs 
2,5 Chlh, in 15 Syr. violar. Auf erhöhte Pnls- und Athmungsfrequonz 
tritt nach 25 Minuten tiefer Schlaf ein bis 9 Uhr Abends. Beim Er- 
wachen Theo und kaltes Gofügel, dann nochmals 1 Chlh. in 8, v. 
Eine Gewärzuelke in den Mund genommen, beseitigt die entstehende 
Brechneigung. Nach 17 Minuten Schlaf bis zum Morgen und dann 
ungetrühtes Wohlbefinden, bis auf Gereiztheit der Augen und mässige 
Mydriasis des linken, die bis zum Absud verschwinden. 


Notizen. 


Berlin. In den letzten Tagen trafen hier 2 Militärärzte aus 
Norwegen und Schweden ein, jeder von seiner Regierung ausgesandt — 
bekanntlich ist nach verschiedenen Richtungen hin die Verwaltung beider 
Reichstheile getrennt und unabhängig von einsnder — wm von hiorank 
weiter durch Deutschland nach Fraukreich zu gehen und die Lazareth- 
einrichtungen, die Urganisatioca der Kraskenpflege ete. zu studiren und 
officielle Berichte zu erstatten, Zu ihrem eigenen Bedauern kommen die 
Herren wohl etwas spät, da sie namentlich manche Lasarothe auf dem deut- 
schen Boden von Elsass und Lothringen, und weiter auf oceupirtem fran- 
zösischem Terrain zum Theil, respective ganz eracuirt finden werden. 
Von jetzt ab freilich dürfte wohl den Massentransporten Verwundoter 
und Kranker Einhalt geihan werden, da man bei der schlrferen 
Winterwitterung doch die Gefahren derselben nicht mehr wird unter- 
schätzen können, Zu gleichem Zwecke hat, wie die Wiener med. 
Wöchenschr. meldet, neuerdings auch die üsterreichische Regierung 
einen Genieofficier entsandt, nicht einen Arzt, Man hätte erwarten 
sollen, dass ein solcher wenigstens dem Oftieier nd latus gegeben wäre, 
um die Berichte vollständiger und zur demmächstigen Ausbeutung für 
practische Zwecke geeigneter zu machen, Zum internstionalen Comitd in 
Basel ist von Russland aus der Kammerherr Baschmachow detachirt 
worden, während viele Aerzte aus Russland seit längerer Zeit auf 
deutscher, wie franzisischer Seite in ihrem Beruf thätig sind. 

Wien. Prof. Dr. Leidesdorf hat die zweckmässige Einrichtung 
einer ambulatorischen Ordination für Geisteskranke mit seinen Üfent- 
lichen Vorlesungen über Psychiatrie verbunden, Ausser freier Arznei 
erhalten die Kranken, wo das Bedürfniss sich heraussellt, auch noch 
Geldunterstützungen aus einem Wohlthätigkeitsfond. Die Aufforderung, 


diesem Ambulatorium geeignete Kranke zuzuweisen, hat Dr. Leides- 
dorf zunächst an die Beeirks- und Armenärzte der Residenz gerichtet, 
es kann aber nicht fehlen, dass demnächst auch aus anderen ärztlichen 
Kreisen sein so bewährter Rath für unbemittelte Kranke in Anspruch 
genommen werden wird, An Geisteskranken, die nuch in den Familien 
leben können, oder die Mittel nicht haben, in einem Asyl Hülfe zu 
suchen und in öffentlichen Anstalten nnentgeltliche Aufnahme nicht 
finden, fehlt es ja leider nicht, Für sie wird die neue Einrichtung 
als eine sehr wohlthätige zu bezeichnen sein, wie sie denn anderer 
Seits für die Lehrzwecke ein vortreffliches Material bietet. 
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Dr. Wilh. Alex. Freund, 
Privatdocent an der Uuiversität zu Breslan, 
gr. 6%. Format, ınit 8 Holsschnitten, in eleganter Ausstattung, auf Velinpapier. 
Preis 12", Ser 
Verlag von Bial & Freund in Breslau. 





Allgemeiner Journal-Lesezirkel 
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H. Hengst 
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Berlin. 


Der bedeutend erweiterte Zirkul umfusat 440 Zeitschriften In deutacher, 
englischer, französischer, italienischer, russischer, swandinarischer und 
spanischer Sprache, von denen 5% auf Mediein kommen. Die übrigen be- 
rücksichtigen die anderen Wissenschaften, sowie Mode und Unterhaltung. 
Die Auswahl der Journale steht vollkommen frei. Ex werden auch Abon« 
nemenis nach auswärts angenommen und auf Wunsch die Zeitschrifien 
unter Kreusbanı verschickt. Ein ausführlicher, gedruckter Prospeot steht 
gratis zu Diensten. 
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Tübingen. Im Verlage der 8, Laupp'schen Buchhandlung ist soeben 


srachienen: 
Handbuch 
der praktischen Medicin 


117 
Dr. Hermann Lebert, 
Professor der meilicin. Klieik und der apeciellen Pathologie und Therapie 
in Broslan. 
Vierte verbesserte Auflage, 
Erster Band in 2 Hälften. 
Lex, 8. broch. 8.8. 24 kr. Reh. 5 — 

Die vierte, merklich bereicherte und verbosaerte Autinge des 
Lebert'schen Handbuchs der practischen Medieln empfleblt sich eben- 
sowohl durch den berühmten Namen des Verfassers, nla auch durch 
die auerkannı böchst gelungens Verbindung hoher Wissenschaftlichkeit 
mit sorgfüligster Bearbeitung alles für die ärstliche Praxis wirklich 
Nürzlichen, Erfreulich ist es in der That, in diesem Werke alle Be- 
rtrobungen der ärztlichen Forschung in dem einen Zielo sich vereinen 
su sehen, soriel als irgend möglich dem leidenden Menschen 
#u belfon und die Ar: divss zu verwirklichen, den Stadirenden 
sowie den Aersten in ebenso klarer, wie gründlicher Dar- 
stellung zu ermöglichen. 

Der 2, (letzte) Band, von dem ılaa vollständige Manuscript vor- 
liegt, erscheint in kürzester Frist und kostet ebenfalls Rthir. 5 — 
4.8. 24 kr. Rhein. 








Tübingen. Ion Verlnge der B. Laupp'schen Buchhandlung ist soeben 
erschienen: 
Lehrbuch 


der Kinderkrankheiten 


von Dr. Carl Gerhardt, 
Prof. der med. Klinik in Jena, Grossherzogl. Bäche, Geh, Rathe, 
Zwalte vollständig umgearbeitete Auflage, 
Mit 43 Holsschnitten und $ litkographirten Tafel 
42 Bogen. Lex. 8 broch. Kıbir. 3, 45 Sgr. 8.5. 48 kr. 

Diese 2. Auflage des Gerhardtischen Lehrbuch» hat eine so gänz- 
liche und so grändliche Umarbeitang erfahren, dass solche riel- 
mehr cin ganz neues Werk geworden, als blos eine neun Auflage. 
Deraclben „ind olne Ansahl von Original-Holzsehnitten beigegeben, die 
die Brauchbarkeit dieses Lebrbuches, das auch ala eine erwüsschte 
Ergänzung inancher speriellen Pathologie und Therapie willkommen 
sein dürfte, wesentlich erhöhen werden. 


“ “ * 
Grundriss der Physiologie des Menschen 
von 
Dr. Carl Vierordt, 
Professor der Ubysiologie an der Universität Tübingen. 
Vierte, vollständig umgearbaitete Aufage 
Mit 220 Figuren in Holeschnitt. 
42", Bogen. Lex. 8. broch 45 — Ribir. 3, — 
Diese 4, Anlage ist, olme duse der bewährte Plan des Werkes rver- 
ändert: und dessen Umfang weuscntlich vergrössert wurde, in den meister 
Capiteln vollständig umgearbeitet worden. 








Tübingen. In Verlage der H. Laupp'schen Buchhandlung Ist nocben 


"Die Galvano-Chirurgie 


uder die 
Galvanokaustik und Elektrolysis 


bei elirurgischen Krankheiten 
Yon 
Dr. Yietor v. Bruns, 
Professor der Chirnrglo in Tübingen. 
Mit 44 Holsstichen, 
Lex. 8, broch. Rthir, 1. — fi. I. 36 kr. 

Dieser Boparat-Abilruck zweier Abschnitte aus der unter der Presse 
befindlichen Schlusslieferung der „chirurgischn Heilmittellebre* um- 
fasst die Darstellung der „Galranokanstik* und der „Elektrolysis ie 
ihrer Anwendung bei chirurgischen Krankbeiten*, welche letztere bier 
zum ersten Biale in einer vollständigen, auf eigene Versuche und 
Erfahrungen gegriludeten Bearbeitung erscheint. Bestimmt ist dieser 
Abdruck für solche Aerzte und Physiker, die nühere Kenntniss von der 
gegenwänigen Verwendung des constanten Stromes in der Chirurgie zu 
erhalten wünschen, aber Anstand nehmen, das ganze chirurgische Werk 
als ihnen su fert stehend su kaufen. 
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tor. Balıragr werden franco 

unler der Adresse der Ver- 
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Zeitung für Beobachtungen aus deutschen Kliniken und Krankenhäusern. 


Herausgegeben von Dr. Alerunder Göschen. 








Bei dem bevorstehenden Jahreswechsel werden 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 


die Herren Abonnenten ersucht, ihre Bestellungen recht- 


zeitig zu erneuern, un jeden Verzug in der Zusendung zu verhindern. 





kahaltı Die Harrey'sche Rede. Gebslien im KRöntgl. Collegium der Aerzte in London am 24. Juni 1870 von William Gull, 4. D., 3.8.5 eie. etc. (Forisatzung.) — 


Muthellungen aus der medıeinischen Litersiur Scandinarians: 1. Physiologiseh-chemische Üstersuchungen über Chloraltıydras 


Von Olof Hammarsten in Up 


sala. {Forisatzung ) — Miiihallungen aus dem Beservelazureih II. in Frankturi &. M. Yon Physicus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meioberg. — Miscellen: Be- 
thanlen, — Feuillston: Eine Lehrsiunde bei Seneca, Von Dr. Lersch in Aachen. (Schluss.} 





Die Harvey’sche Rede. 
Gebalten im Königl, Collegium der Aerzte in London am 24. Juni 1870 


von 
William Gull, M.D., J.R. 5. ete. etc. 
{Fortselzung aus No.4).) 

Um von diesen Betrachtangen auf solche überzugeben, welche 
uns mehr unmittelbar angehen, lassen Sie mich von dem Fortschritte 
sprechen, welcher in unserer Kenntniss vom Nervonsystem gemacht 
worden ist. 

Seit der Entdeckung des Kreislaufs Int wahrscheinlich keine be- 
deutendere Leistung in der Pliysiologie geschehen, als die Festatellung 
der Bedingungen der Refleı-Nerventhätigkeit durch Marshal Hall. 
In dieser einzigen Lehre scheint der Schllissel zu den zusammen- 
gesetztesten Nervenerscheinungen zu liegen, wenn sie nicht wirklich 
ein Ausdruck des Gesetzen ist, welches die Forın des lianzen bedingt. 
Von ihr haben die Physiologen einen Leitfaden erhalten, um sich in 
den Labyrinthen von Instioct und Gewohnheit zurecht zu finden; denn 
wenn wir annehmen, wie wir e4 ihun milssen, dass die mechanischen 
Einrichtungen im Nervensystem, in der Peripherie und im Centrum in 
ihrer Weise so künstlich sind, wie die optischen Einrichtungen des 
Auges oder die nenstischen Einrichtungen des Ohres, so können wir 
einsehen, wie die Instinet- und Willensaete unabhängig von dem be- 
wussten Entschlusse des Individuums verrichtet werden, 

Physiologen haben lange gexeigt, dass die Basis unserer Willens» 
sche Änstinetartig int; dass der gelehrtente Anatom keinen Vorzug vor 
dem Unwissenden in der Leitung seiner willkürlichen Be=rgungen hat, 
dass Jeder von der objestiren Absicht geleitet wird und dass Beide 
geistig unbeklimmert sind um die Schritte, durch welche diese Absicht 
erfüllt wird. Noben diesen angeborenen Einrichtungen künnen, wie es 
scheint, darch Erziehung und Gewohnheit nene Fühigkeiten ähnlicher 
Natur in uns gebildet werden. Aus anatomischer Nachweisung, ebenso 
wie aus wirklicher Erfahrung scheint hervorzugehen, dass das Nerven» 
system in hohem Grade plastisch ist. Es ist nicht allein im Stande, 
die auf ihn, gemachten Eindrücke zu empfangen und zu registriren, 
sondern sich auch einen Iustinet für complicirte Handlungen anzucignen. 

Diese, die physische Grundlage der Erziehung umd selbet des 
eittlichen Lebenswandels, wird zwar nicht ganz überschen, aber doch 
im gewöhnlichen Leben nicht binlänglich beachtet. Wir dürfen des- 
halb dem Collegium Glück wünschen, dass der Gulstun’sche Redner 
dieses Jahres diesen schwierigen und wichtigen Gegenstand aufgenummen 
und in so geschickter Weise behandelt hat, 

Indem wir ılie abstraeten Betrachtungen verlassen und die Unter- 
suchung auf die secundiren Bedingungen beschränken, von welchen die 
geistigen Verriehtungen abhängen, so eröffuen wir eine Mine voll an 
practischem Reichthum. Die Meilicin schuldet ea noch der (iesellschaft, 
klarer jene secundären Bedingungen zu zeigen, durch welche eine ge- 
sunde geistige Thätigkeit gesichert und gefürdert werden kann; denn 
Nichts ist sicherer, als dass die Gesetze des Lebens in ihrer unge- 
störten Thütigkeit auf die fortschreitende Yervollkommnung des Men- 
schen zielen, körperlich, geistig und sittlich, Die Wirksamkeit dieser 
Gesetze aber ist von gewöhnlichen Dingen abhängig. Während der 
Unwissonde seine Zuflucht zum Webernatärlichen nimmt, so behauptet 
die Wissenschaft, dans Alles, wenn auch nieht anf sein Antecedens 
zurlickgeführt, doch darauf zurückführbar ist, und als die Dienerin 
der Religion beweist sie, dass wie der Mensch süst, »u soll er ernten. 
Doch wir müssen zurückkehren. Während niedrigere Cresturen auf 
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; der organischen Leiter die unmittelbaren Gegenstünde Ausserer Einflüsse 
' sind, weiche auf sie einwirken und ihnen Form geben fast ohne Wider- 
| utand, s0 haben die Nerven-Reilexthätigkeiten eine neue Orduung von 
Erscheinungen gebildet wit dem Hühepnnet io dem Verständniss und 
dem Gebrauch der Mittel. Wie das einfache Fühlen sich allmälig zum 
deutlichen Empfinden erhebt, 0 richtet das empfindendse Wesen seine 
Bewegungen #0 ein, dass es vermeidet, was ihm schädlich, und sich 
aneignet, was ihm nützlich ist, und in demselben Mansse Jen Er- 
schüitterungen widersteht, welche das Gleichgewicht nieht fühlender 
Crenturen stören würden. Wenn sich Empfindung zu klnrerer Wahr- 
nehmung steigert, so eröffnen sich weitere Beziehungen zum Guten 
und zum Bösen, und diese höheren Crasturen vermeiden in demselben 
Vorhältniss, was ihnen ungünstig ist, und suchen im Gegentheil durch 
weitere Bewegungen die nöthigen Bedingungen ihrer Existenz. Wenn 
die Wahrselmung zur Erkenntnis führt und der Geist sich entwickelt, 
dann werden Mittel höherer Art benutzt, und der Verstand vermeidet 
olor regulirt die störenden Verhältnisse, bia dor Mensch zum Cosmo- 
politen und von den wechselnden Kräften seiner Umgebung in hohem 
Grade unabhängig geworden Ist. 

Er steht, wie gesagt worden ist, am Anfang einer neuen Epoche 
der Existenz, Sein Körper, welcher unter jenen Bedingungen gefurmt 
worden ist, welche in gleicher Weise auf andere Formen gewirkt haben, 
behält eine natürliche Verwandtschaft zu ihnen, =» dass der ver- 
gleichende Anstom es schwer findet, ihn in eine von den Vierhändern 
getrennte Gruppe an stellen; aber die innere Entwickelang seiner Natur 
hat einen Schlund zwischen ihn und die ihm äumerlich verwandten 
Geschipfe gesetzt, welcher unermesslich und unüberschreitbar ist, Es 
füsst sich jetzt nicht beurtheilen, durch welche Schritte oder Vorgänge 
die Wahrnehmung der Sinne» sich allmälig zu den höheren Formen der 
Erkunntniss steigerte, aber als der Geist anfing, =ein Vorrecht, sich 
die Erde zu unterjochen, auszuüben, s0 trat dadurch das Wesen offen- 
bar unter ein neues Gesetz der Existenz. Die äusseren Einflüsse, 
welche Anfıngsa zusammengewirkt hatten, um mechanische Erfolge auf 
unsere Gestalt hervorzubringen, wurden jetzt bekümpft und behindert 
durch die Verrichtungen des Geistes und das Gleichgewicht unseren 
physischen Zustandes wurde aufrecht erhalten trotz dor verschiedensten 
äusseren Umstände, Kunst, welche die Natur beherrscht, ist nur ein 
theilweiser Ausdruck des Gesetzes der Existenz der Menschen; aber 
selbst dieses trennt ihn von allen anderen Crcaturen, die ihm zunächst 
stehen, durch — was ich einen unermesslichen und unüberschreitbaren 
Schlund genannt habe, — unormesrlich, weil os keine bekannte Grisse 
giebt, welche Kenntniss nach dem Gefühl in Kenntniss nach Vernunft 
vermehren könnte; unüberschreitbar, weil bei dem fortschreitenden 
Natorgang nicht anzunehmen ist, dass jene uranfänglichen Bedingungen, 
welche im Menschen ihren Hühepunet erreicht haben, je wiederkehren 
werden. Obgleich deshalb unsere Ausseren Formen bleiben, wie geo- 
logische Schichten in der Erde, um die Kräfte anzudeuten, durch die 
sie ursprünglich gebildet worden sind, so können sie doch nicht als 
Maassstab angesehen werden flir das Verhältuiss, in dem wir gegen- 
wärtig zu den niederen Thieren stehen. „Der Mensch ist," um die 
Worte des Schriftstellers ') zu brauchen, dem ich die Anregung zu 
dieser Anschauung verdanke, „ein besonderes Wesen, da es nicht 
unter der Einwirkung der grossen Gesetze steht, welche unwiderstehlich 
alle anderen organischen Wenen modifieiren. Es ist ein Wosen, 
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welches his zu einem gewissen Grade der Natur überlegen ist, insofern 
als er es versteht, ihre Thätigkeit zu controliren und zu reguliren, 
und sich mit ihr in Einklang zu erhalten, nicht durch eine Verände- 
rung in seinem Körper, sondern durch einen Fortschritt in seinem 
Geiste. 

Das niedrigere Naturgesetz erhebt sich im Menschen zu einer 
höheren Gestalt. Es hürt auf mechanisch zu sein, indem es geistig 
und moralisch wird. Kraft wird nicht mehr eigentlich im Gleich- 
gewicht gehalten durch Kraft, wie Individuum durch Individuum; Art 
durch Art, wie in den niedrigeren Wesen; sondern Kraft wird eigent- 
lieb im Gleichgewicht erhalten durch Recht und Recht durch Pflicht. 
Der Mensch ist gesellig, nieht blos in Herden lebend; und in der 
höchsten Auffassung dieses Zustandes wird er sich mehr durch die 
Liebe als durch das Gesetz rogieren lassen, wie uns gelehrt wird, 
„Die Liebe ist die Erfüllung des Gesetzes, welches letztere," um den 
Ausdruck eines Freundes zu brauchen, „so zu sagen in der Liebe 
verborgen jat, wie eine Inschrift in einer Quelle, welche erst sichtbar 
wird, wenn der Strom vertrocknet.'* ") Und dies führt mich zu einem 
Gegenstande, welcher jetzt vielfach besprochen wird und welcher 
unsere Pflicht der Gesellschaft gegenüber berührt. 

(Schluss folgt.) 


Mittheilungen aus der medicinischen Literatur Scan- 
dinaviens. 


1. Physiologisch-chemische Untersuchungen über Chloralbydrat. 
Von Olof Hammarsten in Upsala. 
(Nach einem Vortrage des Verfassers, im ärztlicben Verein zu Upsala 
gehalten am 8, Februar 1970.) 
(Foriseizung aus No. 69.) 


Wie weit die Empfindlichkeit der Methode geht, kann Ham- 
marsten noch nicht angeben, doch überzeugte er sich davon, dass sie 
für den angegebenen Zweck genligte, durch Jen folgenden Versuch: 
0,04 Grm. Chloral wird in Wasser gelöst und mit 100 Ce. defibrinirtem 
Ochsenblut gemischt, mehrere Male während dus Tages geschüttelt und 
danach bei gewöhnlicher Temperatar bis zum folgenden Morgen stehen 
gelassen, Nachdem von dem Gemisch 19 Ce., enthaltend 0,004 Grm. 
Chloral mittelst ';stündigen Durehleitens eines Kohlensiurestroma, auf 
Chteroform mit negativem Resultate geprüft wurden, wird die Flasche 
mit Blat in einer Brütmaschine bei einer Temporntur von 40°C. wüh- 
rend 4—5 Std. belassen und dann wieder untersucht, worauf sogleich 
eine deutlichs und schöne Chtoroformrenction erhalten wurde. Geht 
man von der gewühnlichen Berechnung aus, dass | Grm. Chloral 
0,5 Grm. Chloroform liefert, »0 entspricht die Chloroforumenge in 
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10 Ce. Blut 0,0032 Grm.; doch ist die Empfindlichkeit der Methode 
noch grösser, und so gelang es in einem Falle, wo 0,0025 Grm. Chloral 
in 20 Ce. Urin gelöst waren, durch Zusatz von Alkali und darauf fol- 
gende Erwärmung deutliche Chloroformreaction (bei Anwesenheit von 
0,002 Grm. Chloroform) zu erhalten. Von grossem Einfusse auf die 
Empfindlichkeit der Methode ist, wie übersll, die Beschaffenheit der 
Resgentien und wurde deshalb immer das empfindlichere Judkalium- 
stärkepapier benutzt. Ferner ist zu beachten, dass die Glasrühre glühend 
sein mus, ehe etwas Kohlausäure eingeleitet wird, indem das Chloro- 
form fast mit den ersten (asblesen kommt und wenn die Menge gering 
ist, sehr rasch entführt werden kann, Bei Erwärmung des chloral- 
haltigen Blutes, um Chloroform zu erhalten, trift leicht ein Uebelstand 
ein, der die Durchleitung der Kohlensiure behindert, darin bestehend, 
dass das Blut (such defibrinirtes) in eine rothgraus oder rosthraune 
Musss verwandelt wird, welche 86 fest ist, dass das Gefüss auf und 
nieder gewendet werden kann und so derbe und dick, dass sie nur mit 
Schwierigkeit, bisweilen überhaupt nicht geschüttelt werden kann. Führt 
man jedoch gleichzeitig mit dem Blate Quecksilber in die Flasche ein, so 
kann man mittelst desselben die gubildete dicke Masse zerschlitteln und 
also, ohne den Kork uder den Verschluss za entfernen, die Einleitung 
der Kohlensäure ermöglichen. Sollte nach solchem Schütteln die Kohlen- 
säureleitung sich unmöglich erweisen, so haben derartige graurotho 
Massen das Gaseinführungsrohr verstopft, aus welchem sie leicht mit 
einem Drathe beseitigt werden könmen. Die Zersetzung des Chlorals 
zu Chloroform bei Erwärmung des Blutes (ohne Zusatz von Alkali) 
geht übrigens nicht immer gleich geschwind vor sich und selbst wenn man 
nach einigen Stunden keine deutliche Reaction bekommen sollte, darf 
man nicht für gewiss aunehmen, dass kein Chloral vorhanden ist; man 
kann aber ohne Gefahr das Blut über eine Nacht stehen lassen, bevor 
man diese entscheidende Untersuchung vornimmt. 

Wir besitzen somit eine Methode, mittelst der man entscheiden 
kann, nicht blos, ob Chloroform im Biute sich findet, »ondern auch, 
ob Chloral darin vorhanden ist, und die Anwesenheit des letzteren 
darzuthun, braucht man nur, da Chloroform und Chloral nicht gleich- 
zeitig im Biute vorkommen, das Blut zu erwärmen. Das mittelst 
dieser Methode entdeckte Chloroform ist sicher während des Lebens ge- 
bildet. Man kann übrigens zur Entdeckung des Chlornls im Blute und 
wahrscheinlich auch in den Geweben noch auf die folgende Weise ver- 
fahren. Das Blut wird mit (90 pCt.) Alkohol im Veberschuss versetzt, 
um ein vollkommen klares Filtrat zu erhalten, der Filterrückstand noch- 
mals mit etwas achwächerem Alkohol extrahirt, die Filtrate vereinigt, 
mit Essigsäure sauer gemacht und in fuchen Schalen bei einer Tem- 
poratur von 40°C. verdunstet. Nach beträchtlicher Concentration des 
Filtrats, wobei dass Ganze sich stark trübt, wird durch doppelte Filter 
ültrirt und sodann ein Kohlensäurestrom durchgeleitet, wodurch negatives 
Resultat erhalten wird. Setzt man jedoch Alkali im Ueberschuss hinzu 
und wiederholt die Prüfung, so erhält man nach 5 Min. deutliche 
Chloroformreaction. Was die Empfindlichkeit dieser Methode angeht, 
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Feuilleton. 


Eine Lehrstunde bei Seneca. 
Yon 
Dr. Lersch in Aschen. 
(Schluss atıs No, 49.) 


Die Gestatio war bei den alten Aerzten beliebt, Es gab, wie 
wir aus Celsos wissen, mehrere Arten derselben: „Genern gestationis 
plura sunt; lenissima est navi, vel in portu, vel in flumine, vel lec- 
tica aut scamne, acrior vehilenlo, vehementior in alto mari, navi.‘ 
(11, 15.) Auch Seneca beiliente sich der Gestatio, welcher Art, das 
sagt or nicht. Die Erschütterung fehlte ihm nicht dabei. „A gesta- 
tione cum maxime evenio, non minus fatigatus, quam si tantum am- 
bulassem, quantam sedi, lahor est enim diu ferri. Aler worm be- 
durfte unser Philosoph dieser Erschütterung? „Mihi nesessarium erat, 
eopeutere eorpus, ut sive bilis insederat faucibus (Magenverderbnisk?) 
diseuteretur, sire ipse ex aliqua causs spiritus dennior erat (Athem- 
noth), extenuaret illum Jactatio, quum profuisse mihi sensi. Ideo diu- 
tins vehi perseveravi, invitante ins“ litore, quod inter Cumas et Ser- 
vili Vatia villam corvatur.... Erst a recenti tempestate maris spis- 
sius,* (kp. 55.) Der „spiritus densior* wird uns aus dem vorher- 
gehenden Rriefe deutlicher, Sencen war asthmatisch oder litt an 
ehronischer Bronchitis. „Longum mihi commeatum (i. @. veniam) de- 
derat mala valetudo; repente me invarit, (Quo genere? inquis; prorrus 
merito interrogas; aden nullum mihi igmotum est.‘ Er war also häufig 
krank und blieb es, wie Dio Cansius sagt, bis zu seinem Tode. 
„Uni taımen morbo quasi assignatus sum, «nem quare Ürseco nomine 


sppellem, neseio, satia enim apte diei auspirium potest, Brovis autem 
valde et procellse similis impetus ost, intra horam fere desinit. Quis 
enim div exspirat? Omnia corporis aut incommada aut periculs per 
we fransierunt, nullum mihi videtur molestius. Quidei, aliud enim 
quidquid est, augrotare est, hoc est, nnimam agere. Itague mediei 
hane meditationem mortia voeant. In einer etwas späteren Zeit litt 
er an vielem Auswurf, dazu, wie's scheint, an Rheumatismus acutus 
artienforum, „Quid in otio fario? ulens meum curo. Si ostenderem 
tibi pedem targidum, lividnm manum et eontracti cruris aridos nervos, 
permitteres mihi uno loco jacere et foreroe morbum moum; majus mia- 
lum est hoc, quod non possum tibi ostendere; in pectore colleetio et 
romica ent.“ (Ep. 68.) 

Die bei seinen häufigen Erkrankungen gemachten Erfahrungen 
benutzte er, um vinen an ehronischem Brustentarrh leidenden Freund 
zu trösten, „Vexari te destillationibas erebris ac febrieulis, quae lon- 
gas destillationes et in consuetudinem adductss sequuntur, eo molestius 
mihi eat, quia expertus sum hoc genus valetudiois, quod inter iuitia 
eontemsi, Poternt adhuc adolescentia Injurias ferre et se advearas 
morbos contumaciter gerere; deiode succubei et eo perductes sum, ut 
ipse destillarem.* (Er war sogar bis zum heetischen Zerfliessen ge- 
kommen.) „Ad summam inaciem deduetis, saepe impetum cepi abrum- 
pendae vitaa; patris me indulgentissimi senectus rotinnit." Sein Vater 
erreichte also ein hohes Alter, Einen Freund verweist er an den Arzt. 
„Mediens tibi quantum ambules, quantum sxercearis, monstrabit; ne 
indulgess otio, ad quod vergit iners valetudo; ut legss clarins et spi- 
ritum, euius iter et rocoptacnlum Inborat, exerceas; ut naviges ot ris- 
eera molli jactatione concutian, quibus cibis utaris, vinmum quando 
viriom cansa advoces, quando intermittas, ne irritet et exasperet tussim.'* 
(Ep. 78.) In demselben Briefe spricht er nochmal von hectischem 
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so gab %,, Chloral in 100 Ce, Ochsenblat eine besonders schöne 
Chloroformreastion, wenn das alkalische Endältrat nach Verlauf einiger 
Tage geprüft wurde. 

Zu den physiologischen Versuchen sich wendend, experimentirte 
Hammarsten zuerst gewisserınnassen ala Vorprüfung an einem Ka- 
ninchen in der Art, dass dasselbe nach Eintritt dar Aniüsthesie Lracheo- 
tomirt und die Exapirationsiaft während 1'/, Std. auf Chloroform ge- 
prüft wurde, worauf, als das Resultat negativ war, das noch vollstän- 
dig anisthetische Thier durch Verblutung getödtet und das in einer 
Flasche aufgefungene und möglichst vor Luftzutritt geschlitzte Biut 
direet auf Chloroform geprüft wurde, wobei ebenfalls das Resultat ne- 
gativ ausfiel, dann, nachdem es die Nacht über in der Wärme stehen 
gelassen, am folgenden Morgen aufs Neue untersucht wurde, wo es 
deutlich Chloroformreaction lieferte. Hier warde also Chloral, aber kein 
Chloroform im Blute gefunden. In vinem Controlversuche, wo das 
Blut mit noch geringerer Vorsicht gesammelt war, nachdem das Ver- 
sachsthier ein Chloroformlavement bekommen hatte, erhielt Hammar- 
sten stets positives Resultat bei Untersuchung auf Chloroform. Sollte 
man hiornach noch an die Existenz von Chloroform als Chloralwirkung 
glauben, so kann doch dessen Menge in allen Füllen nur gering sein, 
ein Umstand, der freilich dazu auffordert, mit der grössten Vorsicht 
beim Aufsammeln des Blutes zu Wege zu gehen und dabei eine solche 
Methode anzuwenden, bei welcher kein Chloroform verloren gehen kann. 

Um jeden Verlust zu vermeiden, entoahm Hammarsten direot 
Blut aus der Carotis des lebenden anästhetischen Thieres und sammelte 
dasselbe über Quecksilber auf. Es wurde ein Stück der einen Curotis 
isolirt; eine Ligatur am peripherischen und eine Klemmpinestte am cen- 
tralen Ende dieses Stückes angelegt, das Gefüss zwischen Ligatur und 
Pincette geöffnet und eine Canüle eingeführt und festgebunden, welche 
mit einer Sförmig gebogenen Glasröhre in Verbindung stand. Durch 
diese Glasröhre liess er das Blut nach Wegnahme der Klemmpincette 
ans der Carotis in eine umgekehrte mit Quecksilber gefüllte Flasche 
etriimen, deren Oeffnung unter Quecksilber in einer grösseren damit ge- 
füllten Schale stand. Sobald die nöthige Blutmenge sich über dem 
Quecksilber aufgesammelt hatte, wurde die Carotis geschlossen, die 
Köhre aus der Flasche genommen und diese unter Quecksilber verkorkt. 
Die nun umgekehrte Flasche mit Riut und dem nicht aungetriebenen 
Quecksilber gefüllt, wurde tächtig geschüttelt, um das Entstehen von 
grossen Coagulis zu verhindern, welche im höchsten Grade die weiteren 
Untersuchungen erschweren würden. Natürlich kann ja nicht in die 
Blutaufsammlungsfaschen (A) der Kohlensäurestrom eingeleitet und die 
Prüfung auf Chloroform vollzogen werden, vielmehr muss das Blut 
daraus in eine andere vom Blute bei weitem nicht gefüllte und zur 
Kohlensäuredurchleitung eingerichtete Flasche geführt werden. Diese 
Blutuntersuchungsdasche (B) ist daher mit einem von drei winklig ge- 
bagenen Glasröhren durchbohrten Kork versehen. Zwei der Glasröhren 
a und b reichen fast bis zum Boden der Flasche, die dritte « schliesst 
gleich vor Jem Korke und wird in Verbindung mit einem Glührohr 


gesetzt und dient also dasa, um den Koblensäiurestrom aus der Flasche 
en leiten. Die eine von dun zwei langen Rühren, 2. B. a, wird in 
Verbindung mit dem Koblensäureapparat gesetzt und leitet die Kohlen- 
säure in die Flasche B. Die zweite der beiden langen Röhren (b) 
*ird in Verbindung mit Flasche A gesetzt, um das Blut aus A in B 
überzuführen. Der die Flasche A schliessende Kork ist auch von 
einer geraden und einer rechtwinklig gebogenen Glasrühre durchbohrt. 
Erstere (a) beginnt ungefähr '/, Zoil oberhalb des Korkes und endigt 
etwa eine Linie von dem Boden der Flasche an, letztere (9) hört in 
gleicher Höhe mit der Innenflüche des Korkes auf. Es wird dann das 
Robr $ mittelst eines Kautschukschlauches mit dem Rohre b der 
Finsche A nach tüchtigem Umschütteln der letzteren in Verbindung ge- 
setzt, dunn das Glührohr, in welchem ein Jodkalinmstärkepnpier ein- 
geschoben wird, hinreichend stark erhitzt, nun Röhre «& mittelst Kaut- 
schukschlauchs in Verbindung mit einem Giastrichter gesetzt und ia 
diesen Quecksilber geschütiet, das durch das gerade Rohr zum Boden 
der Flasche A strömt und eine entsprechende Menge Blut durch das 
Rohr 9, Kautschukschlauch und Rohr b in Flasche B treibt, es würden 
dabei grosse Coagula offenbar schr hinderlich sein und müssen dieselben 
deshalb vorher durch Schüttela verhätet werden. Die Luft, welche bei 
der Manipulation aus der letzteren ausgetrieben wird und möglieher- 
weise etwas Chloroform etithalten kann, muss natürlich durch das glü- 
hende Rohr streichen. Ist alles Blut in Flasche B übergatrieben, so 
kann die Untersuchung in gewühnlicher Weise vor sich gehen, Ein 
Verlust von Chloroform kann dabei nicht stattünden, und es ist, zumal 
wenn man grosse Hunde als Versuchathiere wählt, diesen Chloral appli- 
eirt and zunächst die Exspirationsluft während des Stadiums der An- 
ästhesie Jüngere Zeit untersucht, dann eine Quantität Blut ans der Cn- 
rotis gleichfulls während dieses Btadiums Über Quecksilber anfängt, 
bierauf ein Chloroformelystier applicirt, aufs Neue die Exapirstionsluft 
und eine neue Portion Blat aus der Carotis prüft, offenbar möglich die 
Frage zu entscheiden ’). 

Uvber das Resultat von Hammarsten's Untersuchungen giebt 
am besten der folgende Versuch Aufschluss; 

Ein grosser Hund erhielt im Ciystier 9 Grm. Chloral und da nach 
”/, Bid. die Anästhesie noch nicht vollständig war, noch 3 Grm., 
worauf nach 10 Min. die Anlsthesie vollständig war. Die eine Stunde 
lang untersuchte Exspirationsluft gab whrend der ganzen Zeit keine 


'; Hei diesen Versuchen mussie Hammarsıen bei Untersuchung der Exspirn- 
lionslafı von Anwendung des Juodkalumsisrkepspiers absirben, wei heim 
Glühen der Exspiratlonslufn dasselbe sa trocken wurde, dass es mehrere 
Nele umgelauscht werden musste, um nicht verbrannt oder unempfindlich 
za werden, und jeilste deshalb die Exgpirationsiaft entweder in Jodkallum- 
kleisier, welcher mit Schnee abgekühlı gehallen wurde, oder such In Silber» 
sah. Hei Prüfung des Blues auf Chloroform Ist das Papier als ampündlicher 
vorzuziehen, um auch geringe Spuren eu Nnden. Bei Versuchen an Hunden, 
welche einen sturken und reichlichen Exspirstlenslofisirom liefern, liess er 
diesen durch zwei Glühröhren gehen, von denen die eine in Jodkollam- 
sisrkehleisier, die andere in eine Lösung von Sübersol: Iauıchte. 
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Auswurf in Verbiodung mit einem schmerzhaften Gelenkleiden: „destil- 
lationes et vim conlinune tussis egerentem viscerum parties et febrem 
praocordia ipsa torrentem et sitim et artus in diversam urtieulis exeun- 
tibus tortos.* Hier findet sich auch der schüne Gedanke, dass der 
gedullige Kranke nicht unthätig sei, „Nihil agere te oreis, si tem- 
perans aeger «is? ostendes morbum posss superari vel certe kustineri. 
Est, mihi crede, virtuti etiam in leetulo locus.‘* 

Sehr richtig int das, was er vom Podagra, wohl aus eigener 
Erfahrung, sagt. „Pedes dolent, artienli punctiunculas sentiunt; adhus 
dissimulamus, et aut talum extorsisse nos dieimus, aut in exercitatione 
aliqus Inborasse. Dubio et incipiente morbo quaeritur nomen, qui ubi 
et talaria eoepit intendere, et utrosque pedes dextros fecit (nach rechts 
verdreht?), necesse est, podagram fateri.‘ 

Weniger zutreffend ist das, was Seneen über die kurse Dauer 
heftiger Schmerzen, namentlich der giehtischen Anfälle, sagt: „Nemo 
potest valde dolere et din; sic nos amantissima nostri natura dispusuit, 
ut dolorem ant tolerabilem aut brevem fnceret. Mazimi dolores con- 
sistunt in macerrimis sorporis partibua; nervi artienlique et quidquid 
slind exile est, acerrime saevit, quum in arcto vitin eoncepit. Sed 
eito has partes obstupeseunt et ipso dolore sensum doloris amittunt, 
sive quia spiritas maturali probibitus cursu et mutatus in pejur, vim 
saam qua viget admonetque nos, perdit (Verbranch der Nervenkraft), 
sive guia corraptua humor, quam desiit habere quo confluat, ipse su 
elidit (Durchbrechen der in einem Organe angehäuften bösen Säfte) et 
bis quae nimis implevit exentit sensum (Anfsthesie durch toxische 
Wirkung der Säfte). Sic poilngra et chiragra et omnis vertebrarum 
doler nervorumque interquieseit, quum illa, quae torquebat, hebetavit, 
omnium istorum prima verminatio vezat, impeius mora exstinguitur, 
et finis dolendi est, obtorpuisse, Dentium, ocnlorum, aurium deolor ob 





hoc ipsum nentissimas est, quod inter angusta eorporis naseitur, non 
minus mehersle, quam capitis ipeins, Sed quo incitatior eat, eo citius 
in alienationem stuporemque eonvertitur.* (Ep. 78.) 

Beim Podagra enthielt men sich des Weins und des Bades. „Hi 
quorum peder dolor ropetit, ant vino aut balneo abstinent."* (Ep. 58.) 

Es geschieht zufällige Erwähnung einer Angina, die in wenigen 
Stunden tödtlich verlief. (Ep. 101.) 

Sehr gut kannte unser Seneca die mancherlei Vorboten des 
epileptischen Anfalls. „Qui comitisli vitio nolent eorripi, jam ad- 
ventare valetudinem intelligunt, si calor summa desernit et incertum 
lumen nerrorumque trepidatio est, si memorin sublabitur enputgque ver- 
satur. Bolitis itaque remediis incipientem casum soecupant et odere 
gustugue, quiequid est, quod aliennt animos, repellitur, aut fomentis 
contra drigus rigoremque pügnatur, aut si parum medieina profecit, 
vitaverunt turbam et sine teste eeeilerunt.‘ (De ira TI, ©. 10.) 

Was Senesen über Augenkrankheiten sagt, habe ich theil- 
weise schon erwähnt. Es gehört dazu aber noch die Stelle (Ep. 94), 
wo er von der Nothwendigkeit spricht, das schwache Auge wieder 
allmälig an's Licht zu gewöhnen, „Non est quod post cibum studeas, 
von est quod plenis oculis ae tumentibus imperes. (Also nicht Stu- 
diren nach Tisch, kranke Augen nicht anstrengen.) „Afllatum et vim 
frigoris in 08 oceurentis evita,‘* „Confusis oculis prosunt virentia, ut 
quibusdam coloribus infirma acies acgquiesch, quorundam splendore 
praestringitur.“ (De ira III, 9.) „Imbecilies esse oculos scias, qui ad 
alienam lippitudinem et ipsi suffundantur.“ {De elem. II, 6.) 

Bei Irren sind Ermahnungen nach Beneca nicht unnütz. „Fal- 
som est, nihil apud insanos proficere praecepts; nam, quemadmodum 
aola non prosunt, sic curationem mdjurant. Et denumciatio (Einschüch- 
terung) et castigutio inaanos soerenit.* (Ep. 104.) 
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bemerkenswerthe Chloroformreaction. Ungeführ %/, Std. nach dem Auf- 
treten der vollständigen Anästhesie wurde aus der Carotis 40 Gc. Blut 
abgerapft und über (Juecksilber aufgesammolt, Als der Hund durch 
die Ventile ungefähr eine Stunde respirirt hatte, wurde ein Chloruform- 
elystier gegeben und 5 Min. splter war das Silbersalz schwach opali- 
sirund, während der Jodkaliumkleister noch nicht deutlich verändert 
wurde. 10 Min. nach dem Clystier gab sowohl Silbersalz als Kleister 
vollständig deutliche und schöse Reaction. Nun wurde die Carotis 
aufs Neue geüffnet und von dem ausströmenden Biute, jedoch bei 
Lufteutritt ungeführ 20 Ce. gesammelt und in verkorkten Flaschen hin- 
gestellt. Es wurde darauf dan vor dem Chloroformelystier aufgesammelte 
Blut in eine andere Flasche geleitet und auf Chloroform geprüft, mit 
vollkommen negativem Resultate. Nach Vertauschen der Biutunter- 
suchungsflasche gegen eine andere, die das nach dem Chloroformelyatier 
aufgesammelte Blut enthielt, und unter Beibehaltung desselben Glüh- 
rohrs, desselben Stückes Jodksliumkleisterpapiers und derselben (lüh- 
hitze wurde innerhalb einiger Secunden schönes Chloroformreaetion er- 
halten, Die erste Biutprobe, welche kein Chloroform euthielt, wurde 
die Nacht über bei 45—50° C. stehen gelassen und am folgenden 
Morgen untersucht, woranf sie sogleich Chloroformrenstion gab. En 
enthielt somit in diesem Versuche bei dem mit Chloral vergifteten 
Thiero die ausgeathmete Luft kein Chloroform und das Blut ebenfalls 
kein Chloroform, aber wohl Chloral. 

Hammarsten stellte im Ganzen & solcher Versuche an, 4 an 
grossen Hunden und 2 an Kaninchen, ausserdem wurde von ihm zwei 
Mul in der beschriebenen Weise das Blut allein untersucht, ein Mal 
bei einem Hunde und ein rweitea Mal bei einem Kaninchen. In 
keinem dieser 8 Fälle wurde Chloroform im Bluto gefunden. 
Die Exapirationsluft antersuchte Hammarsten ausser in diesen 5 Fällen 
5 Mal, ohne Chloroformreastion zu bekommen. Auch lieferte die 5 Mal 
ausgeführte Untersuchung des über Quecksilber aufgesammelten Blutes 
ein negatives Resultat. Alle diese Untersuchungen wurden ausgeführt 
bei vollständiger oder in einigen Fällen bei fast vollständiger Anästheaie, 
aber stets vor Eintritt von Sinken der Herzuction oder Respirstion und 
oa liegt also die Berechtigung vor, zu behanpten, dass die durch 
Chloral erzielte Hypnose und Anästhesie nicht von Chloro- 
form herrührt und wenn sich wirklich minimale Mengen Chloroform 
ans dem Chloral im Blate bilden sollten, su könnten diese doch nie- 
mals den Eintritt von Schlaf und Gefühllosigkeit erklären. Man ba- 
halte im Auge, dass man nach einem Chloroformelystier nicht blos 
Chloroform in der Exzpirationsluft durch den Geruch walırnehmen, 
sondern auch dessen Anwesenheit dirert mit dem oftgenannten Apparate 
beweisen kann, und zwar schon einige Min. nach dem Lavement, 
ehe Anästhesie eintrat. 

Man könnte vielleicht gegen Hammarston's Versuche sagen, er 
habe venöses Blat untersuchen sollen, da diess chloroformreicher als das 
arterielle, welches eben die Lunge passirte, sei. Indessen hat Ham- 
marsten nuch wirklich vendses Blut mit negativom Resultate unter- 





Ich schliesse diesen, Manchum gewiss suhon zu lang gewordenen 
Aufsatz, worin doch vielleicht der Eine oder Andere etwas Nützliches 
gefunden haben dürfte, mit einigen Bemerkungen Sensen’s über 
meslieinische Behandlung der Krankheiten. „Nihil aeque sanitatern 
impedit, quam remediorum crebra mutatio. Non venit vulnus ad cica- 
triceen, in quo medienmentr tentantur.‘‘ (Ep. 2 

„Bemedia non prosunt, nisi immorentur ... quis medicus aagrotos | 
in transitu curat. (Ep. 410.) 

„Quaedem ignorantibus aagris auranda sunt; 
fait, morbum suum nome.“ (De brev. vit. 19.) 

„Fae quod mediei solent, qui ubi ueitata remedia non procedunt, 
tentant contraria.'“ (De clem, P.) 

Bi arger esses, curam intermisisnes rei familiaris et forensia tibi 
negotia excidissent, nec quenqguam tanti putares, cui advocatas in 
remissione (se. morbi) descenderos, toto animo id ageres, ut quam primum 
morbo liberareris. (Ep. 53.) 

„Non quaerit aeger medicum eloquentem sed sanantem,... Quid 
aures neas acalpis? qmid obleetas? aliad agitur, urendus, vennudas, 
sbetinendun (abseindendus?) sum.“ (Ep. 75.) 

„Corpori ad tempus bona valetudo est, quam meldichs etiamei 
roddidit, non praestat.“ (Ep. 72.) 

„Quibusdam aegris gratulatio fit, quum seipai angros aase aen- 
serunt." (Ep. 6.) 

Nota habet quisque ani corporis vitia. Ttaque alins vomita lerat 
stomachum, alias frequenti cibo fuleit, alius interposito jejunio corpus 
ezhaurit et purgat.* (Ep. 58.) 

„Modiens prime in leribus vitiia tentat non multum er quotidiana 
consuetudine inflestere et cihis, potionibus, exercitationibus ordinem 
poners ac valetudinem tantum mutata vitse disporitione firmare ; proxi« 


causa multis moriendi 


sucht, und da anch nach dem Chloroformelystier das Blut ans den- 
selben Arterien ein positives Rosultat ergab, so ist dieser Einwand 
ohne Bedeutung. Wenn Liebreich's Ansicht, dass allmälig grössere 
und grössere (Juantitäten Chloroform bei Chloralvergiftung sich im Blute 
anhäuften, richtig ist, «0 müsste Chloroform im arteriellen sowohl als 
in dem venisen Biute sich finden und deshalb wurde der beqyuemeren 
Art der Blutentziehung aus der Carotis der Vorzug gegeben. 

Die Frage, ob überhaupt aus dem Chloral im Mlate Chloroform 
gebildet werden könne, glaubt Hammarsten vorläufig nicht mit Ge- 
wissheit beantworten zu können, Es ist ihm nämlich drei Male bei 
seinen Untersuchungen vorgekummen, dass die Exspirationsluft bei seiner 
Untersuchungsweine kein negatives, sondern ein dabiöses Resultat gab. 
Zwei der Versuchsthiere waren Katzen, die Ausserst stark dyspnoisch 
waren und zu deren Lebenserkaltung die künstliche Respiration nöthig 
wurde. Bei der einen worde nach 1’, Std. schwache Chlorrenetion 
auf Jodkaliumkleister erhalten; das nicht über Quecksilber aufgefangene 
Blut enthielt kein Chloroform. aber Chlor. Mit einem Chloroform- 
elyatier konnte keine Controlle ausgeübt werden, da das Thier gleich 
nach dessen Application starb. Bei der zweiten Katea gab die %/, Std. 
geglühte Kxspirntionslaft schwache, aber deutliche Trübung in einer 
Silbersalziösung, die nach einem Chloroformelystier bedeutend verstärkt 
wurde, wonach in 10 Min. reichliches Präcipitat von Chlorsilber er- 
folgte. In einem dritten Versuche, bei einem Hunde, wurde anfangs 
negatives Resultat orhalten, dann trat eine sehr heftige Blutung ein 
und kurz darauf zeigte sich bei dem Versuche, Blut zu entziehen, 
Silberlösung, die deutlicher warde, aber im Verlauf von einer Stunde 
nicht mehr zunahm, Jodksliumkleister blieb unverändert. 1'/ Std. 
später wurde ein Chloroformelystier gegeben, die Trübung ia der Bilber- 
salzläsung nahm bedeutend zu und auch die Jodkalinmkleisterreactiom 
trat ein. Das zuerst entzogene, über Quecksilber aufgefangene Blat 
enthielt kein Chloroform aber Chloral; nach dem Chloroformelystiere 
entzogenes lieferte deutliche Chlorufürmrenstion. 

Die Beantwortung der Frage, was diese Chlorverbindungen in der 
Exspirationsluft sind und woher sie stammen, ist schwierig, weil sie 
vorschiedener Herkunft sein können, Nimmt man an, Anss das Chloral 
vollständig im Organismus verbrannt wird, und zwar nach Voraufgehen 
eines kurzen Stadiums der Chloroformbildung, so könnte man beziig- 
lich der Katzen annehmen, dass in Folge der schwachen Sauertoff- 
zufuhr, welche die Beeinträchtigung der Respiration bedingte, die voll- 
ständige Verbrennung nicht 0 rasch vor sich ging und dan Stadium 
der Chloroformbildung längere Zeit anhielt, so dans also die ausge- 
schiedene Chlorverbindung wirklich Chloroform gewesen wäre. Aber 
man hat auch angegeben, dass Chloral durch die Respiration eliminirt 
wird, und hierauf liesse eich die Ansicht basiron, dass in gewühnlichen 
Fällen das Chloral vollstündig verbrennt, aber bei Stärangen der Respi- 
ration zum grossen Theile unzersetzt bleibt und dann mit der Rerpiration 
fortgaht. 80 liese sich auch in dem letzten Versuche die Wirkung 
des Aderlasses erklären, in Folge dessen eine grössere BED u Pour ua, RTL EIN UE ru von 


mum est, ut mode proficiat; si modus et ordo non profieit, sabdneit 
aligea et eireumeidit, si ne adhee guidem respondet, interdieit eibis et 
abstinentia corpus exonerat; al frustra molliora cosserunt, forit venam, 
membrisque, si ndhaerentia nocent et morbum difundunt, manus affert, 
nes ulla dura videtur curatio, euius salutaris affectus ost." (De irn I, 5.) 

„Remedia in remissionibus prosunt, nec oculos tumentes Genkahlirse, 
vim rigentem (Steifheit der Muskeln) morvendo incitaturi, nec cutera 
| vitia, dam fervent. Initia marbaorem quies onrat." {De ira II, 39.) 

„Medicam ajunt, quum regis filiam enrare deberet, nec sine ferro 
posset, dum tumentem mammam leniter furet, scalpellum spongia tee- 
tam induxisse., Kepugnnsset puella remedio palam admoto, esdem, quia 
non exapectarit, dolorem tulit.‘* Ihid, 

„Me, qui dum varices exaecandas pracheret, 
severarit.“ (Ep. 78.) 

Manches Andere mag mir entgangen sein; das Gegeboene möge 
genlgen zum Beweise, dass Seneos auf dem Gebiete dar Medicine 
nicht ganz Laie war, 


legere Kbrum per- 
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Chloral auf ein Mal in das Blat geräth und daun in der Exspirations- 
luft erscheint. Es liegt nahe, zu vermuthon, «lass diese Frage durch 
direste Injection des Chlorals in die Vene entschieden werden könnte, 
und Hammarsten hat in dieser Richtung zwei Mal an Kaninchen 
eıperimentirt, aber diese Versuche beweisen zwar auch, dass eine Wir- 
kung des Chlorala durch gebildetes Chloroform nicht angenommen 
werden darf, weil solches weder im Blute noch in der Exspirations- 
Inft nachweisbar war, trotsdem sich die Anästhesie in äusserst kurzer 
Zeit einstellte, lassen aber die betreffenden Fragen ungelöst, weil die 
Exspirationsloft in beiden Fällen keine mittelst des Hammarsten’schen 
Apparates nachweisbare Chlorrerbinduag zeigte. 

Es geben diese Versuche Hammarsten's eine grosse Wahr- 
scheinlichkeit dafür, dass das Chloral ais solchos im Organismus wirkt, 
obschon sich diess bis zur Evidenz nicht erweisen lässt, da ja müg- 
licherweise ein anderes Zersetzungsproduet desselben in Frage sein 
könnte, Dagegen spricht freilich die fast augenblickliche Wirkung des 
Chlorals bei Einspritzung in das Blut. Dass das Chlorallıydrat den 
Organismus nach vorgingiger Zersetzung verlässt und nicht als solches 
im Urin erscheint, ist kein Gegenboweis gegen die Wirkang ala solches. 

Was die Elimination des Chlorals betrifft, so hat bekanntlich 
Liebreich einen Theil als Chloride im Harn wiedergefunden. Bei 
mehreren Honden und einer Katze, deren Urin Hammarsten unter 
suchte, konnte er weder Chlornl noch Chloroform im Urin nachweisen. 
Jedenfalls findet sich, wenn man die Empfindlichkeit des Hammar- 
sten'schen Verfahrens in Frage stellen wollte, keine irgendwie be- 
deutende Quantität Chloral im Urin und ebensowenig in der Exspira- 
tionsluft. Allerdings wird in dem glühenden Rohro das Chloral schwie- 
riger zersetzt als das Chloroform, so dass die Probe nur für erheblich 
grössere Qtantitäten des ersteren empfindlich ist. Hammarsten hat 
indessen auch in der Weise experimentirt, dus er die Athemluft von 
Kaninchen durch ein Rohr in Wasser leitete und durch Destillation 
und Alkallzusatz Chloroform nachzuweisen suchte, aber anch hier 
erhielt er negatives Raanliat. Wenn nicht etwa durch den Darm eine 
erhebliche Ausscheidung stattändet, so drüngt Alles zur Annahme einer 
Verbrennung im Blute, wofür auch der Umstand spricht, dass nach 
grossen Chlorsliosen, die schr starko Hypnose und Anästhesie bedingten, 
die von Hammarsten im Blute gefundene Chloralquantität eine äusserst 
geringe war. Jedenfalls würde sich zur Entscheidung dieser Frage das 
Bromalhydrat besser eignen als das Chloralhydrat, 

(Fortsetzung folgt.) 


Mittheilungen aus dem Reservelazareth II. zu Frank- 
furt a. M. 
Yon 
Physicus Dr. Caspari, Brunnenarzt zu Meinberg. 

Ueber die Behandlung der Wunden lässt sich nur bemerken, 
dass diese nach den jetzt allgemein gültigen Grundsätzen erfolgte. 
Von der Carbolsäure als Verbandmittel wurde auf allen Stationen Ge- 
brauch gemacht und habe ich auf meiner Station bei stark eiternden, 
sehr übelriechenden Wunden mich wieder davon überzeugen können, 
dass die Carbolsiure bei ausgiebigem Gebrauche den Fötor des Eiters 
vollständig zu zerstören vermag. (Siehe meine Mittheilung über die 
Anwendung der Carbolsäure als Verbandmittel in No. 40 dieses Jahr- 
ganges,) Um diess zu erreichen, genügt aber der Verband der Wun- 
den oder Ausspritzung der Schusscanäle u. s. w. allein nicht, wenn eine 
profusse Eiterung stattindet. Es müssen dann auch die Unterlagen 
u.8. w. stark mit unverdiinnter Carbolsiure hesprengt werden. Bei 
einom sächsischen Jäger, der bei Metz einen Schuss durch den linken 
Oberschenkel ohne Knochenverletzung erhalten, hatten sich starke Eiter- 
senkungen mit profuser und so lbelriechender Absonderung gebildet, 
dnss der Verwundete selbst, sowie die ganze Baracke dadurch belästigt 
wurde. Die mehrmals täglich wiederholten Ausspritzungen mit vor- 
dünnter Carbolsiure bewirkten keine Abnahıne des in hüchstem Grade 
unangenehmen Geruches, nachdem ich aber die Unterlagen und oberen 
Compressen stark mit unverdüinnter Carbolsäure hatte busprengen Inssen, 
wurde der Fötor vollständig beseitigt. 

Als Anhänger der conservativen Chirurgie, worüber ich im vorigen 
Jahrgänge dieses Blattes einige Fälle zur Casnistik beigebracht habe, 
würde ich Operationen unterlassen haben, die hier gemacht wurden, 
doch muss da ein Jeder nach seinen Ansichten und Grundsätzen ver- 
fahren, 

Wie schon aus dem Verhältnies der Schuss- zu den Hieb- und 
Btichwunden hervorgeht (siehe No. 48 d. Rl.), dass ea in den Gefechten 
und Schlachten selten zum Handgemenge und Anwendung der blanken 
Waffe gekommen ist, so ist aus der verhältniesmässig geringen Ver- 


letzung der Knochen bei Schusswunden (circa 25 pCt.) auch nachzu- 
weisen, dass viele oder bei weitem die meisten Schusswunden auf grosse 
Distanzen erfolgt sein ınüssen, wo die schon matten Kugeln die Weichtheile 
noch darehbohren, aber nieht mehr die härteren Kuochen zerbrechen 
konnten. Es könnten viele Beispiele solcher Fälle angeführt werden, 
in denen die Kugeln auf der einen Seite anf den Kuuchen gestonen, 
einen Halbkreis um diesen beschrieben und an der entgegengesetzten 
Seite noch die Weichtheile durchschlagen haben, und das bei den 
oberen und unteren Extremitäten sowohl, wie auch ganz besonders 
häufig am Thorax, an dem im hiesigen Lazarethe zwar nicht wenig 
Schusswunden, aber keine einzige perforirende oder mit Rippenbruch 
zur Beobachtang kam. Dagegen waren, und oft sehr bedeutende, 
Eitersenkungen als Folge dieser Schusswunden, wo aich die Kugel um 
den Knochen herumgeschlängelt hatte, in nicht wenigen Fällen zu 
sonstatiren. 

In No. 48 d. Ri. wurde das Proeentverhültniss der Kranken zu 
den Verwundeten bereits mitgetheilt, es restirt num noch, die ver- 
schiedenen vorgekommenen Krankheitsformen nach Procenten zu be- 
reahnen und stellt sich dabei fulgendes Ergebnins heraus: 


September: Okciober: 


Trphmn . 2 v2. 12,8 15,0 
Bee 4. 5 800% 18,2 30,1 
Preumonie und Pleuritis 6,6 6,6 
Bronchialcatarrh 6,9 2,7 
Magencatarrh 4,8 5,9 
Darmestarch . . - 7,9 16,1 
Bheumntiemas . » . 16,1 10,1 
Tubereulose . , » . 4,6 .. 
Epilepsie . . 2... 2,1 wu 
Mandelentzündung 3,3 - 
Herzleiden . . 4,9 2,8 
Intermittens . r 2,9 6,1 
RAodenauschwellung . 1,2 0,5 “ 
Augenentzündungcatarrh 5,4 —_ 
Fusleiden . . 4,3 4,1 


Die Mortalität betrug im September bei Typhus 7 pCt, im Ob- 
tober 5 pCt, bei Ruhr im September 0 pÜt., im October 2,2 pÜt. 
Weitere Todesfälle bei anderen Krankheiten kamen nicht vor. Fast 
alle Erkrankungen, auch die entzündlichen Formen, traten entweder 
von vorn herein als asthenische auf oder nahmen duch in ihrem Ver- 
laufe schr bald diesen Character an. Auch bei den allerleichtesten 
Erkrankungen, z. B. bei leichten Rheumatismen, Augenkrankheiten 
u. 8. w, zeigte sich in den meisten Fällen ein hoher Grad von Er- 
schöpfung, ja bei manchen sohr herautergekommenen Kranken hielt es 
sehr schwer, eine andere Diagnose wie „Erschöpfung zu ntellen. 
Diesem allgemeinen Character entsprechend — eine natürliche Folge 
der der Erkrankung vorbergegangenen Anstrengungen und Entbeh- 
rungen — hatten sowohl die entzündlichen als auch sonst indifferente 
Krankheitsformen eine entschieden hervortretende Neigung, in Typhoide 
überzugehen, was namentlich bei «dem Magen- und Darmeatarrhen her- 
vortrat, wogegen der T’yphus in der Regel schon nach den ersten acht 
Tagen unter den Erscheinungen hoher Erschöpfung auftrat, die sich 
bald zu hochgradigem Torpor steigerte. Lacalisirung in den Lungen 
war nicht selten, Hypostase derselben bei Abdominaltyphus sehr häufig 
und hier der Ueber- und Ausgang in Lungenlähmung ein nicht 
seltener, 

Dem Genius epidemious entsprechend musste auch bei entzünd- 
lichen Krankheitsformen, wie bei Preumenien und Pleuresion, von dem 
antiphlogistischen Apparate Abstand genommen werden, anderenfalls 
sich dessen Anwendung durch baldigst eintretenden Collapsus zu strafen 
pflegte. Bei Typhus und «den trphoidalen Aus- und Vebergängen aus 
den verschiedenen anderen Krankheitsformen zeigte sich, meist schon 
von vorn herein, die roborirende oder tonisirende Methode, in vielen 
Fällen mit der excitirenden verbunden, als die erfolgreichste, und in 
den Fällen, in denen diese nicht rechtzeitig angewendet wurde, pflegte 
der lethale Ausgang zu erfolgen. Vorzugsweise im Verlaufe des Pul- 
monal-, aber such des Abdominaltyphus, bei Hypostase der Lungen, 
Ueberfüllung der Bronchien, bei drohender Lungenlähmung durfts 
energische Anwendung der Reizmittel nicht gefürchtet werden, selbst 
auf die Gefahr hin, mehr wie gewöhnlich zusammengesetste Mizturen 
zu ordiniren. In solchen Fällen, ubgleich sonst ein entschiedener An- 
hänger der einfschsten, ja der speeifischen Methode, mache ich mir 
kein Gewisson, meinen Ansichten untren zu warden. 

Dem asthenischen Character entsprechend habe ich mich nicht 
geschent, in den ersten Tagen des Palmonaltyphus ein Dec. chin. et 
ipeeac. mit Bulph. aurant. zu geben, schon nach einigen Tagen zur 
Senegs mit China überzugehen und noch mit Ammon. carbon, zu ver 
binden, bei stockender Expectoration und dreohender Lungenlähmung — 
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ein nieht seltener Ausgang des Aldominaltyphus — neben der Mixtur 
noch Camphor und Flor. benz. in Pulvern geben zu lassen. 

In Herrn Dr. W—T und besonders in Herrn Dr. Wr lernte 
ich Coullegen kennen, welche hier nach denselben Grundsätzen der 
allgemeinen Therapie verfuhren, was nicht von allen Collegen gesagt 
werden konnte, unter gewühnlichen Verhältnissen auch nieht gelten, 
nogar zu verworfen ist. Hier hatten wir's aber in einer grossen Zahl 
der Fälle mit der Krankheit in einem schon vor der Krankheit 
erschöpften Körper zu thus, worauf in [Therapie und Diät stets 
entspreehende Rücksicht genummen werden musste, 

Bei Abdominaltyphus reichte in leichteren Fällen zu Anfang der 
Krankheit Acid. mur. aus, später mit Chin. ımur. verbunden, pro die 
0,8—1,5; dia anderweitig empfohlenen hoben Dosen von his. sulph. 
haben mir keinen Nutzen gezeigt, auch scheint das salzsaure Alkaloid 
die Magen-Darmschleimhaut weniger wie das schwefelsaure zu belästigen. 
Bei bedeutenden Diarrhöen habe ich gute Erfulge von Calcaria chino- 
vica und Chinoidinum chinovie. gesehen, worüber ich demnächst bei 
Dysenteris weitere Mittheilungen bringen werde. Es musste aber auch 
bier zu den Reizmittels, China, Berpentaria, Camphor u. s, w., über- 
gegangen werden, wenn dem eingetretenen und sich immer steigernden 
Torpor ein Halt geboten werden sollte, was denn doch in nicht wenigen 
Fällen gelang und wo der Ausgang in allen Fällen ein günstiger war. 

Die Diät musste eine entsprechende sein. Wenu die Annuhme 
von festen Speisen verweigert wurde, liess ich bei irgend hervortretender 
Erschöpfung pro Tag I Flasche Rothwein mit 4—6 Eiern, nach Um- 
ständen Abends 1/ Flasche Champagner extra, dazu kräftige Fleisch- 
brübe und Milch in kleinen Portionen und so viel geben, als die 
Kranken nur nehmen wollten. Die meisten französischen, auch sehr 
viele deutsche Avurzte (jedoch keiner der in unserem Lazarethe beschäf- 
tigten) sind zwar der Ansicht, dass man bei allen fiecberhaften Krank- 
heiten eine „Fieberdiät"* führen soll. Ich kanı diese Ansicht nicht 
theilen und stimme, wenigstens was den Typhus anbetrifft, gaur ent- 
schieden dan englischen Aerzten darin bei, dass ein dem Körperconsum 
Jurch das Fieber entsprechender Ersatz durch die Nahrung geleistet 
werden muss, wenn der Kranke nicht an dem Fieber, d. h. an dem 
Kräfteconeum durch dasselbe zu Grunde gehen soll. 

Bei asthonischen Fiebern lassen sich durch Entziehungsdiät ebenso 
wenig die Fiebererscheinungen ermässigen, wie bei Phlogesen durch 
wiederholte Venäsectionen die Crusta pleuritica beseitigen. 

Die methodische allgemeine und örtliche Wärmeentriehung bei 
hoher Steigerung der Körpertemporatur durch Bäder, Waschungen und 
Aufschläge fand allgemeine Anwendung und zeigte auch hier die 
erstrebts Wirkung in Herabsetzung der Hefiigkeit des Fiebers. Wenn 
die Temperatur nicht auf 40°C,, aber über 39° stieg, so liess ich 
kalte Waschungen des ganzen Öberkörpers mit Wnsser und Essig 
(4 zu 1) vornehmen und alle 2—4 Stunden wiederholen, bis die Tem- 
peratur 35,5 nicht mehr überstieg; wenn die Körperterwperstur aber 
die gefahrdrohendse Hühe von 40°C. erreicht oder überstiegen hatte, 
kühle Bäder geben, aber nicht kalte Vollbäder, sondern nach der 
von Ziemssen empfohlenen Methode Halbbäder von 27°R. und 
dabei unter Reibung des Überkörpers diesen ailmälig mit »o viel Wasser 
von 16°’R, übergiessen, bis die Temperatur des Budes auf 20°R, 
heruntergegangen ist. Länger wie l5, höchstens 20 Minuten lasse ich 
die Bäder aber nicht anwenden, diese lieber mehrmals täglich wieder- 
holen, wenn die Körpertemperatur wieder auf 40°C. gestiegen ist. 

Während kühle resp. kalte Voilbüder, namentlich bei schon ge- 
schwächten Kranken, doch leichter eine vollständige Erschöpfung und 
damit eine Beschleunigung des lethalen Ausgangesr zur Folge haben 
können, ist das bei der Ziemssen’schen Methode nicht zu befürchten, 
diese Räder werden auch hei grüsster Erschöpfung der Kranken gut 
vertragen und fühlen sich diese nach ihrer Anwendung immer erleichtert. 


Ich füge einige Krankengeschichten bei, dem bei der täglichen 
Visite nur flüchtig geführten Journale entnommen, welche zwar 
nichts Nenes bieten, die befolgte Therapie aber am besten illustriren 
werden: 


1} Der Musketier Bechling, "24 Jahre alt, aus Schwarz (Mecklen- 
burg), würde am 12. October aus der städtischen Irrenanstalt, in welche 
ihm ein diagnostischer Irrthum gebracht und wo der Kronke acht Tage 
verweilt hatte, nuf meine Station transferirt. 

Patient hatte einen stopiden Ausdruck, keine Theilsahme an dem, 
was mit ihm geschah, lag beständig schlummernd da und antwortete 
nur widerwillig und unverständlich anf die ihm vorgelegten Fragen. 
Er klagte nur über Kopfschmerzen, hatte keinen Appetit, viel Durst; 
Zunge trocken, nicht belegt, 7 dlinne Stühle In den letzten 24 Stun- 
den, grosse Empfindlichkeit der Ileo-Cöealgegend bei Druck ; heftiger, 
quälender, trockener Husten, matter Ton der linken unteren Lungen- 
lappen, kein Athmungsgeräusch, Bronchialathmen — grossblasiges 
Schleimrasseln in den hinteren Lungenpartien; Anschoppung der Leber. 


Puls 118, doppelschlügig, Temperatur 39,4. 
Acid, mür., kaltes Bad und kalte Aufschläge. 

13. Ostober: Puls 120, Stühle 3, Temp. 39,8. Der trockene 
Husten sehr quälend, kurzes und keuchendes Athmen. Arsmei fort- 
gegeben, dazu Sulph. aurant. 0,04 4 Mal täglich, kaltes Bad. 

14. October; Nacht sehr unruhig, Patient sehr zusammengefallen, 
Husten unverändert, kein Ausworf. Puls 112, Temp. 30,5, I Stuhl. 
K Dec. chin., senog., ipec., Amm, carb, 

15, October: Nucht ruhiger, Husten ruhiger, «twns zäher Aus- 
Puls 105, Temp. 39,3, Stuhl ı. 

16. Oetsber: Sehr unruhige Nacht, Patient wollte weglaufen, 

musste im Bette festgehalten werden. Brennende Hitze des Kopfes. 

Temp. 39,8, Puls 105, Stuhl I. Mit Arznei fortgefalren, kalte Auf- 


schlüge, kalte Waschungen des Oberkörpers, Abends nochmals kal- 
tes Bad, 


17. October; Status idem. 

18. October: Puls 102, Temp. 38,1, Stüble 2, Hitze weniger, 
Zunge nicht mehr so trocken, Husten loser, feinblasiges Schleimrasseln 
io dem linken unteren Lungenlappen. 

19, October: Puls 100, Temp. 38,5, Stuhl 1. Nacht wieder sehr 
unruhig, viel Husten, Zunge feuchter, wenig Durst, etwas Appetit. 
A Dee. chin. et seneg., Tinet. op. benz., Lig. ammen, mur. 

21. Öetober: Puls 100, Temp. 37,5, Stubl —. 

23. October: Fortschreitende Besserung, ruhige Nacht, Auswurf 
erfolgt leicht. 

25. October: Puls 97, Stuhl —, Allgemelnbefinden gut, Zunge 
feucht, schleimig belegt, grussblasiges Schleimrasseln. & Chin, salph. 1,5, 
Acid. sulph. 2,0, Tinct. op. benz. 12,0, Aq. 150,0, Syr. 30,0. 

30. October: Fortschreitends Besserung, sehr guter Appetit, Stuhl- 
gang regelmässig, Husten und Auswurf nehmen ab, noch schr matt. 
# Tinet. chin. cp., Op. benz. 

Unter gleichmässig fortschreitender Besserung und sehr lebhaften 
Appetite heben sich die Kräfte, so dass Patient am 14. November 
1 Stunde auf sein konnte n. &. w. 


& Dec. chin. et ipec., 


wurf. 


2) Der Wehrmann Marquardt, 35 ‚Jahre alt, aus Dreidorf, ist am 
7. September bei Hohenheim erkrankt und am 25, Soptember im La- 
zareth aufgenommen. Das Journalblatt zeigt die Diagnose „Pneumonie* 
und die Ordisation vom 27. September: Kal. nitrie,, und bringt vom 

25, September: Schlaf gut, zeitweise Kopfschmerzen, Stechen auf 
der Brust, Athem nicht beklommen, auf der rechten Seite feuchte 
Rassolgeräusche. 

29, September: Copiöser Auswurf, rechts oben starke Rassel- 
geräusche, A Piumb. acet., Morph. 

30. September: Hoftiges Fieber, Bronchialathmen. 
dig., Kal. nitric. 

Am 22. October — die zwischenliegenden Tage ist das Jour- 
nalblatt nicht weiter geführt — wurde der Kranke auf meine Station 
gelegt und finde darüber bemerkt: Zunge trocken, bräunlichschwarze 
und borkige Risse, viel Durst, wenig Appetit, wässrige Stühle, trockener 
Husten, hinterer linker Lungenlappen Lebsrton, rechts feinblasiges 
Schleimräasseln. Puls 120,0, Temp. 39,0. Grosse Prostration. A Dec. 
chin., Rad. seneg., ipeene., Lig. Ammon, anis. Kalte Waschungen. 

‚23, October: Ruhige Nacht, Pula 120,0, Temp. 39,3, 2 dünne 
Stühle. 

24. October: Puls 120,0, Temp, 38,8, 4 dünne Stühle, 
schr unruhig, furibunde Delirien. Kalte Waschungen, 

25. October; Puls 120,0, Temp. 39,5, 2 dlinne, schr übelriechende 
Stühle. Aengstliches, kurzes Athemholen. % Sulph. aurant., Acid, 
benzoic., Camplı. Kalte Aufschlüge, kalte Waschungen. 

26. October; Puls 112, Temp. 38,2, 2 dünne Stühle, der sonstige 
Zustand unverändert. 

27. October: Puls 105, Temp. 37,8, 1 Stuhl, nicht übelriechend, 
Husten loser, Respiration freier, einige Stunden ruhiger Schlaf, 

29. October: Stuhlgang normal, Zange feuchter und weich, ruhiger 
Schlaf, Puls 90. Appetit stellt sich ein, rechte Lunge frei, in dem 
linken hinteren Lappen feinblasiges Rasselgeräusch, Respiration ist frei, 
Auswurf mässig, erfolgt ohne Anstrengung. Kraftlosigkeit und Ab- 
magerang sehr bedeutend. # Dee. chin, Tinet. op. benz. 

Unter entsprechonder Weiterbehandlung gleichmässig fortschreitende 
Besserung, am 

6. November wieder starker, übelriechonder Durchfall, der nach 
zweitägigem Gebrauchs von Calcar. chinovie. 20,0, Calcar, phosph. 10,0 
wieder beseitigt war und Pat. konnte ebenfalls am 14. das Bett auf 
einige Stunden verlassen. 


R Inf. herb, 


Nacht 


3) Der Musketier Janowsky, 24 Jahre alt, aus Pastren, kam am 
1. Oetober in meine Behandlung. Sein Jonrnalblatt führte die Diagnone 
„Catarrhus intestinalis febrilis‘‘, Bei seiner Aufnahme in das Hospital 
am 15. September wird über seinen Zustand bemerkt: Appetitlos, 
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häufiger Durchfall, erhöhte Temperatur und Palsfrequanz. (Inf. ipeeae. 
e. Extr. op. ng.) Am 17. September Stühle seltener, fast normal, 
Allgemeinbefinden gut. Am 26. September nach mehrtägigem, voll- 
kommenem Wohlsein auf's Neue fiebernd, Kreur- und Kopfschmerzen, 
Diarrhöe n. ». #. 

Am 1. October, bei Uebernahme des Kranken, wär der Zustand 
unverändert, Pula 10%, Temp. 38,5, der stupide Ausdruck, mässiger 
Schwindel u. ». w. denteten aber auf Typhus. # Dee. ipec. alth,, 
Acid, mur. 

3. October; Puls 112, Temp. 39,1. stärkerer, übelriechender 
Durchfall, Zunge rein, .lelerartig, anginöse Beschwerden, grosse Hin- 
fälligkelt. Reiteration, — 3 Mal täglich Chinold chin. 0,25. Kalte 
Waschungen. 

4. October: Puls 105, Temp. 39,1, 1 düuner Stahl, 

5. October: Puls 120, Tomp. 39,4, starker, wässriger Durchtall, 
Zunge trocken, 4% Chin. mur., Acid. wur., Tinet. op. 

6. Detober: Puls 115, Temp. 39,1. Durchfall weniger, grosse 
Schwäche, schlafsüchtig und schwerhörig, BR Camph. 

1. October; Puls 130, Temp. 39,2. Grüsster Torpor, vollkommene 
Bewusstlosigkeit, fortwährende musc, Delirien, die bis dahin freie Be- 
spiration kurz und keschend, Hypastaso der hinteren Partien der 
Lungen und Veberfüllung der Bronchien. # Inf. serpent, et Chin. e, 
Camph., Acid. benz, Kalte Waschungen. 

8, October: Puls 120, Temp. 39,1. Respiration nicht mehr so 
keuchend, Auswurf erfolgt, Torpor nicht so tie. Reiteration. 

®. October: Puls 104, Temp. 33,6, Kuhiger Schlaf, Auswurf 
leicht, Stuhlgang normal, 

Von da stetig fortschreitende Besserung und konnte Patient am 
8. November das Bott auf kurze Zeit vorlassen. Auffallend schneller 
Ersatz der verlorenen Körperfülle. Am 12. Norbr. ohne nachweisbare 
Veranlansung häufiges starkes Nasenbluten, ebenso die nächstfolgenden 
Tage, Starke (Gaben von Acid. sulphur., 2 Tage lang gegeben, dann 
nicht mehr eingetreten. 


4) Der Füsilior Schmidt, 26 Jahre alt, aus Oberwanberg, kam 
am 6. October aus dem Lager von Metz in's Lazarsthh, war sehr matt, 
klagte über Kopfschmerzen und Schwindel, Nasenbluten, kein Appetit, 
viel Durst, Zunge rein, Puls 120,0, Temp. 39,4. # Acid. sulph. 
Kalte Waschungen. 

8. October: Schwindel und Kopfschmerzen haben nachgelassen, 
ebonso das Nasenbluten. Puls 112. 

t0. October: Kein Nasenbiuten, mehr Schwindel, Zungs trocken. 
Puls 106, Temp. 39,1. Acid. mariat, 

12, October: Zunechmender Schwindel, nächtliche Delirien, nor- 
maler Stuhl, grosse Hinfälligkeit, Puls 108, Temp. 38,5. A Chin. 
mur,, Acid. mur, 

Ohne Veränderung bis zum 17, October; Puls 124, Temp. 40,2, 
Grosser Torpor, soporös. Kaltes Bad. 

18. October: Status idem. Kaltes Rad. Acid. mur., Chin. mur. 

19. October; Ebenso. 

20. October: Puls 10%, Temp. 39,2. Hypostase der Lungen. 
Dex. chin. suneg., Lig. ammon. anis, 

21. October: Puls 118, Temp. 39,9. Kalites Bad. 

22. October: Pula 10%, Temp. 39,4, Stahl I. 

28. October: Pula 100, Temp. 38,1, Stubl normal, Schweiss, 
Appetit, Husten lose, und 30 fortschreitende Besserung in regelmässigem 
Verlauf. 


Auffallend und höchst erfreulich für die Aerzte, aber ein Gegen- 
stand der täglichen Verwunderung für die dconomischen Beamten war 
der gar nicht zu stillende Appetit, den die Mehrzahl der Kranken be- 
reits mitbrachten oder doch gleich bei eintretender Besserung bekamen. 
Belbst bei Magencatarrben pflegte in den meisten Fällen noch ein Be- 
gehrungs- und Verdaunngsvermögen vorhanden zu sein, welches für 
gesunde Personen in civilen Verhältnissen nichts zu wünschen übrig 
gelassen hätte, Den meisten Kranken, ebenso den Vorwundeien wurde 
die 3. Ditform verordnet, die an sich ') freilich wenig, aber die An- 
nehmlichkeit gewährt, dass neben ihr alles Mögliche verordnet werden 
darf, was hei den anderen Diätformen nicht der Fall ist, Bei weitem 
die Mehrzahl, ich glaube man kann drei Viertel der Kranken und 
Verwundsten annelımen, bekam neben der 3. Form: 

2 Port. Milch oder 1 Portion Kaffee. 

1 „ Eierbrüh (Bomillen mit 1 Ei). 
1—2 „ Wein oder 1 Flasche Bier. 

1 ,„ Braten. 

1. „ Schinken. 


%), Morgens Kaffae oder Milchsuppe. 
Minags Fleichsuppe mit Gries, Nudeln u. s- w. und 10 Loih Fleisch. 
Abends Mehl-, Hafer- oder Rrodsunpe. 
Dazu pro Tag t0 Loih Weissbrod. 


t Port. Cotelette {pro Tag wohl 230-—240). 
10 Loth Weies- oder Graubroil. 

I ,„  Baitter. 

I „ Pflaumen 

1 u Kartoffeln | 
Dazu sehr Viele noch 2 Kier. 

Dor Durchschnittssatz eines Verpflegungs- resp. Behandlungstages 
stellte sich nach eiver von mir spüter auf dem Lazareth Affenstein 
gemachten vergleichenden Berechnung ohne Medieamente u. #. w. aut 
22',— 25 Sgr. Wie überhaupt von Seiten der Königlichen Verwal- 
tung alle von den Aerzten ausgesprochenen Anforderungen und Wünsche 
die entgegenkommendste Beschtung fanden, so muss doch noch ganz 
besonders rühsmlichst hervorgehoben werden, dass alle Speisen und 
Getränke nicht nur reichlich, sondern auch von bester Qualität geliefert 
wurden, wovon gerade ich, in meiner dienstlichen Stellung, mich täg- 
lich zu überzeugen Gelegenheit hatte. Andererseits ist es aber auch 
eins heilige Verpflichtang für den Staat, auf Allerbeste für Ver- 
pflegung der bravan Solisten zu sorgen, welche verwundet oder krank 
aus dem Felde zurückkommen, haben sie Verwundung oder Krankheit 
doeh auch im treuen Dienste für den Stsat erlitten. 


wenn kein Durchfall vorhanden war. 


— 


Miscellen 





Bethanien. 


Je bestimmter und rückhaltsloser ich mich seiner Zeit tiber die 
Uebelstähde und Missbräuche, die sich in den Einrichtungen und in 
der Verwaltung des Krankenhauses Bethanien eingesehlichen hatten, 
geäussert, sie einzeln beleuchtet und anf die (Quellen so vielen Unheils, 
welches der schönen Anstult aus ihnen erwuchs, hingewiesen habe, ja 
mehr hulte ich es für meine Picht, auch der Erfolge an dieser Stelle 
zu gedenken, die von der mit einer Untersuchung betranten Immediat- 
eomenission auf Grund ihrer Ermittelungen und Vorschläge nun erzielt 
sind, Zunichst ist die wichtige Veränderung, die der dirigirende Arzt 
der chirurgischen Abtheilung, Dr. Wilms, seit Jahren erstrebt hat, 
in der Benutzung der Kiumlichkeiten des Hauses eingetreten, dass die 
ehirurgischen Kranken in dem ersten, die inneren Kranken im zweiten 
Stock nutergebracht sid, Die sümmtlichen Krankenzimmer rind in 
ibren Wänden, Decken, Fussbäden mit Oellarbe überstrichen, können 
daber jeder Zeit auf das Leichteste gründlich gereinigt werden. Rechnet 
man hinzu eine geringere Belegung derselben und dass neben der an 
sich sehr zweckmässigen Ventilation, wie sie schon bisher durch ein 
mit der Heizung in Verbindung geseiztes Röhrensystem bestand, noch 
eine besondere A,uftströmung durch schlivasbare Osffnungen an den 
Deckenrändern und in der Höhe der Fussböden hergestelit ist, so wird 
über die Sulubrität dor Krankenräume ein Zweifel nieht mehr bestehen 
können. Der Bedarf des Hauses au Wasser wird von der öffentlichen 
Wasserleitungsanstalt befriedigt und sind damit all die traurigen Uchel- 
stände gehoben, die durch falsche Sparsamkeit und unverständigen 
Eigenwillen gerade in dieser Richtung eich zum grössten Schaden der 
Kranken geltend machten. Die Closets sind nach dem System, welchen 
sich im Berliner Kathhause »0 vortreflich bewährt hat, eingerichtet 
und baben ausserdem eine schr gute Ventilstion bekommen, wie denn 
das Gleiche von den Theeküchen, Abgussapparaten »tc,. die sich in 
unmittelbarster Verbindung mit den Krankenzimmern befinden mlssen, 
zu sagen ist. Die nötlige Leitung warmen Wassers von einem Haupt- 
reservoir nach den verschiedenen Theilen des Hauses hin hat Gelegen- 
heit geboten, durch Führung der Rühren lüngs der Wände derselben 
die Corridors zu erwärmen. Das Wasser in den grossen Wasserbehäl- 
tern auf dem Boden des Hauses, früher dureh die Art ihrer Speisung 
von übelster Beschaffenheit, ist jetst, wo dieselben von Jar Wasser- 
leitung gespeist werden, darchnus klar, geruchlos und von bestem Ge- 
schmacke. Die Aufgabe, die Abfuhrstofe in zweckmässiger und un- 
schädlicher Weise den grossen Senkgruben ausserhalb des Hauses zu- 
zuführen, und zwar darch Vermischung mit Eisenvitriol geruchlos 
gemacht, int in befriedigendster Weise gelöst, wie dieselben denn auch 
aus den Sonkgruben in gesigneterer Art als früher dem Canal zuge- 
führt werden. Zwei Wünsche der Immediateommission siad unerfüllt 
geblieben, der eine derselben, wie ich glaube, sehr zum Vortheil der 
Anstalt, Die Commission schlug nämlich Abschnfung der Milchwirth- 
schaft, die auf dem vom Hause entferntesten Theile des Grundstilcks 
seit Jahren hergerichtet ist, vor. Da dieselbe ihrer ganzen Einrichtung 
nach der Anstalt unmöglich sonstigen Schaden bringen kann, so scheint 
mir die Frage ihrer Existenz eine rein ücunomische zu sein. Nun 
dürfte es wohl von vorn herein zuzugeben sein, dass sich Krankan- 
häuser wohlfeiler mit Milch versehen künnen von aussen her, als durch 
eigene Occonomie, aber freilich nur auf Kosten der Güte derselben. 


u ge nn mn 
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Gilt das gewiss in erhühtem Maasss von grossen Städten, vollends einen 
Centralpunet, wie Berlin, so kann es nur von Vortheil sein, sich ein 
»0 wichtiges Nahrungsmittel, wie die Milch, selbst zu beschaffen, su- 
bald man die Räumlichkeiten dafür ohne Nachtheil für die Anstalt 
herrichten kann. Von noch grösserem Wertbe ist das für ein Kranken- 
haus, das, wie hier, eins grüssere Zahl von Kindern jeden Alters be- 
herbergt. 'Theurer, ich gebe vs zu, wird die so gewonnene gute 
Milch der Anstalt kommen, aber es ist auch das vielleicht imaginair, 
wenn ınan Preis und Quulität richtig gegen einander abwägt. Ich ver- 
stehe daher sehr wohl die Abneigung der Verwaltung Bethanions, auf 
diesen Wunsch der Commission einzugehen und müchte im Interesse 
der Anstalt wünschen, dass aie bei derselben beharrt. Dagegen ist der 
zweite Wunsch, von dem ich gesprochen, als sehr berechtigt unerkannt 
und seine Ausführung nur für kurze Zeit vertagt, die Verlegung der 
Waschkliche nämlich, die bis jetzt im Sonsterrain des Hauses selbst ist, 
ausserhalb des Hanses, wie die Kochküche bereits »o plseirt ist. Es 
ist das in sanitärer Beziehung gewiss drivugend nöthig, wie man das in 
neuester Zeit bei jedem Neubau richtig erkannt hat. 

Dass die oberste Leitung Bethnniens in andere und energische 
Hände übergegangen ist, habe ich bereits mitgetlieilt und so weht, wie 
äusserlich 80 Vieles geindert, gebessert, gelüfter ist, auch ein neuer, 


frischer, reinigendor Wind im Innern, zum Heil der Anstalt, zum | 


Wohl des Publieums, und das Vertrauen des letzteren zur ersteren 
kann voll wiederkehren. Dies ihrerseits zu bekunden ist die Stadt 


Berlin vorangegangen, indem die Armendirection beschlossen hat, furtan, 
wie früher so viele ‚Jahre, Kranke der Stadt aufs Neue Bethsnion zu 
ilberweisen. 





and prastischen Physiontsprüfung' stelle ich den Horren Collegen zur Ver- 
fügung. Die Bepetitorien werden zu jeder gewünschten Zeit gehalten. 
Dr, Lion sen., Neuenburger Birnsse 15, 





Dr. med. Gustav Ohlsen, aus Holstein gebürtig, erlaubt sich 
s0ine gechrten deutschen Collegen hiermit in Kenntniss zu setzen, dass 
er sich als Curarzt für innere Krankheiten in Palermo niedergelassen, 





Die Gemeinde 


Wilhelmsburg, 


wo Hr. Dr. Harms während über 20 Jahren eine einträgliche Praxis gehabt 
hat, welche er zu Neujabe wegen vorgerlckten Alters anfsugeben gedenkt, 
wänscht so bald als möglich die Lebersiedelung eines tüchtigen, practischen 
Arstes dahin 


Die Insel zählt zusammen mit einer dazu gehürigen Nachbars-Insel ca, | 


6000 Einwohner. 
Wohnung steht zur Disposition 
Nähere Auskunfi zu ertheilen ist gero bereit 


W. Köster, Vorsteher. 





Soelen erschien: 


Zur Pathologie und Therapie 

der veralteten Inversio uteri puerperalis und des eompli- 

eirten Prolapsus uteri 

von 
Dr. Wilh. Alex. Freund, 
Privatduoent an der Universität zu Breslau, 
gr. 8%. Format, mit 8 Holzschuitten, in elrganter Ausstattung, auf Velinpapier, 
Preis 12'/, Ser 
Verlag von Bial & Freund in Breslau. 


Allgemeiner Journal-Lesezirkel 
der Buchhandlung von 


W. Adolf & Comp. 


H. Hengst 
58 Unter den Linden 59 
Berlin. 


Der bedeutend erweiterte Zirkel umfasst 440 Zeitschriften in demtscher, 
englischer, französischer, italienischer, russischer, scandinarischer und 
spanischer Sprache, von denon 53 auf Mediein kommen, Die übrigen be- 
rücksichtigen die anderen Wissenschafien, sowie Mode und Unterhaltung. 
Die Auswahl der Journule steht vollkommen frei, Es werden auch Abon- 
nements nach auswärts angenommen und anf Wunsch die Zeitschriften 
unter Kreuzband verschickt. Ein ausführlicher, gedruckter Prospect steht 
gratis zu Diensten. 


t Ges Unentbehrlich für jeden Arzt. us 
Im Verlage von Alfred Ochmigke in Neu-Ruppin erscheinen soeben 


in 7, Auflage: 
Krankentabellen für den practischen Arzt. 
13 Bogen. Preis geb. 20 Sgr, 


Vorräthig io allen Buchhandlungen. 















Bad Ems. 
König Wilhelm’s Felsenquellen. 














Laut beifolgenler vergleichender Analyse des Geh. Hofraths Prof. 
Dr. Fresenius in ihren Bestandiheilen den älteren Emser Quellen 
vollständig gleicbstehsud, in ihren therapeutischen Wirkungen, nach den 
Erfahrungen der hiesigen Aerzıo, den alten Quellen mindestens «ben- 
bürtig, empfohlen von den Avrzten, medieinischen Autoritäten aller 
Länder, gegen die chronischen Cntarrhe der Schleimkäute, der Respira- 
tions, Verdanungs-, Harn- und Geschlechtsorgane «te, 


Vergleichende Uebersicht der in wägbarer Menge vor- 
handenen Bestandiheile. 
Gehalt au Granen in Pfund == 7680 Gran. 





Krähn- 







Vleturia-/Augusta-] Kessel- 


quelle | quelle | brunnen | chen 
untersucht | untersucht | untersucht | untersucht 
1B6®. 1865. 4881, 851. 



















I 1 Doppelt kohlensanren Natron 15,514014115,28484 15,19749] 14,83760 
I 1 Schwefelsauros Natzon. . . . | 0,194423| 0,044659) 0,00614| 0,13778 
| Chlornatrium, » -2uer 2. 7,386017| 7,354744! 7,77055] 7,08411 
Schwefelsaures Kali... -., . | 0,246328] 0,502241| 0,39337| 0,32863 
‘Doppelt koblensaurer Kalk. | 1,625717| 1,710129) 1,81294| 1.72462 
Doppelt koblensaure Magnesin ) 1,507622] 1,827387| 1,43606| 1,50513 
Doppelt koblensaures Eiseu- 
or re, 0,013924| 0,021450] 0,02780| 0,01666 
Doppelt koblensaures Mangan- f 
[3.5 2 1) 0,001943] O,n04001) 0,00476) 0,0722 
Doppelt kublonsaurer Baryt 0,004039| 0.003072 j 
Dephelt koblensaurer Btronzian | 0.011667 0.000743 0,0036 0,00145 
Pborphorsaure Thonerde . . | 9,00102%| 6,000783] 0,00960| 0,00322 
Phospboreaures Natron ... | 0,000684| 0,001459] Spur Spur 
Kieselslüre. 22.2.2 %. 0,371712) 0.363541] 0,364 0,37978 | 
| H Doppelt kohlonsaures Litkion | 0,010875| 0,004078| zpur Bpar 
Doppelt kohlensaurss Ammon | 0,047064] 0,057208| Epur Spur 
Jodnatium cr ar een + 8 0,000027) 0,000024] Spur Spur 
|Bromnateium.-raon en 0,002196| 0.000446] Spur Epur 
Burmme d. festen Bertandtheile |26,984281[27,.1H6808) 27,02722]| 26,02590 
|Wirklich freie Kohlensäure. | 9,2179#4] 7,854720| 6.7KB66| #,32497! 





Summe aller Bentandtheile | IH22ETU| FAUHER | 33,82588] 34,35087 
j 






Zen Versandt empfiehlt sich die „Augustaquelle“, welche in ihrer 
‚ Zusammensetzung dem Krähnchen gleichsteht, und gans besonders die 


Victoriaquelle, 
welche bei gleichen festen Bestandtheilen von allen Emser Quellen die! 
grösste Quantität freier Koblensäure enthält, wodurch sie sich im Ge-; 


‚schmack einem feinen Säuerliog nAhert und eine gronse Haltbar- 
ikeit besitzt, 























Preis des Wassers: 
"e, Krüge Augusta- oder Victoriaquelle Bihlr. 7,15, inel, Verpackung | 





| Rthir. 9.5. 
"%, Krüge Augusta- oder Viciorlaquelle Rihlr. 5 15, incl. Verpackung 
Rthir. 6.20, 
Foo, Bahnhof Ems. Versandt gegen Nachnahme. 


Depots: 
Berlin bei Herren J. F, IHeyl & Comp. 
Danzig bei Herm Apotheker E, Schleusener, 
Dresden bei H, Fieinus Wwe. 
Hamburg bei Herrn Apotheker €, B. Feuerbach. 
Hannover bei Horn Fr. W. Haase jun, 
Münster bei Herrm Ileh. Schwick. 
Elberfeld bei Herrn C, Dörr. 
Lübeck bei Herm Theodor Schoser. 
Cöthen in der Löwenapotheke. 


Adresse ‘ Herrn E. Balzer, Administration der ' 
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Beiträge zur Kenntniss der Wirkung des Codeins. 
von 


C. Ph. Falck in Marburg. 
(Foriseizung aus No. 50.1 


Die an Vögeln angestellten Versuche. 

Auch an Vögeln sollte die Wirkung des salesauren Codeins studirt 
werden, und da uns zu der Zeit, als die Untersuchung geführt werden 
sollte, keine Mannichfaltigkeit von Species zu Gebote stand, so be- 
gnilgten wir uns mit der Verwendung angekanfter Feldtauben. Bevor 
diese zu den Versuchen genommen wurden, versahen wir sie reichlich 
mit Gerste, Wasser, Kiesel- und Kalksteinchen, so dass keine Inanition 
bei den Thieren nafkommen konnte. Die Einführung des Codeinsalzes 
geschah bei allen Tauben in derselben Weise. Ein Gehülfe nabm das 
zu Versuchen bestimmte Thier =0 in seine Hände, dass die Beine und 
Flügel umfasst, die übrigen Theile aber freigelassen waren. Das 
Athmen konnte so nicht gestört werden. Dann ergriff ich den Kopf 
der Taube mit der linken Hand und dirigirte iha so, dass der Hulr 
in gerader Richtung ausgestreckt lag. War dieses gelungen, so ent- 
fornte ich mit der in die rechte Hand gensinmenen Scheere die Federn 
am Vordertheil des Halses so, dass der oberhalb des Kropfes* gelegene 
Theil der Haut völlig kahl wnrde. ‚Jetzt ergriff ich eine bereit liegende 
Pineette, zug damit die Stelle der Haut, welche eröffnet werden sollte, 
von den darunter liegenden Theilen, namentlich der Speiseröhre, ab, 
trug den co gubildeten Hautkegel dicht unter der Pincettenspitze ab 
und bildete #0 eine kleine, in den suhentanen Zellstoff hineinragende 
Apertur, Sodanmı reichte ein Gehülfe die mit der wässrigen Lösung 
des salzsnuren Codeins gefüllte gläserne, vorn mit einem metallenen 
Ansatz versehene Spritze, deren vorderste Canüle durch die gebildete 
Öefinung unter der Haut weit fort geschuben wurde, War dieses ge- 
schehen, so wurde der Inhalt der Spritze ansgelsert und die Spritze 
selbst entfernt, Um das Zaricklaufen der eingespritzten Codeinlösung 
zu behindern, wurde die Apertur mit einem Faden, der schon vor der 
Einspritzung eingelegt war, gut geschlossen und die Taube zur ferneren 
Beobachtung in einen bereit stehenden Käfig gesetzt. Was ihr hier 


begegnete, wurde mit der Seenmlenuhr in der Hand protocollirt. 
Aus den gesammelten Protocollen stelle ich zunächst folgende 
Uebersichtstafel zusammen, 












No, der | Tag der Ver- Einverleibtes 











Ver- suchs- Applieationsstelle, | Godeinsalz Sebicksal. 
suche, | anstelluug. in Graztm. 





1 16. Todı nach 5 Min. 
2 I ı16.v1 68 5 x“ 0,2 er a 
3 16.1 68 „ ” 6,1 „’u18 „. 
4 17.71 68 2 n 0,05 » md u 
5 17. v1. 68 n » 0,01 Starb nicht. 

1 18.11. 08 ” ” 0,025 " “ 


Diese Tafel ist lehrreich genug. Man ersieht daraus, dass nicht 
jede beliebige Menge von salzsaurem Codein zur Tüdtung einer Taube 
guschickt it. 2 von unseren Tauben starben nicht und sicher nur 
deshalb nicht, weil sie zu wenig Codeinsale erhielten. Hätten die 
Tauben statt 0,01 und 0,025 Gramm salzsaures Codein grössere Mengen 
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dieses Salzes, etwa 0,05 Gramm empfangen, so wären sie sicher in 
Zeit von 4, Stunde zu (runde gegangen. 

Dass die Taube des 3. Versuchs später starb, als die Taube des 
zweiten, begreift man im Hinblick auf die verschieden grossen Dosen 
leicht. Ebenso versteht man, dass die 4. Taube minder rasch als die 
dritte vernchied. Die vierte hatte ja nur halb so viel Codeinsalz, als 
die dritte empfangen. 

Ich kann diese Epikrise der Uebersichtstafel nicht schliessen, 
ohne darauf aufmerksam gemacht zu haben, dass die unter der Ant- 
sehrift „Schicksal“ stehenden Ziffern in aritiunetischer Progression fort- 
schreiten. Die zur Verwendung gekommenen Codeinmengen bilden eben- 
talls eine Progression, aber eine andere. Folgende Zusammenstellung 
dürfte von einigem Interesse “sin: 


Nummer der Codeindosie Wirkliche Zeit Theoretisch be- 


Versuche: in Gramm; des Abstorbens: rechnete Zeit: 
ı 0,2 5 Minuten, 5 Minuten, 
2 n,2 9 „ 8 “ 
# ni 18 N 16 u 
4 0,05 24 „ 24 » 


3 (1,2, 4) von den 6 zu den Versuchen gewählten Tauben wur- 
den nach dem Absterben seeirt- Eine Zusammenstellung der 
Sectionsprotscolle ergiebt dieses: 

Der Zellstoff unter der Haut des Halses war da, wo die Ein- 
spritzung gemacht wurde, feuchter, als in den anderen Regionen. Bei 
2 Tauben {1 und 2) fand sich gelatinöse Infiltration um den Kopf 
herum ausgebreitet, bei einer Taube (4) wurde diese vermisst, In einer 
Nische am Kropfe einer Taube {1} fund sich Flüssigkeit anrerummelt. 
Unzweifelhaft wär bei 2 Tauben (1 und 2} nur ein Theil der einge- 
spritzten Flüssigkeit zur Resorption gelangt. 

Die Knochengehäuse der Gehirne zweier Tauben {1 und 2) waren 
weirs und blutleer, das Uraniom einer Taube (4) war dunkelroth gr- 
färbt und in der Diploe mit Blut versehen. 

Die Hirmhüute der Tauben waren verschieden: die der 1. Taube 
liessen keine Injection bemerken, die der 2. Taube waren injieirt, die 
der 4. Taube mässig injieirt. 

Die Hirne zweier Tauben (1 und 4) liessen keine Spur von Blat- 
puneten beim Durchschneiden erkennen, das Gehirn der 2. Taule zeigte 
dagegen Blutpunete, 

Das Herz der 2. Taube war mit schwarzrothem, theils flüssiger, 
theils geronnenem Diute erfüllt und liess stark injieirte Blutadern 
erkennen. Der Ventrikel des Iforzens der 4. Taube war leer, aber 
die Vorhöfe enthielten duukles, theils flüssiges, theils geronnener Blut. 
Das Herz idier 1. Taube war ziemlich contrahirt, nber der Vorhof liess 
etwas ıunkles, flüssiges Blut erkennen. 

Die Lungen zweier Tauben {2 und 4) waren scharlachroth gefärbt 
und ziemlich blutreich; sie enthielten keine Spur von Pfrüpfen und 
Eechymosen. Die Lungen der 1. Taube waren hell und dunkelroth 
geaprenkelt und zeigten auf den Durchschnitten viele Blutpfröpfe, 

Die Luftröhren waren weiss und wegsam und frei von Schleim. 
Die Speisewege der Tauben boten keine grosse Verschiedenheit. Der 
Kropf der 1. Taube enthielt viel Gerste, der der 2, viel Samenkörner 
und etwas Gerste, der der 4. einige Gerstenkürner. 

Die Drüsenmägen enthielten gelbe, achmierige Massen. 

Die Muskelmägen enthielten Steinchen nnd Gerstenhülsen und 
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waren aussen mit injieirten Gefässen überdeckt. Die Horntapeten der 
Muskelmägen zweier Tauben (l und 2) waren gelb, die der anderen 
(4) grün gefürbt. 

Die Därme der Tauben waren weiss und enthielten in den oberen 
Theilen gelbe, schmierige Massen. 

Die Lebern der Tauben waren dunkelkirachroth und blutreich, 
ber. sehr blutreich. Auch dis Nieren hatten diese Beschaffonheit. 

Die Flugmurkeln der Tauben waren blassroth, keineswegs von 
Blut strotzend. 

Vergleicht man den nunmehr fertig errtatteten Sectionsbericht 
mit jenem, der in No. 49 des Jahrgangs 1869 dieser Zeitschrift mit 
Ricksicht anf die Thebainvergiftung besprochen wurde, s0 wird man 
keine wesentliche Differenz entdecken. Die Autopsie der bei den 
Tauben verlaufenen Codeinrergiftung ist mit der Autopsie der bei den 
Tauben verlaufenen Thebainvorgiftung identisch, 

Zur Besprechung der an den lebenden Tauben gemachten Beob- 
achtungen Übergehend, muss zunächst die Wirkung der kleinsten Dose 
erörtert werden. Bie betrug 0,01 Gramm und diese wurde im Ganzen 
nur einmal applicirt. Eine Vergiftung kam darmach nicht auf, sondern 
man bemerkte nur einige Veränderungen einiger Functionen. 4 Minuten 
nach der Einführung des Giftes begann die Taube aufgeregt zu werden; 
sie wechselte öfter ihre Stelle, athmete frequenter, liess vorgeworfene 
Körner unberührt nnd liess auch selbat eine Muskelzuckung bemerken. 
Schlimmeres kam nicht vor. 20 Minuten nach der Einführung des 
Codeins begab sich das Thier in die Brustlage und nthmete jetzt 
10 Mal in 15 Seeunden statt 20 Mal, was sie während der Aufregung 
gethan hatte. Nach längerer Zeit frass die Taube wieder und atlımete 
sehr ruhig, nämlich 6—8 Mal in 15 Becunden. 

Irass eine grössere Dosis aniesaures Codein mehr wirken würde, 
wär voraus zu schen, aber die Vermuthung sollte auch durch den 
Versuch bestütigt werden. Die 6. Taube erhielt 0,025 Gramm salz- 
saures Codein. Bald danach trat eine bemerkbare Störung ein. Die 
zuerst ganz isolirten, vereinzelten und schwachen Muskelzuckungen 
mehrten und steigerten sich; dazu gesellte sich eine gewisse Aufrogung, 
Uebelkeit, Würgen und Ausleerungen dünnfüssiger Füces folgten aln- 
dunn. Zu allgemeinen Conrulsionen knm es nicht. 50 Minuten mach 
der Einführung des Giftes snss die Taube wieder ruhig und blieb auch 
»° später, Nach vielen Stunden sab man die Taube vorgeworfene 
Gerstenkörner berühren, aber nicht fressen. Auch am folgenden Tage 
nahm die Tanbe das Futter nicht ein. Sie tlıat diess erst wieder am 
3. Tage. — 5 Minuten nach Einführung des Giftes begann die Störung, 
sio hielt 30 Minuten auffallend vor, 

Mit der Dosis 0,05 Gramm salzsaurem Uodein wurde die Taube 
No. 4 in 24 Minuten geotödtet, Die schr genau studirte Intoxication 
verlief mit 3 Studien, das darüber geführte Protoeoll scheint mir so 





Feuilleton. 


Vom Kriege 
Von 
Dr, Göschen. 


{Fortselzung aus No. 45.) 


Die Broschürenliteratur über Alles das, was den grossen Krieg 
zwischen Deutschland und Frankreich und weiter das, was in nähere 
Verbindung mit ihm zu bringen, anlangt, wächst von Tage zu 
Tage mehr un auch anf den Gebieten, die specielleer medicinischer 
Natur sind oder daran streifen. Ds liegt mir heute eine interessante 
Mittheilung des Dr. Fr. Sander vor, früher ein bewährter Assistent 
“in Bethnnien, nun lange Jahre geauchter und beliebter Arzt in Barmen: 
„Vier Tage in Metz während und nach der Debergabs. Vor- 
trag, gehulten in der „Coneordia“ zu Barmen am 7. November 1870. 
Herausgegeben auf mehrfachen Wunsch zum Besten des Krieger-Hülfs- 
vereins in Barmen. Barmen 1870, Langtwicsche.* Es sei mir ge- 
stattet, aus den Beobachtungen des Dr. 3. bier Ein und das Andere 
wiederzugeben und damit die Leser der Deutschen Klinik auf dns 
Büchelchen und den Zwack, zu dem en in die Ovffentlichkeit gebracht 
int, aufmerksam zu machen. Was sich in Metz abgerpielt hat, wird 
sich hoffentlich in nicht mehr zu langer Zeit in seinen letzten Acten 
auch in Paris wiederholen, und, wenn wirklich, wie er ja allen An- 
schein hat, die Beschleunigung des Abschlusses darch Bombardemont 
aufgegeben ist, ziemlich in gleicher Weine. Möglich allerdings, dass 
die Einwohner von Paris und die Besatzungen der Forts stärker noch 
und bis zu einem höheren Grade der Entbehrung geprüft werden, falls 
die Verblendung der Yührer und die Hartnäckigkeit, den eigenen 
Willen ceofite qui coßte durchzusetzen, anf der einen Seite, die Willenur- 
und Widerstandslosigkeit der Pariser gegen densulben anf der anderen be- 


interessant zu sein, dass ich es wage, dasselbe im Anhang ganz mit- 
zutheilen. 

Die mit 0,1 Gramm salzsaurem Codein versehene Taube zeigte 
Anfangs keine Veränderung ihres Verhaltens; dann zeigte sie sich auf- 
geregt, zitterte, drehte sich im Kreise herum und machte allerlei Be- 
wegungen mit dem Kopfe. Dann machte dus Thier heflige An- 
strengungen zum Erbrechen, wihrend die Füsse krampfig afficirt waren. 
Auch sah ıman öftere convulsivische Erschütterungen und öfteres Drehen 
des Körpers im Kreise herum. 12°, Minuten nach der Einführung 
des Giftes traten unter Ausbreitung der Flügel und gewöhnlicher Hal- 
tung des Kopfes Convulsionen ein. '/, Minute später begann das 
2. Stadium mit teinnischen Convulsionen. Die Taube schlug, auf dem 
Rücken liegend, mit den Flügeln, zuppelte mit den Beinen, breitete 
den Schwanz fächerförmig aus nnd schnappte fortwährend nach Luft. 
Der bald abgelaufene Anfnli machte bald einem anderen Platz, der 
dasselbe Bild darbot. Nach 17 Minuten warf sich das 'Thier luft- 
ringend bin und her. Kurz danach fulgte das 3, Stadium, bei dem 
Muskelruhe eintrat um! das Leben rasch zu Ende ging. 

Die Dosis von 0,2 Gramm Üsdeinsalz wurde 2 Mal an 2 Tauben 
geprüft, Die }. starb nach 5, die 2, nach 9 Minuten, Die mittlere 
Daner der Intozication war demnach 7 Minuten. Das 1. Stadium be- 
trug im Mittel 4 Minuten (1. Taube 3, 2. Taube 5), nach Procenten 
der Gosammtdaner der Intoxication 58 {1. Taube 60, 2. Taube 56), 
das 2, Stadium im Mittel 2 Minuten (1. Taube 1, 2. Tanbe 3) und 
nach Procenten 26 (tl. Taube 18, 2. Taube 33), das 3. Stadium im 
Mittel 1 Minute (jede Taube 1 Minnte) und nach Procenten 15 
(t. Taube 18, 2. Taube 13), — Eingeschlossen in diesen knappen 
Rahmen entwickelte sich ein ganz interessantes Bild. Pie 1. Taube 
war im 1. Stadium aufgeregt und unruhig, fiel dann in tetsnische 
Krämpfe (Beine nach hinten ausgestreckt, Schwanz fächerförmig aus- 
gebreitet, Ausschlngen mit den ansgebreiteten Flügeln, Lagerung auf 
der Brust), weiter in eine sehr bedeutende Adynamie, bei der sich 
einiges Zittern zeigte und starb dann. Bei der 2. Taube rahı man 
während des 1. Stadiums Zittern und Atetanische Convulsionen, wäh- 
rend des 2. Stadium» mehrere Anfülle von Streckkrampf entweder mit 
unterdrückter Kespiration oder bedeutender Athmungshemmung, während 
des 3. Stalinms grosse Hinfülligkeit mit fortdauerndem Laftschnappen, 

Ich schliesse diesen Bericht mit der Mittheilung (reier Protocolle, 
aus welchen aber die Sectionsberichte weggelassen wurden. 


Erster Versuch. 
16. VI. 1868, 
11 U. 29 Min.: Einspritzung einer Lörung von 0,2 Gramm Co- 
deinum muriaticam in den Unterhautzellstoff des Halsea einer kräftigen 
Taube. Sie zeigt sich danach schr unruhig. 





stehen bleiben. Bazaine hat nümlich, wie auch Pr. 8. wieder bestätigt, 
nicht den allerletxten Moment, wo auch der Kest der Nahrungsmittel 
aufgezehrt war, abgewartet; er hat sich zur Uebergabe entschlossen, 
als mit den eben noch vorhandenen Vorräthen die Leistungsfähigkeit 
der Soldaten nicht mehr zu erhalten war, wenn schon es zu Hunger» 
noth im wahrsten Sinne des Wortes noch nicht gekommen war. Wer 
möchte deshalb einen Stein anf den Führer werfen? Längere Zeit 
vor der Uebergabe bestanden die Kationen der Saldaten in 250 Grm. 
Brod und einem Wenigen Pferdeleisch ohne Salz, mit dem Brod 
aber wäre man bereits am 30, October am Ende gowosen. Lange 
hatte man mit Pferdefleisch sich beholfen, wie daraus schon zu entnehmen, 
dass, von anderen abgeselen, die Pierde von 30 Cavallerieregimentern 
nach und nach geschlachtet wurden; indess such mit diesem Nahrungs- 
mittel ging es zu Ende, Dr. 8. sagt nun: „Was seinen Genuss an- 
langt, so det &# zweifellon der Gesundheit nicht nachtheilig; Vielen 
aber, z. B. mir persönlich, ist der atisslich-weichliche Geruch und Ge- 
»chmack im höchsten Grade zuwider. Während man so viel davon 
zu lesen hatte in diesen Monnten, dass die Fleischkost so vieler, 
vieler Tausende von Menschen aus Pferdeleisch bestehe, wurde ich zu 
Betrachtungen über seine Nuchthaile für den Organismus durch die 
früher bier im Zoologisehen Garten, meines Wissens, gemachte Beob- 
schtung geführt, wonsch eine aufallende Sterblichkeit unter den Raub- 
thieren auf die fast ausnahmslos Tiütterung mit Pfordefleisch zurück- 
geführt wurde, Der Uebelstand minderte sich dann wesentlich, als 
man neben dem Pferdefleisch auch das anderer Thiere gab. Ob der 
tägliche Genuss von Pferdefleisch in Metz und Paris wirklich ohne 
Finflus auf die Gesundheit der Eingeborenen gewesen ist, das wird 
freilich, wo zur ernsten Bedrohung derselben »o verschiedene Einfisse 
conenrriren, schwer oder gar nicht zu ermiltels sein. Uehrigens mag, 
wie die Zeit vorschritt, diese Speise, abgeschen vom täzliehen Kinerlei, 
an sich immer schlechter und unangenehmer geworden sein, da durch den 
Mangel, den sie selbst litten, die Pferde abmagerten, ihr Fleisch wohl 
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11 U. 32 M.: Anfall von Convalsionen, wobei das Thier auf die 
Brust füllt, mit den nach hinten gestreckten Füssen arbeitet, mit den 
Flügeln schlägt, den Schwanz fücherförmig ausbreitet und mit der 
linken Seite des Kopfes am Boden liegt. 

IL U. 33 M.: Die Convulsionen Inssen nach, das Thier liegt im 
Sterben, zittert mit einzelnen Körpertheilen und hält dem Schnabel 
geschlossen. 

It U. 34 M.: Liegt genz rahig im Käfig; todt. 
ändert. 


Zweiter Versuch. 

16. VI. 1868. 

5U. 25 M.: Einer gesunden, kräftigen Taube wird eine Lösung 
von 0.2 Gramm Codeinnm moriatieum in den Unterhautzellstof aın 
Halse eingespritzt, die Wunde darch eine Ligatur geschlossen und das 
Thier zur Beobachtung in den Käfig gesetzt. 

5 U. 26 M.: Bitzt auf den Beinen ziemlich ruhig. 

51. 27 M.: Geht üfter ein panr Schritte vorwärts und bleibt 
dann wieder stehen; das Gehen geschieht mit ganz kurzen Schritten, 

5 U. 28 M.: Roht noch immer auf den Füssen. 

5U. 29 M.: Zittern und convulsivische Bewegungen mit Aus- 
breiten dor Flügel, rasch vorübergehend. 

5 U. 29%, M.: Starker Krampfanfall, mit ausgebreiteten Flügeln 
und eingeknickt gebaltenen Beinen; in den Pausen Zittern. 

51. 30 M.: Neuer Anfall: Beine seitwärt« gelegt, Flügel aus- 
gebreitet, Schwanz fächerförmig, Brustlage. 

U. 30%, M.: Ein Iunger Krampfanfall, wührend dessen dan 
Thier im Kreise herum getrieben wird, fortwährender Flügelschlag, 
Maul geöffnet, 

5 U. 31 M.: Fortdauernd neues Krampfanfälle. 

5 U. 31'% M.: Wirft sich auf den Rücken, bleibt so liegen, zap- 
pelt mit den Füssen, schlägt mit den Flügeln, zeigt fortdauerndes 
Luftschnappen. 

5U. 32 M.: Das Thier wird auffallend ruhig, zuckt nur noch 
und schlägt mit Flügeln und Füssen ruckweise nun. 

51.33 M.: Starkes Flügelschlagen und Agitation mit den Füssen, 
fortwährendes Luftschnappen. 

5 U. 33%, M.: Grössere Ruhe, 
wegungen mit Flügeln und Füssen. 

5U. 34 M.: Wird ganz ruhig, it todt. 


macht nur noch schwache Be- 


Vierter Versuch. 
17. VI. 1868, 
9U. TM.: Einer gesunden Taube wird eine Lösung von 0,05 
Gramm Codeintm muristicum in den Unterlautzellstoff des llalses «in- 


Papille unver- ; 


gespritat. Anfangs sitzt das Thier gauz ruhig in dem Käfig, wird 
aber sehr bald unruhig. 

9 U. 12 M.: Die Taube dreht sich öfter im Kreise herum, füngt 
dann an zu zittern, macht Bewegungen mit dem Kopf und zuckt mit 
den Flügeln. ® 

9U, 15 M.: Dreht sich von Neuem im Kreise, breitet zuweilen 
die zuckenden Flügel aus; Schnabel wird öfter geöffnet. 

9U. 16 M.: Neue Kraisbewegungen, Schlagen mit den Flügeln, 
Anfülle von eonvulsirischen Zuckungen, Loftschnappen. 

9U. ITM.: Schliesst öfter die Augen, Conrulsionon dauern fort, 
Beine dabei weit ausgespreist, bänfigeres Flügelschlagen, Schwanz 
fücherförmig ausgebreitet. 

9U. 20 M.: Geht rückwärts, Beine gleiten nach beiden Seiten 
aus, Luftschnappen. 

9U. 21 M.: Allgemeine eonvulsivische Anfälle, Schwanz fächer- 
fürmig, furtwährender Flügelschlsg und Agitation mit den Beinen, hält 
sich aber auf der Trust. 

$U. 22M.: Liegt auf der linken Seite, Beine nach hinten ge- 
streckt, 

9U, 24 M.: Wiederholtes Drehen im Kreise, noner, sehr starker 
convulsivischer Anfall, Schnabel weit geöffnet, giebt Täue von sich. 

YU. 25M.: Macht, auf der Brust liegend, Kreisbewegungen, 
Luftschuappen, pipende Töne, arbeitet sich durch Flügelschlag und 
Agitation auf den Heinen progressiv fürt. 

9U. 27M.: Neuer Krampfanfall tetanischer Art mit weiten 
Maulaufreissen, Beine nach hinten gestreckt, pipende Tüne. 

9U. 28 M.: Nachlass des Anfalls, darauf neuer, achwächerer 
Aufall, liegt auf der rechten Seite, arbeitet sich unter Flügelschlug 
und Beinsgitation fort, lässt pipende Töne hören und dreht sich im 
Kreise herum, 

OU. 30 M.: Neuer Anfull, Schwanz fächerfürmig, fortwährendes 
Maulaufreissen, Beine tetanisch ausgestreckt, Pupillen unverändert, 

YU. 3ı M.: Fällt mit einem neuen convulsirischen Anfall auf 
den Rücken und stirbt. 

(Fortserzung folgt.) 


Die Harvey’sche Rede. 


Gehalten im Königt, Collegium der Aerzte in London am 24. Juni 1870 


von 
William Gull, M. D., 3. B.S. etc, etc, 
(Schluss aus No, bo.| 


Wir dürfen, denke ich, uns nicht darauf einlassen, irgend weiche 
Mittel in unserer Gewalt zu vernachlässigen, um Krankheit zu verhüten. 
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immer zäher wurde. Was. wir hier von Pferden edlerer Race, die 
noch lebendig aus Metz herauskamen usd die man hier, nachdem sie 
doch sehon eine ganze Weile wieder regulär gefüttert waren, zum 
Verkauf stellte, liess darauf die traurigsten Schlüsse ziehen. Merk- 
würdig aber bieibt es, dass trotz des Mangels an Nahrungsmittelu, 
trotz der Ungunst der Witterung, trotz der Ueberfülluug mit Men- 
schen — «s wıren zu den 54000 Einwohnern ja 20400 Leute vom 
Lande in die belagerte Stadt gefüchtet — und trotz der Strapazen 
die Kraukheits- und Sterblichkeitsverbältnisse noch bei Weiten nicht 
so ungünstige waren, als früher in anderen belagerten Städten. „Wäh- 
rend z. B. bei der 5monatlichen Delngerang von Torgau von 35000 
Soldaten 19757 und von 5100 Bürgern 680 gestorben sind, in Dan- 
zig ', der französischen Besatzung und der vierte Theil der Beröl- 
kerung Krankheiten erlag, starben in Metz in der letzten Zeit täglich 
ungefähr zur 50 Soldaten, was erst eine Juhressterblichkeit von 12 pCt. 
ergeben würde, ungeführ das Zwölffsche von der Sterblichkeit «der 
preussischen Armee in Friedenszeiten. Im Ganzen sind — abgesehen 
von den auf den Schlachtfeldern Gebliebenen und von 306 Unbe- 
kannten — nach dem Civilstandsregister in Metz gestorben: im August 
478, im September 2094, im October ungeführ 1500 Soldaten. Darunter 


Augnsi: Sepiember: October: 
Verwundete 432 1547 eirca 320 
am Typhus 19 282 „ 570 
an Ruhr 15 140 „ 160 
an Pocken 6 40 Ar 50 


Die Zahl der verwundeten und kranken Soldaten war bei der Ueber- 
gube 27000, während sie am #31. August nach den Acten des Ge- 
sundheitsrathes in siunmtlichen Ambulancen anr 11500, in Privathäusern 
ungefähr 2500 betrug; der Zuwachs kommt hauptsächlich auf Rech- 
nung won Rıhr und Typhus.‘“ Gesunde Soklaten durften nicht in die 
von Nationalgarde besetzte Stadt kommen, die Ambulancen aber be- 





fanden sich grüsstentbeils im Innern derselben. Bo standen auf dem 
Place royale auf der einen Seite ungeführ 200 Zelte, in deren jedem 
aul verfaultsem Stroh 6—S Mann lagen, auf der amderen Seite waren 
in 17 nummerirten Strassen ebenso viele Reihen von je 16 Eisenbahn- 
güterwaggons nufgefahren mit je 5—10 Munn auf Hüngematratzen (oft 
in 2 Etagen). Vor dem Thore beland sich ein Barackenlazareth von 
32 Boracken mit je anfinglich 50, daun 80 Betten. In der Mitte der- 
selben, die in einem Oval aufgestellt waren, befanden sich Kilche, 
Magazin, Depense, Badehaue, Unpelle; an der Innenseite waren sie 
sämsmtlich mit einander darch einen Brettergang, der mit Zink über- 
deckt war, verbunden. Noch am FI. November fand Dr. 8. in der 
Küche nur Pferdefleisch und Brod usbst Disgnits noch für einen Tag. 
Salz jeblte ganz. Die Kultwassorbehandiung des Typhus war nicht 
zur Anwendung gekommen. 

In der Civilbevölkerung stand es mit den Nahrungsverhältnissen 
ähnlich, wie bei der Armee. Noch war absoluter Mangel nicht ein- 
getreten, aber nahe bevorstehend selbst bel Wohlbabenden. Kinzelne 
Hammel, die noch vorhanden, wurde das Stick mit 300 Fr, bezahlt. 

Der Gesundheitszustand der städtischen Bevölkerung war traurig, 
die Sterblichkeit aber erlangte beispielsweise nicht die in der Cholera- 
epidemie zu Barmen im Jahre 1567. Es starben in Metz in der 
letzten Zeit vor der Capitulation 25—30 Personen, von denen die 
Hälfte etwa auf die Flüchtlinge vom Lande her kommt. Im Ganzen 
starben von den 75000 Menschen im August 216, im September 387, 
im Oetober 650, in Barmen dagegen von 65000 Einw. im August 
und September mehr als 1000 Personen. Die tödtliehen Krankheiten 
waren meist Ruhr, Pocken und Abdominaltyphus, während der Typhus 
exanthematicus sich nicht gezeigt zu haben scheint. Zur Sterblichkeit 
stellten ein basunders grosses Contingent die Kinder, so weit sich diess 
bis jetzt übersehen lässt, 
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Wenn eine streng wissenschaftliche Methode die Betrachtung der End- 
ursachen ausschliesst, wo sie so klar und, ich möchte sagen, so in die 
Augen fallend sind, wie sie es uns in organischen Strustaren zu sein 
scheinen, — und wenn sie ums lehrt, dass dieser Schein für das 
menschliche Auge mehr sein mag, als im Angesichte Dessen, welcher 
alle Dinge mit einer Weisheit anordnet, die alle Fassung überschreitet, — 
wenn wir also ohne uns dem Tadel der Raschheit auszusetzen, nicht 
wagen dürfen, das Warum in physischen Ursachen zu bereichnen, — 
wie viel mehr astzen wir uns dem Tadel aus, wenn wir uns zu Rich- 
tern der moralischen Zwecke der Krankheit machen, 

Es giebt keinen Zweifel für mich, das es unsere strenge Pflicht 
ist, alle Krankheiten, von welcher Art sie seien, zu beschränken und 
wo möglich zu vertilgen. Wer könnte die Verantwortlichkeit über- 
nehmen, ein verhütbares Uebel in der Gesellschaft wuchern zu lassen 
unter dem Vorgeben der Bekanntschaft mit der güttlichen Absicht, 
oder unter dem Vorwande, dass dadurch die öffentliche Moral gefördert 
werde? Die uns nächstliegende Picht verlangt stets die erste Be- 
rücksichtigung; und es ınuss zugegeben werden, dass die nächste Pflicht 
eines Jeden gegen seinen Nebenmenschen die ist, ihn so viel als miög- 
lich vor Beschädigung zu schützen, selbst wenn diese Beschädigung als 
die Felge seines vigenen Fehlers zu betrachten ist. Auch kann es 
keiner Frage unterworfen sein, dnss das Interesse der Moralität mehr 
gefördert wird durch woblthuenden Eingriff, als durch passives Zu- 
schauen, wenn Unmässigkeit und Laster Verderbon erzeugen und die 
eigentlichen Lebensquellen infieiren. 

In welcher Weise die Gesellschaft handeln sollte, um #0 sich 
selbst zu schützen, mag mit Berücksichtigung sehr feiner und schwie- 
riger Punete verknüpft sein; aber das Ziel wird dadurch nicht ver- 
ändert, und die Pflicht, es zu erreichen, wird von Tag zu Tag drin- 
gender, Diese Bemerkungen beziehen sich auf alle Krankheiten, welche 
unserem geselligen Zustande gemeinsam angehören. 

Es ist jetzt allgemein anerkantt, dass die Heilkunst nahezu ohn- 
mächtig ist in der Beschränkung dor krankhaften Vorgänge, weiche 
in der grossen Classe der sogenannten zymotischen Kraukheiten hur- 
vorgerufen werden. Man wird ohne Zweifel fortfahren, nach speci- 
fischen Mitteln zu suchen, aber die prophylastische Medıein wird mehr und 
mehr die Stimmen der bestunterrichteten Glieder unseres Berufs erhalten, 

Es kann wohl kaum eine traurigere Aufgabe für den Arzt geben, 
als die gewöhnlichen Arsneien verschreiben zu müssen gegen Einfllisse, 
die trotz derselben ihre zerstörende Wirkang bis zum Einde ausüben 
werden. Vielleicht existiren gegen diese Gifte keine Gegengifte, und 
vielleicht wird sie die Kunst nie erfinden. Aber wenn es auch unders 
wäre, so scheint mir doch in diesem Augenblicke meine Pilicht ent- 
schieden die zu sein, Ihren Sinn nicht dahin zu lenken, solche (ie- 
heimnisse der Natur zu erfurschen. Mit diesem Suchen ist schon zu 
viel Zoit verschwendet und eine nnberechenbare Menge von Leben 
verloren worden. lch muss im Gegentheil meine Berufsgenossen dazu 
anspormen, ihre kräftigsten und vereinigten Anstrengungen auf die Be- 
schränkung dieser Krankheiten zu richten, wenn die gänzliche Vertil- 
gung unmöglich sein sollte; und wenn dann in einer späteren Zeit Gegen- 
gifte entdeckt werden sollten, so dürfen wir hoffen, dass nur in sel- 
tenen Fällen Gelegenheit zu ihrer Prüfung vorkommen wird. 

Ich kann nicht von diesem Gegenstandes scheiden, ohne dem Col- 
legium dazu Glück zu wünschen, dass wir unter uns viele ausgezeichnete 
Arbeiter in diesem Felde der Medicin zählen, „der ohne unsere Ver- 
pflichtungen gegen den verstorbenen Bir James Simpson anzuerkennen. 
Niemand hat die Aufmerksamkeit ermstlicher auf die prophylastische 
Mediein gelenkt, als er os gethan hat; und unter seinen vielen An- 
sprüchen auf die Erinnerung der Nachwelt ist vielleicht keiner grösser 
als der, dass er Mittel zu erforschen suchte, um ansteckende Krank- 
heiten zu vertilgen. Es würde utopisch sein, wollte ich versuchen, 
die Erfolge einer vollkommenen prophylactischen Mediein und Hygieine 
anzudeuten; aber ich darf jedenfalls behaupten, (dass ihre richtige Aus- 
führung unsere Nomenelatur der Krankheiten wesentlich beschränken 
würde. 

Durch Drainirang des Bodens allein schon ist die Sterblichkeit 
an Lungenschwindsucht an mehreren Orten beträchtlich verringert wor- 
den. Durch Drainirung, indem sie die Keinheit der Wasserzufuhr be- 
einflusst, ist das Herrschen des Abduminaltyphus ebenfalls bedeutend 
vermindert worden. Und was immer der wahre Werth der Sporen- 
theorie sein mag, ihre wohlthätige Wirkung ist unschützbar, auch wenn 
sie nur die Reinheit der Wasserzufuhr grosser Städte befördert hat. 
Wir verdanken ihr schon die Drainirungswerke der Hauptstadt, die 
Ufereinfassung der Themse, die Königliche Commission über die Wasser- 
zufuhr in grossen Städten, die Reinigung der Themse und jene, wenig- 
stens theilweise Filtrirung des Trinkwassors, welche für die Wasser- 
zufuhrcompagnion unvermeidlich ist. 

Man bat uns in der letzten Zeit getadelt, dass wir nicht mit Dank 
die Sperentheorie der Krankheiten annehmen; aber diese 'Thoorie ist 


unserem Collegium durchaus nicht nen, und ich darf wohl beifügen, 
ist nicht als stichhaltig bewiesen worden. Vielen, die hier gegenwärtig 
sind, ist es erinnerlich, dass im Jahre 1849 «ine Thoorie aufgestellt 
wurde, dus die Cholera von Pilzen und ihren Sporen abhängig sei. 
Man sagte, dass eigenthümliche Körper in den Reisewasserentleerungen 
gefunden worden seien und uch in der Luft und dem Trinkwasser 
infieirter Localitäten, Man versicherte, dass wirkliche Thatsnchen zur 
Sulitzung dieser Theorie vorhanden seien und dass «ie die nöthigen 
Bedingungen erfülle, um für wahr und genügend gelten zu können. 
Diesus Collegium hielt den Gegenstand für so wichtig, dass ein Sub- 
comitd zur Prüfung desselben gebildet wurde von dem damals be- 
stehenden Cholerasomite, Das Trinkwasser der inficirten Orte wurde 
untersucht; die Luft der Zimmer, in welchen sterbende Chelerakranke 
lagen, wurde condensirt, om s0 Alles, was in derselben umherschwebte, 
für die Untersuchung zu liefern; Staub wurde ven Spinngeweben, 
Fensterrabmen, Büchern, der Öberdäche von frei liegenden Nahrungs- 
mitteln, kurz von allen denklichen Plätzen für die Forschung nach 
Cholerakeimen zusammengusucht. Die Reiswasserstühle und die Darım- 
entleerungen in verschiedenen Krankheiten wurden ohne Rücksicht anf 
Mühe durchforscht, uber der Werth der von den Fürterern der Theorie 
vurgebrachten Thatsschen schwand mehr und mehr während der Unter- 
suchung. Die vermuthlichen Keime, wenn wirklich Keime (deun gar 
manpigfuche Gestalten waren unter dem vermeintlichen grässlichen (ie- 
wächse mit eingeschlossen worden), wurden als Sporen von bekannten 
harınlosen Pilzen erkannt, welche wahrscheinlich, sulbat wenn ihre 
erschrockende Anzahl nach Damer's Untersuchung, wie Tyndall 
anführt '), siebenunddreissig und eine halbe Million ia zwei Drachwen 
beträgt, Millionenweise ohne Schaden verschluckt werden können. Im 
der Hauptsache aber waren die für Keime gehaltenen Dinge gar keine 
Keime, sondern Theileben von pflanzlichen oder thierischen Geweben, 
Spiralgefässe aus trockenom Pierdemist, Haare, Flügel und Beine vun 
Iusecten, Ueberreste von Kleidungsstücken und Aehnliches. Das Re- 
sultat war mit einem Worte ganz negaliv in Bezug auf eigenthümliche 
Wesen, denen die epidemische Krankheit zugeschrieben werden könnte. 
Ein allgemeines Resultat jedoch, zu dem man damals gelangte, ist in 
Uebereinstimmung mit der Beobachtung von Tyndall in swiner kürz- 
lichen Untersuchung des Staubes durch einen Lichtstrahl — nämlich, 
dass die in der Luft herumschwebenden Theilchen meist organischer 
Natur sind, Diess liess sich erwarten wegen des geringeren speuifischen 
Gewichtes von getrockneter Pilanzensubstanz, wodurch solcher Staub 
in der Luft schweben kann, während die schwereren unorganischen 
Massen niedersinken würden, Dass die ansteckenden Krankheiten durch 
Ausdünstungen von den Kranken verbreitet werden, war schon lange 
bekannt, und dass diese Ausdünstungen fester Natur sind, können wir 
daraus schliessen, dass sie getrocknet und von Platz zu Plate getragen 
werden künnen; aber in welchem Zustand, ob als amorples Material 
oder als Keime, darüber wissen wir heute nicht mehr, als vor tausend 
Jahren bekannt war. Keine neue Thatsuche in Bezug auf die Ver- 
breitung ansteckender Krankheiten ist durch die neuen Untersuchungen 
des Staubes erlangt worden; und obenso wenig können wir auf die 
Natur des Sommercatarrhs schliessen, weil der Nasenschleim unter 
solchen Verhältnissen, und zu keiner anderen Zeit, mit Vibrionen be- 
völkert gefunden wurde, da der sich zersetzonde Schleim diese gewühn- 
liche Classe vun Infusorien ateta in reichlicher Menge enthält. 

Die Erscheinungen der Gährung nnd Fäulniss in todten und sich 
zersotzenden Substanzen bieten keine Erklärung für die Veränderungen, 
die im lebenden Körper während eines Fieberprocesses beobachtet 
werden. Die eiterige Materie, die in den Pocken erzeugt wird, ist, 
wie wir wissen, in keiner Weise mit der Hefe vergleichlich, die sich 
in gährenden Flüssigkeiten bildet. Das Microscop reigt im Gegentheil, 
dass die Formen z. B, im Pockeneiter von denen in anderen eiterigen 
und wnschädlichen Ausschwitzungen nicht verschieden sind, Auch hat 
man keinen Grund, anzunehmen, dass irgend welche von den Formen, 
die man beobachtet hat, Sporen sind, welche die Krankheit übertragen. 
Es ist zu bedauern, dass eins Verwirmmng in den Bezeichnungen ent- 
standen ist, Statt „Staub und Krankheit‘ hätte es heissen sollen 
„Btanb und Füulniss," oder „Stanb und Gährung,"* da die Beziehung 
von Staub zu Krankheit nirgends in der Untersuchung aufgeklärt wor- 
den ist, Dass die Luft die materiellen Ursachen ansteckauder Krank- 
heiten von den Kranken zu den Gesunden trägt, ist eine bokannte 
Thatsache, welche gleiches Gewicht achon vor diesen Untersuchungen 
hatte, ölgleich es eine Thatsache ist, welche, wegen der Auforderungen 
des geselligen Verkehrs, jetzt weniger beachtet wird, als in Zeiten 
verhältnissmässiger Unwissenheit. 

Es ist schwer, Genauigkeit im Fortschritt aufrecht zu erhalten, 
ohne zugleich scheinbar denselben aufsnhalten. Die vorwärts bewegenden 
und die repetirenden Kräfte einer Maschine — nicht unvereinbar, son- 
ders nothwendig — erfordern die feinste Balaucirnug. Diese Be- 

') „Proceedings of ie Nuyal Insliintion of Great Briasin,* January 34. 1876 


473 


trachtang drängt sich auf dureh die Art und Weise, wie die Ver- 
breitung austeckender Krankheiten behandelt wird. Die Theorien, zu 
welchen sie Veranlassung gegeben hat, sind so leichtsinnig aufgestellt 
worden, dass dadurch Misstranen erregt worden ist. Aber der Geist 
der Wissenschaft ist kein Beglinstiger der Verneinungen. „Der Geist, 
der stets verneint,* findet keine grössere Freundin in der Mediein, ala 
in der Theologie. Dessenungeachtet muss es zugegeben werden, dass 
der Fortschritt nicht gefördert wird durch leichte Annahme jedes VWor- 
schlags, wie immer ausgezeichnet die (Quelle sein mag, aus der er 
hervorgeht. Die parssitische Entstehung und Natur von Epidemien 
mag richtig sein, aber sie ist noch »icht bewiesen. Als eine Hypo- 
these lässt sie Beweise und Widerlegung zu und hat dadurch weiteren 
Anspruch auf den Fleiss derjenigen, die sie als einen Wink vorge. 
schlagen haben. Ohne jedoch so weit zu gehen, wie diese Hypothese 
es verlangt, müssen wir Joch zugeben, dass wir genug wissen, was uns 
bewegen kann, viel weiter auf dem Felde der Vorhütung zu gehen, als 
wir os bis jetzt gethan haben. 

Um diese Albschweifungen zu verlassen und in wenigen Worten 
meine Aufgabe zu beendigen, möchte ich wiederholen, dass das Unter- 
scheidende der Mediein in der Ausdehnung ihres Gebiets liegt, Der 
Forscher der physischen Wissenschaftun giebt zu, dass er os nur mit 
der Hälfte von der Wahrheit zu thun Imt, die im Menschen nieder- 
gelegt ist; aber der Forscher der Mediein kann sich nicht #0 beschränken. 
Die Thatsachen der Empfiedung, ob angenehm oder schmerzlich; der 
Einfluss der Gemüthsbewegungen, ob aufregend oder herabdrückend; 
die Herrschaft dus Gewissens, ob billigend oder missbilligend, sind für 
ihn in gleicher Weise Thatsachen, abhängig von der Wirkung von 
Gesetzen, die er erforschen mus, Vun seinem Staudpuncte aus be- 
teachtet sind dieses höheren Verlältwisse der Monscheunatur ebenso be- 
stimmt ein Theil des in ihm waltenden (iesetlzes und controlliren und 
molifieiren seine Existenz in derselben Weise, wie .liese niedrigeren 
Bedingungen, mit denen allein die Physik beschäftigt ist. Und diess 
erzengt die unsägliche Schwierigkeit, welche jeder Forscher der Medien in 
dem gegenwärtigen unvollkommenen Zustande unseres Wissens fühlen mus«, 

Den Geist im Gleichgewicht zu erhalten bei «dem Uebergunge 
von der Betrachtung der niedrigeren Verhältnisse unserer Existenz zu 
jenen, welche die höchsten Anspriiche unserer Menschlichkeit bezeichnen, 
»o dass man weder das Eine erniedrigt, noch das Andere verunch- 
lissigt, gehört zu den grössten Errungenschaften, die dem Menschen 
möglich sind. Welches Ange ist klar genug, um das Gebiet des 
Lebens von den muteriellen Atomen, die unsere Gewebe bilden, bis 
zu jenen „mächtigen Hoffnungen, die uns zu Menschen machen, zu 
überblicken, ohne dess der Blick ihm unsicher wird, oder ohne dass 
sich die Gegenstände verwirren. 

Jeder Forscher erhebt und verdreht die Arbeit, mit der er sich 
vorzüglich besehäftigt. Der Anstom mit seinem Mierossop hofft da- 
durch die Tiefen der Natur zu ergründen, und der Forscher des ein- 
fschen Geistes verschtet seine Arbeiten, und ao gelangt ‚Jeder von 
ihnen zu lahmen Schlüssen durch Mangel gegenseitiger Unterstützung 
des Mitarbeiters. Und doch ist vielleicht die Kluft zwischen den beiden 
Classen von menschlichen Thatsachen eine amdtere, ala sie es zu sein 
scheint. Es mag davon abhängen, dass wir nicht sehen, dass wir os 
nieht mit contrariis, sondern mit oppositis zu (hun haben, mit oppositis 
in dem höchsten Sinne; nicht als ob die Glieder des Einen den Glie- 
dern des Anderen widersprächen, somdern mit der Vorsicherung, dass 
Jeder vorstandon werden wird durch Zugeben seiner Antithese. „Hier,'* 
sagt Herbert Spencer, „kemmen wir an ein Hindernis, welches 
fortwährend angedeutet werden muss, sowohl denjenigen, welche mate- 
rinlistische Erklärungen geistiger Phänomene suchen, als auch den- 
jenigen, welehe sich fürchten, dass solche Erklärungen gefunden werden 
kionten: die letztere Ulnsse zeigt durch ihre Furcht fast ebenso wie 
die erste durch ihre Hoffnung, dass sie glaubt, der Geist könne mög- 
licher Weise in Ausdrücken der Materie erklärt werden, während doch 
nicht die entfernteste Möglichkeit zu einer solchen Erklärung vorhanden 
ist," Was der Erforscher der (Geheimnisse der Natur atets bedenken 
muss, ist seine Stellung, in welcher er die Dinge stets von seinem 
eigenen, nicht vom wirklichen Mittelpumete aus betrachtet. Was er 
besonders zu vermeiden hat, int, dass er Entmuthigung zur Verneinung 
führen lässt, Wenn unsere Schwierigkoiten auch gross sind, so sind 
doch unsere Hoffnung und Zuversicht fest, ‚Juss die Gesetze der Ge- 
sundheit in ihrer hüchsten Bedentung Gesetze der Wahrheit und, ich 
zögere nicht os auszusprechen, Gosetzo der Heiligkeit sind. 8o kann 
es nur denen, die mit der Ausübung der Heilkunst unbekannt sind, 
auffallend erscheinen, dass bei unserer boständigen Beschäftigung mit 
den Mängeln der Menschennstur die Nebel physischer und morslischer 
Krankheit das Licht jener idenlen Vollkommenheit wicht verdunkeln, 
welche das „Gesetz des Lebens" auf ansoren Pfad wirft. 


Temperamente 
fon 
Varnum D. Gollins, D.D. 5., 
Hong Kong, Chins, 


(Deutsch von Dr, Adolf Petermann, Fraukfurt a. M.) 
(Foriselzung aus No.50.) 


Wir wissen wohl, dass eine gewisse Classe von Schriftstellern be- 
hauptet, dass die ursprünglichen Unterschiede der Temperamente nur 
durch den Grund zu erklären sind, dnss das Menschengeschlecht von 
verschiedenen Gattungen, md nicht von einem einzelnen Paar abstammt, 
und dass die verschiedenen Racen, unter sich selbst dieselben Unter- 
schiede hatten, wie diejenigen, welche ihre Nachkommen jetzt aufweisen. 
Eine sehr hübsche Erörterung über den Ursprung der Racen ist in 
Carpenter's Physiologie, zu finden. Es ist nicht nöthig seine Be- 
hauptungen weitlänfig durchzugehen, sondern nor zu bemerken, dass er 
nach oinem allgemeinen Ueberblick aller Beweise pro und contra ur- 
theilt, umd «dass bei ihm keine wahre Schwierigkeit (oder wenigstens 
nicht so viele als nach der Theorie von Agassiz) im Berechnen der 
genauesten physiologischen Grundsätze (mit deu grössten Abweichungen 
eines gewöhnlichen Bildes von Aehnlichkeit) vorliegt. 

Wohin wir auch reisen, sind die Äusseren Formen der Erdkugel 
nieht mehr auffallend, als es die Unterschiede im Menschengeschleehte 
sind, nicht nur in Sprache, Kleidang, Manieren, Gehräuchen, Beschüf- 
tigungen, religiösen und anderen erlernten Eigenthümlichkeiten, sondern 
auch in der Farbe der Haut, der Haare und der Augen, und in der 
physicalischen Uebereinstimmung der Gesichtsrüge und der Muskeitheile 
des Körpers, sowie auch der Gestalt der Hirnschale und der Grösse 
des Knoehenskeletts. Eihemals wurde das Menschengeschlecht in fünf 
Hauptracen eingetheilt, nämlich in die Kaukasische, die Mongolische, 
die Aethiopische, die Malaische und die Amerikanische; Unterschai- 
dungen, welche hauptsächlich auf geographischen und markirten physio- 
logischen Unterschieden basiren, Nenere Erforschungen, besonders nach 
‚em Fortschritt der comparativren Philologie, eine bessere Kennt- 
niss der Racen des Menschengeschlechts, und ihre gegenwärtigen Aus- 
wandernngen nach Inseln tınd entfernten Continenten, haben diese Ein- 
theilungen sehr wesentlich geändert oder eingeschränkt. Die Möglich- 
keit, dass asiatische Racen «die Inseln des Stillen-Oceans und den 
amerikanischen Continent erreichen, wurde zu wiederholten Zeiten wäh- 
rend der letzten 15 Jahre bewiesen. Der Verfnsser dienes nahm einen 
jungen Mann, Namens Toro, mit nach ‚Japan zurück, welcher mit 17 
Gefährten in einem Schiff ron der Gewalt des Ungewitters und der 
Steömung an die Kiste von Californien — welches zum Wenigsten 
5000 Meilen von dem Abreisepunet entfernt — verschlagen wurde. 
Ein zweites Beispiel hat sich innerhalb der letzten zwei Jahre wisder- 
holt, Es mag daher richtig gefolgert werden, dass der Continent von 
Arion den ursprünglichen Stamm hervorgebracht hat, oder hätte hervor- 
bringen können, welcher seit seiner ersten Zerstreuung verschiedene 
Verwandlungen durchgemacht hat — diese Verwandimgen könnten 
hanptsächlich dus Resultat von elimatischen Einfllissen, Lebensweise, 
Art der Unterhaltung und von der Länge der Zeit sein, während welcher 
diese Ursachen in Wirkung gewesen sind, Eines der interessantesten 
Studien in dieser Beziehung ist daher das der comparativen Philologie, 
welches, wie wir glauben, in Zukunft viele der Probleme, welche mit 
Racen und Zerstreunpgen der Menschen in Zusammenhang stehen, auf- 
lüsen wird. In Anbetracht der bemerkten Eigenthümlichkeiten (Tem- 
peramente genannt), behaupten wir, dass sie während der Jahrhunderte 
wechseln — und sich fortwährend entwickeln und verändern, durch 
alle die vereinten Wirkungen orblicher Abstammung und Heirach; durch 
elimstische, diätetische und andere Äusserliche Einflüsse, sowohl als 
auch durch Gebräuche und Beschäftigungen (des Lebens; durch phy- 
aiseche, geistige und sittliche Piege; und durch das allgemeine Gesetz 
der Varintion /in Beziehung auf Entwickelung). 

Die vier Hanpttemperamentesinddascholerische,Irmphatische, 
sanguinische und nerröse; obgleich einige Schriftsteller das letzte 
auslassen und das encephalische für das norröse und melancholische 
setzen. Wir wollen versuchen die Merkmale eines jeden in der ge- 
nannten Reihenfolge zusammen zu stellen. 

In dem cholerischen Temperament ist ein Uebergewicht des 
zu Galle neigenden Systems nicht misazuverstehen. Der Pols ist schnell 
und voll; die Gesichtsfarbe dunkel, hinss oder gelblichbraun; das Haar 
schwarz und üppig; die Augen dunkel und füunkelnd; die Zühne meisten- 
theils stark und von gelblicher Farbe. In den Muskelbewegungen 
herrscht mehr Festigkeit, Entachlossenheit, Schnelligkeit, Unruhe und 
Stärke, als Anmuth und Ruhe; und während der Körper manchmal 
schön entwickelt ist, zeigt er doch mehr Fertigkeit und Eekigkeit ala 
Rundheit der Umrisse, 

In Beziehung auf die geistigen und slttlichen Kemmzeichen diesem 
Temperaments können sie im Allgemeinen wie folgt zusammengefsset, 
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werden; starke Empfänglichkeit und Beständigkeit des Gefühls; schnelle j 


Auffassungsgabe und Entschiedenheit, welche eine erhöhte, gesunde Ge- 
hirnentwickelung beweisen; grosse Festigkeit und Unbeugsamkeit im 
Vorhaben; grosse Heftigkeit im Zorne; grosse Hartnäckigkeit, Unge- 
duld und Willeuskraft; grosser Stolz, Misstrauen, gebieterisches Wesen 
und Ehrgeiz, welche jedoch häufig ron Nachsicht, Grossmuth und Frei- 
gebigkeit begleitet sind. Solche Charactero werden oft bewundert, 
gehaast, gefeiert, gefürchtet und mit Beifall überschütte. Es 
wird behauptet, duss bei Personen dieses Temperaments die sittlichen 
Fühlgkeiten sich frühzeitiger entwickelten; dass Choleriker in der Welt- 
geschichte die grösste Rolle spielen, und dass dieses Temperament die 
grössten Tugenden und die ärgsten Verbrechen erzengt. 

Nach William's Ansicht ist os bei diesem Temperament wahr- 
scheinlich „mangelhafte Thätigkeit einiger zur Galle oder zur Vor- 
danung gehörigen Organe, welche folglich mehr als bei anderen Ten- 
porsmenten zu Unregelmässigkuit geneigt sind.“ Dass Vieles in dieser 
Beziehung von natürlicher Disposition heırilhrt, wird nicht verneint 
werden können. Von dem grössten Einfluss bei dieser Körperconsti- 
tution ist natürlich die Leber; „welche «0 schnell durch das Beizmittel 
Mercur wirkt, dass Speichelllus leicht hervorzurufen ist.‘* Sie ertrügt 
ebenso gut die Wirkung anderer kräftiger Arzneimittel, wie Morphium 
und Chinin. 

In Beziehung auf dieses chulerische Temperument finden wir eine 
grosse Meinungsverschiedenbeit, welche die Frage hervorruft, ob bei 
Leuten mit goldgelbem oder blondem Haar, einer blühenden Gesichts- 
farbe und blaugrauen Augen, das cholerische oder sanguinische Tem- 
perament vorkerrscht. Es ist eine bekannte Thatsache, dass Personen 
von cholerlachem Temperament, welche schwarzes Haar, schwarze Augen 
and eine dunkle Gesichtstarbe besitzen, beim Auswandern nach höheren 
Breiten, entweder nur in höberer Atmosphäre oder in weiterer Entfer- 
nung von dem Asquator, Kinder mit helleothem Haar, blaugrauen Augen 
und einer blühenden Gesichtsfarbe haben, Es ist ein Resultat, welches 
dann erst anerkannt wurde, nachdem mehrere Generationen diesen 
Wechsel erlebt haben, und von Seiten der Natur ist es eine Anstren- 
gung, um die Nachkommenschaft des cholerischen Tamperamsnts einer 
weniger hohen Temperatur anzupassen, Der Verfasser dieses hat bei 
zwei verschiedenen Reisen nach ‚Jerusalem Israsliten gesshen (welche 
in Polen geboren, von rein semitischer Abstammung und ursprünglich 
von cholerischem Temperament waren), welche auf einer Reise nach 
der heiligen Stadt begriffen waren; sie hatten hellrothes und selbst 
flachsiges Haar, grane Augen nnd eine blühende Gesichtsfurbe, aber 
dennoch hatten sie die jüdische Physioguomie beibehalten. In dieser 
Beziebung wollen wir noch eine andere, schr interessante Thatsache 
erwähnen, welche die Vertheilung der Racen, die Wirkung des Climas 
und andere Ursachen betrifft, welche zaletzt alle plıysiologiechen Eigen- 
thümlichkeiten verwischen. Das Dasein von jildischen Ueberlieferungen, 
zahlreichen chinesischen Inschriften und die Beobachtungen von Älteren 
und neoeren Chinareisenden (arabischen Kaufleuten, jeauitischen Priestern 
und protestantischen Missionüren) beweisen, class jüdische Gemeinden, 
während der letztuon 200 Jahre in China wohnten. Während der 
lotzten Jahre besuchten die Herren Scherenchewsky (von ächt jü- 
discher Abstammung) und Dr. Martin von Peking zu wiederholten 
Malen eine jüdische Colonie in der Provinz Hanau. Sie fanden diese 
Leute im Besitz der hebrüischen heiligen Schrift, jedoch ohne Kennt- 
niss dieser Sprache; den alten Glauben beinahe, wenn nicht gunz ans- 
gelöscht und die physischen Kennzeichen der Race gänzlich vor- 
schwunden, obgleich in Monumenten um Ucberlieferungen Beweise in 
Menge vorhanden waren, welche die Thatsuche von der Existenz einer 
alten jüdischen Gemeinde begründeten. 

Das zweite Haupttemperament ist das Iymphatische, welches 
das Gegentheil vom cholerischen ist. Personen dieses Termperaments 
sind kaltblütig und träge in Empfindung. Dunglison sugt, dass in 
diesem Temperament „das Verhältoiss der Flüssigkeiten im Körper, zu 
dem der festen Masse zu gross ist;'* oder mit anderen Worten, dss 
absondernde System (Iymphatisch und einssugend) wirkt nicht so durch- 
greifend, dass das zeilige Gewebe von dem Anfüllen mit Kenchtigkeit 
verhindert würde, Es wird allgemein angenommen, dass diess zeilige 
Anfüllung von der Lymphe und nicht vom Fett abhängt, welchen, wenn 
es vorherrscht, jedes andere Element — falls eins vorhanden sein 
sollte — vorwischt, sei es nun das sangninische oder das cholerische, 
Jedenfalls ist das stark gekennzeichnete, Iymphatische Temperament 
nicht zu vorkennen. la ist der schwerfilllige runde Körper, die dicken 
Lippen und Backen; die kurze Nase, der träge, halbschläfrige Aus- 
druck während der Ruhe; und der verhältnissmässig grosse runde Kopf, 
welcher sich wesentlich var dem Kopf des einfach dieken Mannes 
(dessen Kopf klein ist) unterscheidet. Das Haar mag hell oder dunkel 
sein, im Allgemeinen finden wir es aber dünn, feucht und glatt; die 
Augen sind gewöhnlich blau, doch zuweilen anch dunkel; die Zähne 
sind gut, aber nicht zu vollkommener Schönheit entwickelt und daher 


bei Zahnoperstionen nur wenig schmerzend; die Extremitäten sind 
etwas kalt; die Haut oft biass, schlaf und bei der Berührung klebrig; 
die Circulation und der Puls schwach; die rothen Blutkörperchen spär- 
lich und die ganze vaseular und nervige Spaunkraft, sowie die Kraft- 
Äuserungen des ganzen Öystems scheinbar mangelhaft. Wir können 
leicht begreifen, dass Personen dieses Temperaments zu wässerigen 
Flüssen, Wassersucht und anderen chronischen Leiden geneigt, und dass 
die Symptome davon oft verborgen und gering sind, 

In Beziehung auf die geistigen und sittlichen Eigenthümlichkeiten 
des Iympbatischen Temperaments finden wir wenig Leidenschaft und 
wenig Ehrgeiz; grosse Selbstzufriedenheit und wenig Neid; der Gelst 
ist thätig, das Urtheilsvermügen rubig und unbefangen, mehr Verstand 
als Witz zeigend; mehr natilrliche Gutmüthigkeit, als absichtliches Ge- 
fallen an Glauz it Manieren oder Unterhaltung; wenig Neigung zu Be- 
geisterung, dagegen mehr zu grosser Beharrlichkeit; im Allgemeinen 
sichere Vertrauensmänner und tüchtige Geschäftsleute, indem sie „‚be- 
duchtsam eilen, und dureh „eine meisterhafte Untbätigkeit‘ günstige 
Resultate erzielen. Wir müssen den Iymphasischen nicht mit dem ein- 
fuch fetten Menschen verwechseln; da Lymphe und Wett, in Lage, Ver- 
richtung und Resultat zwei verschiedene Dinge sind. Lympbatische 
Menschen haben oft hehe geistige Begabung oder Bildung; denn Be- 
harrlichkeit, gestützt auf müssiges Talent, tiberfügelt oft das Genie. 
Einige der gelehrtesten, fleissigsten und erfulgreichsten Racen in der 
Geschichte hatten vorherrschend dieses Temperament, wie die Holländer, 
die Deutschen und die Chinesen. 

(Schluss folgt.) 


Zur Bedeutung des erregten Sauerstofls. 
Yon 
Dr. Lender in Berlin. 


Im Archiv für gemeinschaftliche Arbeiten für Heilkunde, Band VI, 
Moft III, hat Medicinalrath Dr. Mettenheimer Beobachtungen geliefert 
über den Özongehalt der Atmosphäre in Frankfurt a. M. in dem Zeit- 
rsume vom 13. April 1952 bis zum 30, April 1859. 

Das Schünbein’sche Ozunometer zeigte vorwiegend eins rüthliche 
Farbe, die biüuliche Farbe weniger oft und meist nur bei starkem 
Ozongebalt der Atmosphäre. Auch gelbe, graue, blaugraue, braune 
Nünncen wurden beobachtet, Nach Cloöz (Annales de chemie et de 
physique 1857, p. 80) «oll jedoch Salpetersäare überall und immer in 
der Luft existiren und in gleicher Weise, wie der erregte Sauerstoff, 
das Jodkaliumstärkepapier bläuen. Dem Einwurfe Mettenheimer’s, 
dass gegen einen Gehalt der Luft an Salpetersäure, durch welchen das 
Ozunometer gebläut würde, die Schleimhaut unserer Augen und Kespi- 
ralionsorgans rengiren misse, möchte ich die Thatsache entgegenstellen, 
dass Schwerfelsäuredämpfe in einer Lösung von Jolkaliumstärkekleister 
die Bildung von Jodstärke selbst dann entschieden verursachen, wenn 
sie mit Luft so verdünnt eingesthmet werden, dass weler Hostenreiz, 
noch irgend eina Reizung einer Schleimhaut beobachtet wird, Dr. 
von Mank behnnptet, dass zuweilen statt Jodstürke sich Jodozen 
bilden soll; auch Referent hat nicht selten beobachtet, dass künstlich 
produeirter Oronsauerstof in auffällig geringer Weise durch Bildung von 
Jodstärke auf Jodkaliumstirkekleister reagiert, wie dass das einmal blau 
gewordene Amylum unter gewissen Zuständen sich wieder entfärbt. 

Mettenheimer bestätigt die Beobachtungen von Simonin pere 
in Nanzig, Biickol in Strassburg, dass im April, Mai, Juni die Luft 
den geüssten Ozongehalt zeigt und sucht den Grund für diese That- 
sache nicht allein in den ätherischen Exhwlationen der grünen Bäume 
und aromatischen Pflansen, wie Clocz will, sondern vor Allem — 
und wohl mit Recht — in der „energischen BRespiration der aprossenden, 
keimenden, blühenden Pflanzen.“ Die Menge des Ozons war in den 
Frühlingsmonaten entschieden am grössten (654), im Summer geringer 
(453) und im Herbst noch mehr vertnindert. 

Das Aussehen des Himmels und die Wolkenbildung brivgt Metten- 
heimer in Zusammenhang mit den elecirischen Vorgängen in der 
Aumösphäre und hält diese so wichtig für die Bildung des Orons, dass 
er glaubt, ein vollkommenes Ozonometer müsse ein brauchbares In- 
strament zur Messung der atımorphärischen Elsctrieität sein, Gewitter 
hatten durchgehends eine Zunahme der Ozonmenge im Gefolge, Tage 
mit Nebel oder Schneefall zeigen keinen older geringen Ozongehalt, 
Hngegeu schaffen Thauretter, vor Allem Regen und Wind einen hoben 
Ozongehalt. Auch die Königsberger Commission hat gefunden, dass 
Feuchtigkeit und Bewegtheit der Luft in direetem Verhältnisse zu ihrem 
OÖzungehalte steht. Bei Regen und Wind ist nach Mettenheimer der 
Ozongohalt immer stark, — nimmt der eine oler der andere ab, so siukt 
auch der Ozongehalt; die Temperatur des Windes ist jedoch ohne Bedeu- 
tang. Metteuheimer schliesst, dass, weil Mecklenburg-Strelitz durch- 
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gängig einen höheren Ozongehalt babe, als Frankfurt a. M., dort eine 
feuchtere und bewegtere Luft herrschen müsse, als hior. 

Teinperatarsprünge, das Hervorbrechen des gliuzenden Sonnen- 
lichtes nach regnerischem Wetter sind immer mit hohem Ozongehalte 
verbunden; auch bei schwüler Hitze, bei welcher die herrschenden 
Krankheiten einen schlimmen Character annehmen, war Ozon mitunter 
sogar in erheblicher Grüsse nachweisbar. Wie die Königsberger Üom- 
mission hat auch Mettenheimer gefunden, dass bei Nacht mehr Ozon 
gebildet wird, wie am Tage. 

Im Februar kamen die meisten Cstarrhe vor und im Mürz die 
meisten feberlosen Rheumatismen, gleichwohl war im Februar und im 
Mürz der Ozongehalt sehr unbedentend, entgegen der ursprünglich von 
Schöubein aufgestellten Ansicht von dem Eintusse des Uzuns auf 
die Entstebung catarrhalischer Affectionen, — Mettenheimer wider- 
spricht der Ansicht, dass die Luft bei Cholera wuniger oder kein Ozon 
enthalte und im Juni gab es die meisten Wochseifieber trotz des höch- 
sten Özongehaltea. 


mosphäre zu der Entstehung von Krankheiten der Kespiralionsorgane 
nieht gehörig begründet sei, 80 kommt auch Mettenheimer zu dem 
Resultate, dass „eine in die Augen springende Beziehung zwischen 
dem Ozungehalte der Atmosphäre und dem Character und der Zahl der 
Krankheiten nicht stattzuhnden scheint.“ 

Seit nun featgestellt worden ist, dass Luft mit einen s0 hoben 
Osongehalte, wie er nie iu dur Atınusphäre beobachtet worden ist und 
überhaupt niemals vorkommen kann, ohne die geringste Lision der 
Respirationsorgane inspiriet wird, ist das Eirgebuiss der vbigen me- 
teorologischen Forschungen bestätigt und der dirests Beweis geliefert 
worden, dass der Ozongehalt der Atınosphäre niemals ale Krankheits- 
ursache gedeutet werden darf. — Dass durch consuntrirtes Ozon bei 
"hieren Pneumonie in Dorpat erzeugt worden ist, dns bei relativ oder 


absolat zu starkem Gebrauch des erregten Sauerstoffs eine Bronchitis | 


wie nach Einathmung von Chlor, Brom, Jod, Schwefelaäure- 
dämpfen u. ». w. entsteht, beweiset nur, dass Daun ein chemisch diffe- 
renter Stoff ist, der, wie Salzsüure, Opium, Digitalis and jedes andere 
Madicament, einen Missbrauch zulässt, Alleın die durch Ozon bewirkte 
Bronchitis fugax hat in Verlauf, Dauer, Secretion gar nichts gemein 
mit jener entarrhalischen Affection der Kespirationsorgane, deren Grund 
wir mit Recht in atmosphärischen Bedingungen suchen und mit welcher 
Prof. Schönbein den Ozousauorstofl der Luft in wrsächlichen Zu- 


fugaz. 


sammenhang bringen wollte. 2 

Schünbein's ursprüngliche Vermuthung, der atmosphärische 
Oromsauerstoff sei Ursache zu lirkrankungen, hat jan Verfolg seiner 
Stadien sich in die entgegengesetzte Ansıcht umgewandelt, Wie Ur. 
Bruns ans Luzern, \ 
mir schreibt, hat Schönbein in den letzten Jahren in seinen Vor- 
lenungen stets auf die grosse Rolle hingewiesen, ‚welche dem erregten 
Sauerstoff in Zukunft in der Medicin und Hygieine als Heilagens zu- 
fallen würde; ebenso theilt wir Prof. Preyer brietlich mit, wie er ‚die 
feste Ucberzengung hege, dass dem activen Bauerstoff eine grosse Zu- 
kunft in der Mediein beschieden sei, und wie er selbst in Wiesbaden 
von seiner Anwendung zweifellose Erfulge beobachtet habe. a 

Den Beobachtungen des atmosphärischen Ozons wird ‚künftig ein 
anderer Grundgedanke zum Impulse dienen müssen, «s wird sich um 
den Nachweis handeln müssen, wie ein schr geringer oder sehr grosser 
andauernder Ozongehalt in der Atınasphäre gewisse septische Krank- 
heiten in epidemischer Verbreitung oder als Endemie zulässt oder ut- 
möglich macht, 


Dieser Nachweis wird jedech ausserordentlich mühsam zu führen | 


sein, einmal, weil der Oxonsanerstoff ein ro Überans flüchtiger Körper 
ist (wenn er auch nicht, wie ein seit vielen Jubren mit Ozonbeobach- 
tungen sich beschäftigender College schreibt, ein Sanorstol in statn 
nascenti ist), und dann, weil zumal septische Krankheiten ein mehr 
oder weniger langes Latensstadium haben. . 
Dr. von Maack greift dus Schönbein sche Ozonometer mit seiner 
10stufigen Scala als unzarerlissig an, zumal, weil es entschieden rorhe 
Niiancen und hier und da den Germch des Jodozons zeige. — Uhne 
die Frage, ob Schönbein's Ozonometer zuverlässig ist zur Messung 
des athmosphärischen Ozons, genauer erörtern zu künmen, müchte Ich 
jedoch für dasselbe hervorheben, dass das Blau des Jodamylums nicht 
homogen ist, sondern ein zumal in seinen Abschwächungen hervor- 
tretendes Roth enthält und dass es mir nicht gelungen ist, durch Zu- 
gatz von Sulzsütre dns Binu der Jodstärke in Both umzuwandeln. 
Andererseits liegt mir eine ganz bestimmte Erfahrung vor, dans eine 
ursprünglich tief violett gefürkte Wollmütze «durch ihr Alter Klanre, 
zeigte, welche unter dem Mieroscop rein roth erschienen. Es erscheint mir 
daher zu weit gegangen, wenn die rothe Nüance, welche das Ozonumeter 


der Schünbein bis zu seinem Tade nahe stand, | 








so oft im Freien zeigt, in gar keine Beziehung zum atmosphärischen 
Ozon gesetzt werden soll. — Auch Mettenheimer tritt für das Ozo- 
nometer Sehünbein's in die Schranken und entgegnet v, Maack, 
duss dasselbe nicht immer denselben Geruch zeige. 


Erlebnisse aus der Kinderpraxis. 
Yon 
Sanitätsrath Dr. Joseph Bierbaum. 
J. Dysenteria. 
(Forlaetzung aus No, 49.) 
Diagnose. 


Die vorstehenden Krankengeschichten versinnlichen uns die Thy- 
siognomie der Bulır in den verschiedenen Abschnitten des kindlichen 


; Lebens, Di 3 i it mi hy ie der E 
Wie die Untersuchungen der Königsberger Commission — Medi- | abens. Die grosse Asbnlichkeit mit der Dyssoierle der Erwachsenen 


einische Centralzeitung 1556, No. 57 — zu dem Schlusse führten, | 
dass die Vorsussetzung von der Beziehung des Ozongehaltes der At- ! 


lässt sich gar nicht verkennen. Nur gesellen sich im Kindesalter viel 
leichter Hirnsymptome hinen, und macht sich der Kräfteverfall und die 
Erschöpfung viel eher bemerklich, besonders bei Säuglingen und bei 
jüngeren Kindern. Die Ruhr mag sporadisch oder epidemisch auf- 
treten, primär oder seonndär sein, gelinder oder heftiger verlaufen, in 
der catarrhalischen oder in der entründlichen Form vorkommen, jüngere 
oder ältere Kinder befslien, in dem einen wie in dem anderen Falle 
ist die Dingnose durch die bereits angegebene pathognostische Sym- 
ptomengruppe, die auf der Höhe der Krankheit nie fohlt, sichergestellt, 
Mac darf wohl behaupten, dass kaum in irgend einer anderen Krank- 
heic die Symptome so characteristisch gekennzeichnet sind, ala gerade 
in der Kahr. 

In der Laienwelt halt man jeden etwan hefligeren Durchfall der 
Kinder für Dysenterie und spricht man von der „Zahnruhr“* als von 
einer alltäglichen Erscheinung. Nach dieser Auffassung wäre die Rahr 
eine frequente Erkrankung, die emdemisch fortbestehe und zu jeder 
‚Jahreszeit vorkommo, nur zu gewissen Zeiten sich zur Epidemie erhebe. 


Das wahre Sachverhältniss ist ganz anders. Berücksichtigt man die, 


Symptome, den Verlauf und die ursächlichen Beziehungen, #0 läast sich 
der catärrhalische Durchfall nicht. mit der Dysenterie verwechseln. 
Es fehlen hier die heftigen, colikartigen Leibschmerzen und der äusserst 
empfindliehe Stahlewang. Selten wird Erbrechen beobachtet, und die 
Stühle sind bloss reichlicher, enthalten auch in der Regel keine biutige 
Beimischung nnd haben mehr eine seröse, als eine schleimige oder eine 
schrabselige Beschaffenheit. Diese Krankheit wird weder von Fisher 
angekündigt, noch begleitet, verläuft mehr chronisch, führt nicht so 
rasch cin »n tiefes Sinken der Lebenskräfte herbei, erscheint hänfiger 
sporadisch ala epidemisch nnd lässt sich nie auf Ansteckung zurück- 
führen. 

Viel cher kann die Invaginatio sou Intussusceptio intestinorum zu 
einem diagnustischen Irthume Anlass geben. Bei älteren Kindern ge- 
schicht diess freilich nicht leicht, da sich die Krankheit hier wie bei 
Erwachsenen durch intermittirenden Leibschmerz, Erbrechen, hartolickige 
Stuhlverstopfung, tympanitische Auftreibung des Unterleiben, Fehlen 
der febrilen Gefüssunfregung deutlich genug zu erkennen giebt, Allein 
bei Säuglingen und bei jüngeren Kindern verhält ea sich anders. Das 
häafige schleimige, wässorige, selbst gallige Erbrechen, die grünen, 
schleimigen, mit Blut vermischten Stühle, die rein blutigen Aus- 


| Iserungen, das intermittirende laute Aufschreien, den colikartigen J.eib- 


schmerz andentend, das Drängen und Pressen auf dem Stahl, die 
fieberhafıe Aufregung, der schnelle Verfall der Kräfte, die Unruhe 
oder Bchlummersucht oder andere werväse Zufälle haben mit den 
Symptomen der Ruhr grosse Ashnlichkeit, namentlich können bisweilen 
die Stahlansleerungen von denen in der Dysenterie kaum oder gar 
nicht unterschieden werden. Um hier einem dinguostischen Irrthume 
zu begegnen sind die Unterseheidungszeichen dieser beiden Krankheiten 
scharf aufzufussen. Dras häufige Erbrechen irt ein um so werthvolleres 
Unterschoidungszeichen, als es nicht blos die Invagination einleitet, 
somdern auch hartnäckig fortdanert, und als schon nach zwei bis «drei 
Tagen übelriechende, kotbähnliche Massen nach oben ausgeleert werden. 
Die Darmeinschiebung tritt gewöhnlich unter stürmischen Erscheinungen 
auf und verläuft rascher. Beim Verfall des Mastdarmes findet man 
die Schleimhaut nicht entzündlich gerüthet und aufgewulstet. Ein 
anderes wichtiges Zeichen ist das Fühlen einer weichen, teigartigen 
Gaschwulst, die ohoe Zweifel von den zurlckgehaltenen Darmstoffen 
herrührt. Eine solche Geschwnlst wird aber viel häufiger vermisst, 
als angetrofen. Die Invagination kommt immer nur aperadisch vor, 
während die Kuhr meistens ejidemisch auftritt. 


Pathogenese, 


Wir haben bereits oben den anatomischen Character der Ruhr als 
eine Enteindung des Diekdarmes kennen gelernt. Von dieser Darm. 
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erkrankung sind der Durchfall, der intermittirende Leibschmerz, der 
Tenesmus, die fieberhafte Gefässaufregung und die anderen Firschei- 
nungen abhängig. Die Entzündung ist keine einfache, reine, sondern 
eine durch das „Ruhrgifi* bedingte und modißeirte Erkrankung. Warum 
sie gerade im Dickdarm ihren Sitz anfachlägt, lässt sich nicht angeben. 
Reiner Zufall ist diess sicher nicht, vielmehr scheint der Diekdarm 
eine gewisse Anziehungskraft zu beihätigen und dem Keimen und der 
Entwickelung des Ruhrgiftes einen besonders günstigen Poden zu 
liefern, während der Dünndarm für das Typhusgift die Lagerstätte 
bildet (meine Schrift: „Der Typhus im kindlichen Alter,“ Leipzig 
1860). Thatsache ist, dass nur durch Einwirkung des Ruhrgiftes 
auf den Organismus die Dysenterie entsteht. 


Das Wesen dos Kuhrgiftes ist in ein ebenso finsteres Dunkel ge- 
köllt, ala die Natur der anderen Miasmen und Contagien, So lange 
uns die Wissenschaft kein helleres Licht gebracht hat, müssen wir uns 
mit der Kenntnissnahme der Bedingungen, welche die Bildung des 
Ruhrgiftes beeinflussen oder fürdern, begnügen. 


Die Genese ist eine doppelte, das Ruhrgift bildet sich entwoder 
spontan, oder aber wird übertragen. Die unmittelbare Ansteckung von 
Person zu Person ist noch nicht über allen Zweifel erwiesen, während 
die mittelbare Lebertragung des Ansteckungsstoffes durch die Stubl- 
ausleerungen und durch die damit in Berihrung gekommenen Geschirre 
und Geräthschaften mehr als wahrscheinlich ist. Bei spontaner Genose 
bleibt die Ruhr gewöhnlich sporadisch und schliesst mit dem Einzel- 
falle ab. Hier muss man aunuehmen, dass das Ruhrgift sich nicht in 
dem Körper des infieirten Individuum reprodueire, sondern nach Ablauf 
seiner Entwickelungsstufen spurlos wieder zu Grunde gehe. Dagegen 
scheint bei der Weiterverbreitung der Krankheit eine Reproduction des 
Ruhrgifies stattzufinden. Wahrscheinlich sind die Btuhlausloerungen 
die Trüger des Ansteckungsstoffes, oder enthalten aie wenigstens eine 
Vorstufe des Buhrgifies, 


Ds Ruhrgift üussert sich nicht blos bald gelinder, bald heftiger, 
sondern zeigt sich auch unter verschiedenen Krankheitsformen. Wer 
dio vorangeschickten Kraukengeschichten auch nur flüchtig gelesen hat, 
"wird sich hiervon überzeugt haben. Die drei verschiedenen Formen, 
nämlich die catarrhalische, die entzündliche und die intermittirende 
Kuhr, sind durch Beobachtungen näher veranschaulicht worden. 


Die entsiindliche Ruhr ist der Grundtypus and hat in der Hegel 
einen epidemischen Character. Die catarrhalische Ruhr ist die erethische 
Form und wnterscheidet sich von der diphtheritischen Ruhr nur dem 
Grade nach, während sie beeliglich der klinischen Zufälte, der anato- 
mischen Stürnngen und des Sitzes der Krankheit mit dieser völlig 
übereinstimmt. Hierana ist wohl ersichtlich, dass die in Rede stohende 
Form der Ruhr kein einfacher Ustarrh des Dickdurmes und des Mast- 
darmes sei, der «durch Zurückhaltung der Fäcalstoffe verursacht und 
unterhalten werde, sondern dnss sie vielmohr mit der entzündlichen 
Ruhr ein und dasselbe Wesen anerkenne, Der Beweis lässt sich ver- 
vollständigen, wenn man sich erinnert, dass die catarrbalische Ruhr 
bisweilen selbst in die entzünlliche Ruhr übergehe. Dass auch in der 
letzteren Form die Fäcalmassen oft atagniren, ist wohl überilissig zu 
erwähnen. Auch versteht sich wohl von selbst, dass die catarrhalinche 
Ruhr wegen des gelinden, meist gefahrlosen Veriaufes solten oder nie 
von einer ausgedehnten oder tiefgreifenden Geschrürsbiklung begleitet 
sei. Ist ja in den geringeren anatomischen Störungen der mildere Ver- 
lauf begründet. 


Was endlich die intermittiremie Form der Ruhr betrift, so waltet 
hier ein doppelter Ansteckungsstoff ob, nämlich das Ruhrgift und das 
sogenannte Sumpfirinsma, und jedes dieser beiden Gifte Äussert sich 
in der ihm eigenthümlichen Art und Weise. In dem oben mitgetheilten 
Falle (zehnte Beobachtung) hielt der ruhrartige Durchfall genau den 
nämlichen Typus mit dem Fieberanfalle, mit welchem die bald blutigen, 
bald nicht blutigen Ausleerungen kamen und wieder verschwanden. 
Die Hirsstörungen, heftiger Kopfschmerz, tiefe Schlafsucht, Sinnes- 
verwirrung, verstörter Blick, lautes Aufschreien und Lärmen, liessen 
sich füglich auf die Intermittens zurückführen, 


Die alte traditionelle Unterscheidung einer „weissen'* und einer 
„rothen'* Ruhr entbehrt jeder wissenschaftlichen Begründung. Das Ruhr- 
gift bleibt sich dem Wesen nach völlig gleich, ob die Stuhlansleerungen 
blos sebleimig, oder aber bintig gestreift, welbat- rein bintig sind. 
Jeder weiss, wie oft die Beschaffenheit der Stlhle wechselt. So #Ind 
die Ausleerungen den oinen Tag schleimig, den anderen Tag schleimig- 
blutig, während sie den dritten Tag Fäcalstoife enthalten und darauf 
wiwsler eine schleimige oder schleimigblutige Beschaffenheit haben. 

Auch macht es bezüglich der Wesenheit des Ruhrgiftes keinen 
Unterschied, ob die Krankheit vinen primären oder secundären Ur- 
sprung habe, ob sis complicirt oder nicht complieirt sei. Die Ruhr 
verbindet sich oft mit Bronchialeatarrhı und den Eruptionsfiebern. 


Astiologie. 
Geben wir non zu den Balingangen über, weiche die Ruhr in 
ihrem Aufireten und in der Weiterverbreitung beeinflussen. Fast alle 
diese Bedingungen beziehen sich auf die Prädisposition. 


I, Prädisponirende Ursachen. 


1) Lebensulter. 


Ob im ersten oder im zweiten Kindesalter die Ruhr häufiger auf- 
trete, bestimmt den ätiologischen Werth das Lebensabschuitter, Ea and 
in der Literatur einige wenige Fälle verzeichnet, wo Frauen, die an der Ruhr 
litten, Kinder zur Welt brachten, die zleich nach der Geburt von der- 
selben Krankheit befallen wurden. Diese Fälle stehen zu vereinzelt 
da, ala dass sie jeden diagnostischen Irrthum ausschliesaon, wenigstens 
feblt die strenge Beweisführung. Die blutigen Stuhlausleerungen an 
und für sich können wahrlich die Dingnose nicht sicher stellen, Im 
Allgemeinen bekommen jüngere Säuglinge selten die Ruhr, obschon 


sie bei epidemischer Verbreitung nicht immer verschont bleiben. Es 
ist diess durch obige Kraukengoschichten dargethun. Auch seltsst 
während der ersten Zahnperiode kommt die Ruhr nicht oft vor. Je 


weiter die Kinder über diese Periode hinaus sind, desto leichter laufen 
sie Gefahr, von der Krankheit befallen zu werden. Die grlsste Fre- 
quenz beobachtet man im zweiten Kindesalter. i 


2) Geschlecht. 

Das Geschlecht bethätigt keinen erheblichen Einfluss, wenn auch 
im Ganzen die Erkrankungszahlen bei Knaben etwas grösser sind, als 
bei Mädchen. In den oben mitgetheilten Fällen ist der Unterschied 
wohl zufällig ganz bedeutend, da 11 Knaben und nur 5 Mädchen be- 
fallen wurden. 

3) Constitation, 

Es werden sowohl gesunde und kräftige Kinder, als kränkliche 
und schwächliche von der Ruhr ergriffen. Jedoch tritt bei jenen 
Kindern, dio schon vorher an Verdaunngsstörungen litten, die Krank- 
heit leichter anf, 

4); Jahreszeit. 

Die Ruhr tritt nur zu siner bestimmten Jahresseit und unter 
bestimmten atmosphärischen Verhältnissen anf. In der Regel stellt 
sich die Krankheit anfangs September ein, bisweilen auch schen im 
August, und dauert bis um die Mitte uder bis gegen das Ende des 
Vetober fort, ‚Tedoch sah ich die Epidemie auch erst im October be- 
ginwen und sich bis in den Monat November hinziehen, Der Sommer 
ist gowühnlich heiss und trocken, den Tag über ist die Hitze gross, 
dagegen sind die Morgen- und Abendeeit und die Nächte empfindlich 
kühl, selbst kalt. Von den sinnlich wahrnehmbaren Veränderungen 
der Luftconstitution ist der grelle Wechsel der Temperatur eine ebenso 
auffallende als höchst bezeichnende Erscheinung. Die sonstigen, hivr- 
mit etwa in Verbindung stehenden Veränderangen der Atmospbüre 
sind uns unbekannt, Bisweilen wird die grosse, trockene Hitze gegen 
Iönde des Sommers und zu Anfange des Herbates plötzlich durch an- 
haitenden Ragen sehr abgekühlt, 56 dnss das Thermometer tief sinkt. 
Diese eigenthilmliche Lufteonstitution ist die wichtigste prädisponirenie 
Ursache und beeinflusst, wenn nicht einzig und allein, doch am meisten 
und vorzugsweise das epidemische Auftreten der Ruhr und ihre Weiter- 
vorbreitung. Die sporsdische Ruhr wird zwar zu jeder Jahreszeit be 
obachtet, trifft aber doch sm öüftesten ınit der ‚Jahreszeit zusammen, 
welche das epidemische Auftreten der Krankheit beginstigt. 


5) Epidemischer Einfluss, 

Die Ruhr ist bald allgemein verbreitet, bald mehr örtlich bogrenst. 
So ssh ich die Krankheit blos auf ein Dorf, eine kleine Bauerschaft, 
selbst anf cine kleine Häusorgruppe oder ein einziger Haus beschränkt, 
während die unhe und ferwere Umgegend verschont blieb, In Atın- 
licher Weise verhält es sich auch anit der Cholera und dem Tyyhis. 
Das örtliche Vorkommen oder das Aufıreten der Ruhr hlos in Einen 
Hause, wo bisweilen nur ein einziges Familienglied trotz des mnunter- 
brochenen Verkehrs mit dem Kranken befallen wird, lässt sich nicht 
wohl erklären, zumal die eigentliche Luftceonstitution allgemein ver 
breitet jet. Auch lüsst nich die Ursache der Gut» oder Bäsartigkeit 
nicht immer erinittela. Die eine Epidemie fordert die meisten Opfer 
auf ihrer Höhe, die andere in ihrem Beginne, während mit dem Ab- 
nehmen der Epidemis die Sterblichkeit in der Regel am geringaten ist. 

Man behauptet, dass Ruhr und Intermittens schr häufig neben 
einander epidemisch oder endemisch vorkommen. Diess Iewulhrbeitet 
sich wenigstens in hiesiger Gegend nicht. Die Intermittena tritt hier 
wegen der günstigen geologischen Dodenbrachaffenheit fast alljährlich 
epidemisch auf, während die Ruhr äusserst selten herrscht. Auch 
erscheinen hier die Wechselfeberepidemien in der Regel nur im Frlik- 
jahre, treffen mithin nicht mit der Jahreszeit zusammen, wo die Hulır 
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epidemisch ausbricht. Wohl aber habe ich Intermittens und Typhus 
neben einander einhergehen geschen. Aus dem gleichzeitigen Vor- 
kommen der Ruhr, der Intermittens und des Typhus darf man wohl 
schliessen, dass die Entwickelung der Krankheitsgifte dureh ein und 
dieselben oder doch durch sehr ähnliche Verhältnisse, wie sie in der 
Bodenbeschaffenheit begründet nind, beeinflusst und begiinstigt werde. 
Ob aber deshalb diese Gifte eine verwundtschaftliche Beziehung zu 
einander haben, ist eine andere Frage. Die ungleiche Wirkung spricht 
für eine specitische Verschiedenheit. Auf die Verbindung des Snmpf- 
minsma mit dem Ruhrgifie, die wir bereits oben als Intermittens dysen- 
terica kennen gelernt haben, brauche ich hier nicht wieder zurück- 
zukommen, So viel ist gewiss, dass die Bahr nicht bloa durch die 
Sumpfausdünstungen, sondern auch durch die faulige Zersetzung ani- 
malischer Bubstunzen veranlasst werde, Wir sahen diess namentlich 
bei Veberrülkerung in verhältnissmässig engen Räumen. Hieran kulipfen 
sich aber in der Regel noch andere beglinstigende Einfllsse, wenn es 
zum epidemischen Auftreten der Kahr kommen soll (meine Schrift: 
„Das Malaria-Siechthum vorzugsweise in sanitätspolizeilicher Bezishung.** 
Wesel, 1853). 


II. Gelogenheitsursachen. 

Die Gelegenheitsursschen spielen eine ganz untergeordnete Rolle 
und haben selbst weinen »weifelhaften Ätivlogischen Werth, ao hoch ihre 
Betheiligung an dem Ruhrprocesse auch geschätzt worden. Diese Ur- 
sachen wirken entweder unmittelbar oder mittelbar feindlich auf den 
Darm ein, veranlassen aber an und für sich nie die Ruhr. Man kann 
den vermittelnden Ursachen nur insofern eine ätiologische Bedeutung 
beilegen, als rio den Organismus für die Aufushme des Ruhrgiftes 
emnpfänglicher machen. 

Nach dieser Auffassung ist das s0 oft angeschuldigte Obst zu 
beurtheilen. Dans das Obst nur erst nach völliger Reife zu gmiessen 
sei, versteht sich won salbst. Man hat vorzugsweise die viel Säure 
enthaltenden Obstarten, besonders die gelben Pilaumen oder Spierlinge 
angekingt und vom Markte verbannt, ohne zu bedenken, dass die 
Reifung nur zufällig wit jener Jahreszeit zusammentrifft, in der die 
Ruhr gewöhnlich epüdemisch auftritt, Eine weitere ursächliche Be- 
ziehung findet nicht statt. Ueberdiess ist wohl zu erwägen, dass die 
Kuhrepidemien sich auch einstellen in jenen Jahrgängen, in denen die 
Obsternte völlig missrathen ist. 

Auch Erkältungen und Purehnässungen haben nur einen prädis- 
pönirenden Einfuss. Die feindliche Einwirkung beruht anf der innigen 
Wochselbeziehung, die zwischen dem Hautorgan und dem Darm besteht. 
Derartige Störungen können bei der oben näher beschriebenen Luft- 
eonstitution leicht atattfinden und wirken besonders zu jener Zeit nach- 
theilig ein, wenn gerade die Ruhr epidemisch herrscht, Wie oft diese 
Einflüsse, wofern sie auch nicht immer spurlos vorübergehen, duch 
nicht die Ruhr zur Folge haben, weiss jeder Practiker. 


Aus Journalen. 
Die Taxis bei eingeklemmten Brüchen. 

Ein klinischer Vortrag über eiugeklemmte Brüche von Dr. 5. D. 
Gross in Philadelphia in der Med. Times von Philadelphia, 1. Oct. 1870, 
mitgetheilt, ist einer weiteren Verbreitung worth. Vf. sagt, or habe die 
Erfahrung gemacht, dass ein grosser Theil der Aerzte die Rehandiang 
dieses Zustandes nieht recht verstehe, und dass sie nur schüchtern, ja 
mit Widerwillen an die Behandlung desselben herangeben, Er unter- 
scheidet die acnte und die chronische Einklemmung, ein Unterschted, 
der von grosser Wichtigkeit ist. Eine scute Einklemmung kommt in 
der Regel bei frischen Hernien und bei solehen von geringem Umfange 
vor. Die Anschwellung zug vielleicht kaum die Aufmerksamkeit auf 
sich; es war kein Schmerz oder auch nur ein ernster Lebelbefindon 
vorhanden; dor Kranke ist sich nur bewusst, dass eine kleine An- 
schwellung in der Weiche vorhanden ist, die leicht zurlickweicht, wenn 
er sich niederlegt und bald wieder erscheint, wenn er aufsteht, Plätz- 
lich bei einer kärperlichen Anstrengung, bei einem Sprung, beim Strecken, 
Heben empfindet er Schinerz und ein bellistigendes Gefühl in der Ge- 
schwulst, die sich jetzt nicht mehr zurückbringen lüsst, selbst wenn or 
in der Rickenlage Anstrengungen macht diess auszuführen. Die Ge- 
schwulst ist jetzt nicht mehr weich und elastisch, wie sie es vorher 
war, sondern fest und gespannt, ausgedehnt zumal wenn sie Kinge- 
weide enthält. Die localen Beschwerden breiten sich aus und werden 
heftiger, der Bauch wird gerpannt, dabei ein Gefühl, als wenn ein 
Strick dicht um die Unterbauchgegend gezogen wäre. Die Bewegungen 
des Körpers sind mehr oder weniger schmerzhaft, die Bettdecke wird 
dem Kranken zu schwer und lAstig und die unteren Extremitäten werden 
instinetmässig Aectirt, um die Spannung der Bauchmuskeln zu mindern. 

beuische Klinik. 1870, 


Der Leib ist hartnäckig verstopft, die Fortbewegung seinen gasigen 
und flüssigen Inhalts am Sitze der Strietur gehemmt, Colik, Der 
Magen nimmt bald un dem Leiden Theil, Ekel, Erbrechen, anfangs 
des eigenen Inhalts und ılanmm von steroorösen Massen, Dabei Durst, 
srermive Unrahe, beständiges Verlangen nach kalter Luft, aufgeregter 
harter Puls, ängstlicher Gesichtsausdruck und ausgebreitete Empfind- 
lichkeit des ganzen Abdumen. Wenn nicht bald Hülfe gewährt wird, 
entsteht Brand nnd der Kranke geht entweder zu Gründe, oder es 
bilder sieh ein widernatürlicher After. Dieser geschillerte Verlauf mit 
seinem unglücklichen Ansgange vollzieht sich nicht weiten schon in 
24 Stunden, ja selbst in noch kürzerer Zeit. Die Hernia femoralis 
ist diesem ausserordentlichen Verlauf am meisten unterworfen, aber ich 
habe es auch bei dem Ingninal und selbst beim Nabslbruch gesehen. 

In den milderen Fällen von Strangulation, die man nicht selten 
die chronische nennt, ist der Verlauf ein verschiedener. Die An- 
schwellung ist gewöhnlich eine alte, mehr oder weniger massenhaft und 
theilweise, vielleicht vollständig den Retentionsmaassregeln zugänglich. 
Die Strangulation kommt gradweiss, nicht plötzlich, wie in der acuten 
Form und kann auch durch kürperliche Anstrengung herbeigeführt 
werden oder blos durch den Druck der Eingeweide in einem Moment, 
wenn die Theile nicht gleichmässig von dem Bruchband unterstützt 
werden und wenn dieses zu alt und schudhaft ist, um seinem Zweck 
zu entsprechen. Obwohl der Patient unfähig ist die Geschwnlst zu- 
rückzubringen, fühlt er doch nicht unmittelbare Beschwerden, er hat 
keine Schmerzen und schmeichelt sieh, dass die Theile nach und nach 
wieder in ihre gehörige Lage kommen werden. Wenn er nun nach 
einigen Stunden findet, dass sie wahrscheinlich nicht von selbst zuriick- 
gehen werden, greift er nach der Geschtwulst und merkt zum ersten 
Mal, dass sie schmerzhaft und gespannt ist ohne Neigung jedoch unter 
dem Druck der Finger zurückzuweichen. Die Alfection schreitet weiter, 
die charneteristischen Symptome der Einklemmang, die localen wie die 
eonstitutionellen treten nllmälig auf, aber es vergehen mehrere Tage, 
bevor die Symptome dringend werden, und wenn der Fall sich selbst 
überlassen bleibt, kann er ohne gerade tödtlich zu werden nach Ver- 
lauf won ungefähr beimalı einer Woche mit einem künstlichen After 
enden. Es ist in der That erstaunlich, wie lange ein Patient manch- 
mal unter solchen Umständen leben kann. 

Wie man sieht, ist ein grosser Unterschied in dem Fortschreiten 
und den Symptomen dieser beiden Formen der Hernie, ein Unterschied 
der nothwendig auch einen Unterschied der Behanıllung erforderlich 
macht, Die erste Form verträgt keinen Verzug, während die zweite 
gerade durch ihn wesentlich gebessert wird. Dieser Umstand ist von 
der grüssten practischen Lonsequenz, Wenn man diesen Unterschied 
allgemeiner fexthielte nnd danach handelte, würde das Sterblichkeits- 
verhältniss der eingeklemmten Brüche sowohl in der Privat- als in der 
Hospitalpraxis um Vieles verringert werden. 

Die Methoden der Keduetion in der acuten und chronischen oder 
rapiden und gradweisen Einklemmung unterscheiden sich nicht wesent- 
lich. In beiden Fällen muss der Zweck darauf gerichtet sein, den 
eingeklemmten Darm so zeitig als möglich zu befreien, beror er einen 
ernsten Nachtheil erlitten hat, der seine Vitalität oder des Kranken 
Leben geführdet. Die acute Form leidet, wie gesagt, durchaus keinen 
Verzug. 12 Stunden können fiir daa betreffende Eingeweide und für 
den Menschen fatal werden. Es hängt Alles von dem richtigen Ver- 
stindniss des Falles und der prompten Anwendung der chirurgischen 
Kunst ab, Wenn diese richtig geleitet wird, vorausgesetzt, dass keine 
kontbare Zeit verloren gegangen ist, wird man selten nöthig haben, 
zum Messer zu greifen. Ich spreche mit gutem Bedacht her diesen 
Gegenstand. In «einer Praxis von mehr als ein Drittel aines Jahr- 
hunderte, in der ich meinen genügenden Antheil von Fällen einge- 
klemmter Brüche gehabt, war es mein Loos nicht oft, dass ich ge- 
zwungen gewusen wäre, zu instrumentaler Tlülfe meine Zuflucht zu 
nehmen. Mit Hülfe von Chloroform, das ich dem Aeiher immer vor- 
ziehe, da es weniger geneigt ist, Uehbelkeit und Erbrechen zu verur- 
sachen und hei einer passenden Lage des Pationten, kann fast jeder 
Bruch, wie ernstlich auch Immer die Einklemmung sein mag, in den 
ersten Stadion der Einklemmung mit Glück in wenigen Minuten redu- 
eirt werden, 

Er giebt gewisse Präliminarien in der Behandlung den einge- 
klemmten Bruches, welche, wenn man genau auf sie achtet, die An- 
strengungen bei der Taxis sehr erleichtern. Sie beriehen sich haupt- 
süchlich anf die Bettbedeckung und auf die Kleidangestlicke des Pa- 
tienten, auf den Zustand der Harnblase und auf die Lage des Kranken. 
Eine feste weiche Matratze ist weit zweckmässiger als ein Federbett 
und wenn man diese nicht haben kann, sollte der Kranke auf einen 
niedrigen Tisch oder was noch besser ist, auf eine Bank mit Lohne 
oder selbst nuf den Fussboden gelegt werden, ausser einer Schürze 
oder einem Hemd soll keine Kleidung gestattet werden; der Urin muss, 
wenn es nöthig ist, mit dem Catheter entfernt werden, und wenn die 
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Dickdärme sehr aurgedehnt sind, s0 kann man sie wit einem roizenden 
Clystior von Terpentbin und Ricmusöl (Castoröl) entleoren. Wenn der 
Körper ganz unter dem Binfluss des Chloroform ist, so hat man zu- 
nächst darauf ru achten, die Bauchmuskeln zu erschlaffen, indem man 
den Kopf und die Schultern erhebt und die Schenkel so vollständig 
als möglich nach dem Becken zu dectirt. In manchen Füllen ist es 
nothwendig, selbst die Hüften in die Höhe zu heben, die Schenkel 
kann man lieber diebt zusammenhalton. Mit dem Chloroforin, muss 
ich wiederholen, soll man wichts Halbes thun. Ein Hemmen der voll- 
kommenen Anästhesie wird den Zweck veriehlen. Wenn der Kranke 
bricht, während man mit der Taxis beschäftigt ist, muss man sogleich 
damit aufhören. 

Wenn Alles so in Ordnung ist, ergreift der. Chirurg, der an der 
rechten Seite des Patienten steht, die Geschwulst nit seiner rechten 
Hand und zwar so, dass er im Stande ist, die Contents langsam von 
der Oeffuuog abzuzieheu, durch welche sio herabgestiegen sind, Diess 
ist nach meiner Auffassung ein wichtiger Schritt bei dem Vertahren 
und der stets mit der grössten Sorgfalt gemacht werden sollte, sonst 
künnte eine Ruptur der Eingeweide folgen, besonders wenn die Ein- 
schnürung ungewöhnlich fest ist oder bereits ungewöhnlich lange be- 
standen hat. Die Hand, die die Geschwulst immer umfasst hält, muss 
diese jetzt otwas zusammendrücken, aber nicht auf eine rohe Weise 
noch durch plötzliches Zusammerdrücken, sondern in einer #0 stetigen, 
sanften, gleichmässigen und einfürmigen Weise als nur immer möglich, 
wobei der Chirurg niemals das wichtige Factum ausser Acht lassen 
darf, dass er es mit entzündeten und theilweise vielleicht erweichten 
Gebilden zu thun hat, die, wenn sie auch unter der Kraft seiner Ma- 
nipulation nicht reissen aollten, doch jodenfalls sehr erustlich verletzt 
werden können, wenn der Vruck zu heftig oder ungeeignet dirigirt 
wird. Allmälig, wie die Operation vorschreitet, wird man finden, dass 
die Geschwulst nuchzugebeun beginnt, gewöhnlich zuerst an ihrem Halse 
durch das Entweichen von ein wenig eingeschlossenen (Gases oder 
Nüssiger Materie und nach einer geringen weiteren Anstrengung, ihres 
solideren Inhalts, Der Rücktritt der Theile in die Bauchhöhle ist ge- 
meiniglieh von einem eigenthünlichen gurgelnden Geräusche begleiten, 
welches, wenn zugleich die Geschwulst verschwindet, ein sicheren Zeichen 
des Erfolges der Operation ist, Nur dann, oder hauptsächlich dann, 
wenn «er Inhalt der Geschwulst exclusiv aus dem Umentum besteht, 
oder wenn er, wie wir später selien werden, hinter das Peritoneum ge- 
stossen wird zwischen diese Membran und den Muse. transversus, fehlt 
das erwähnte Geräusch, 

Wenn die Geschwulst sehr gross ist, wie im Serotalbruch, kann 
man sie vortheilhaft mit beiden Händen zusammendrücken. Indess ich 
ergreife und halte sie gewöhnlich mit einer Hand, mag ihr Umfang 
sein, wie er will and brauche den Daumen und die Finger der anderen 
Hand um den Hals der Geschwulst zu comprimiren, oder den Theil, 
welcher der Oefinung, durch welche der Bruch herabgentiegen, am 
nächsten liegt und folglich dicht am Sitze der Strietur. Diess Ver- 
fahren ist immer von grossem Nutzeu um den Darm zu entleeren, wie 
gross auch immer der Umfang des Bruches sein mag. Wenn die Hernia 
sehr klein ist, gentigt der Druck der Finger statt des Zusammendrückens 
mit der ganzen Hand. Die Wirkung des Druckes auf die Geschwulst 
und ihren Inhalt kann man passender Weise mit demjenigen vergleichen, 
welcher durch die Contraction der Gebärmutter während der Geburt 
auf das Kind ausgeübt wird. Er ist hauptsächlich austreibend. 

Diese Druckbewegungen müsssen immer in der Richtung gemacht 
werden, in der der Bruch herabgestiegen ist, Bei dem Leistenbruch, 
der lange bestanden hat und von ungewöhnlicher Grüsse ist, werden 
wir nicht fehl gehen, wenn wir sie in einer geraden Linie machen, 
d. h. direet von unten nach aufwärts, die Veränderungen berücksich- 
tigend, die immer unter solchen Umständen in der relativen Lage der 
Ingninalrings eintreten. Ich kann hier nur allgemein sprechen, die 
Details gehören zu den verschiedenen Körpergegenden, an denen Brüche 
vorkommen. 

Die hier gegebenen Regeln sind schr einfach und in der That 
ist schwer zu begreifen, warum sie os nicht sein aollten und dennoch 
werden sie nicht allgemein verstanden oder #0 ungeschickt in der Praxis 
ausgeführt, dass das Missglücken bei vielen Chirurgen das Gesetze und 
der günstige Erfolg die Ausnahme zu sein scheint. Dass diess der 
Fall ist, glaube ich aus dem zu entuehmen, was beständig um mich 
herum vorgeht, so wie aus den Berichten in medieinischen Journalen, 
einheimischen sowohl wie auswärligen, die von so zahlreichen Öpera- 
tionen berichten, die zur Heilung von eingeklemmten Brüchen sunge- 
führt werden. Vielleicht ist ein Hauptgrund, weshalb ein glücklicher 
Erfolg bei der Anwendung der Taxis nicht häufiger stattfindet, darin 


Obwohl die Rückenlage ohne Zweifel die bente ist für die rasche 
und genügende Reduction des «ingeklemmten Bruches, wird doch ein 
urtheilsvoller Arzt sich nicht auf sie beschränken, Im Gogentheil wird 
er nicht selten finden, dass es nützlich ist, von ihr abxzugehen, und 
manchmal, besonders wenn die Symptome nicht dringend sind oder das 
Leiden noch nicht lange dauert, wird er selbst dem Patienten erlauben, 
mit seiner eigenen Hand die Reduction zu versuchen. Ich habe mehr- 
fach Fälle gesehen, in denen des Patienten Bemihungen rasch glück- 
lich waren, nachdem die des Chirargen offenbar nicht zum Ziele ge- 
führt, Der Grund ist klar. Der Chirurg ist furchtsam, unerfahren, 
zaghaft, wenn nicht ganz und gar verwirrt; es ist vielleicht sein erster 
Fall. Der Patient ii Gegantheil ist vielleicht mehrfach schon in ähn- 
licher Lage gewssen, und da er sich früher schon oft selbat geholfen 
hat, werden seins Bemühungen wiederum mit Erfolg gekrönt. 

Wean der Körper stark nach einer oder der anderen Seite geneigt 
wird, so kann diess gelegentlich die Reduction sehr erleichtern, In 
manchen Fällen schlüpfen die Theile rasch zurück, wenn das Becken 
gleichsam in der Luft schwebt und die Füsse stark nach dem Bauche 
zu flectirt sind. Manchmal wird die Reduction rasch ausgeführt, nach- 
dem sie in der gewöhnlichen Stellung fehlgeschlagen, wenn der Patient 
sich selbst auf seine Kniee und Ellenbogen stützt, Eine andere des 
Versuchs wertha Methode ist die, die Taxis vorzunehmen, während der 
Patient steht, den Körper stark nach vorwärts geneigt, und der Chirurg 
entweder hinter oder vor ibm steht. Manchmal wiederum ist sie 
leichter auszuführen, wenn die Bauchmuskeln mehr gestreckt liegen, 
als wenn sie erschlafft sind. Im hartnückigen Fällen, voransgesetzt, 
dass die Symptome nicht sehr drängen, sind alle diese Verfahrungs- 
weisen zu versuchen. Der geschickte Chirurg muss wie ein acharf- 
sinniger General wissen, wenn er eine strategische Bewegung 
machen soll. 

Wie lange sollen die Anstrengungen bei der Taxis fortgesetzt 
werden? oder verständlicher, wie lange können sie mit Sicherheit ge- 
macht werden? Offenbar kann eins bestimmte Regel nicht fertgestellt 
werden, Die Natur den Falles muss die Regel der Action bestimmen. 
Wenn die Symptome ungewöhnlich dringend sind, wie in der neuten 
Einklemmung, kann man nicht mehr als 5—10 Minuten darauf vor- 
wenden, ohne Nachtheil zu bringen. Die Theile werden wahrscheinlich 
sehr empfindlich werden und die Manipulation nicht vertragen. wegen 
ihres gereizten und entzündeten Zustandes, und daher können unge- 
bührlich verlängerte Anstrengungen bei der Taxis unter solchen Um- 
ständen nicht streng genug verdammt werden. Anstatt die Taxis 
weiter fortzusetzen, sollte man zwei Umstände erwigen, erstens kann 
der Fall einen weiteren Verzug erleiden und kann man also einen 
anderen Versuch zur Taxis vornehmen, oder zweitens hat die Ein- 
klemmung eine 0 bedentende Verletzung herbeigeführt, dass gebie- 
terisch die Anwendung des Messers erforderlich wird? Das sind 
Fragen, die keineswegs immer leicht zu entscheiden sind, Die Höhe 
des locnlen und constitutionellen Leidens ist hier von viel grüsserem 
Gewicht, als die blosse Dauer der Einklemmung oder die Zeit, die 
seit dem Auftreten des Leidens verflossen ist. Wenn die Symptome 
verhältniesmässig mild sind, wenn Uebelkeit und Erbrechen in ge- 
ringerem Maasse vorhanden sind, wenn die Geschwulst nicht sehr ge- 
spannt ist, noch schr schmerzhaft, noch sehr intolerant für die Mani- 
pulation, dann ist keine Hast nothwendig. Der Fall verträgt einen 
Verzug — einen weiteren Versuch der Taxis, Die Contents der Ge- 
schwulst befinden sich immer noch in einom gesicherten Zustande. Die 
Behandlung ist immer noch zuwartend und der erste Schritt ist, den 
Theil und den Körper in einen vollkommenen Zustand von Ruhe zu 
versetzen, sie dahit zu bringen, dans sie sich ao zu sagen aelbat ver- 
gessen und der Chirurg hoffen kann, dass, während sie in diesom 
ruhigen Zustand sich befinden, die Strietur ihren Angriffspunet er- 
schlaffen wird und die Theile ihre natürliche Lage wiedergewinnen 
lassen, oder dass, wenn nicht ao glücklich, eine leichte Wiederholung 
der Taxis den Zweck erreichen wird. Bevor jedoch der Patient viel- 
leicht ganz von der Wirkung des Chlöroforms sich erholt, wird eine 
hypodermatische Injection von Morphium angewendet, dem man 30 Gran 
Chloralbydrat folgen lässt; die Geschwulst wird mit einer theilmweise 
mit Eis gefüllten Blase bedeckt und diese über ein Btück feuchten 
Flanella gelegt; eine vwällige Erschlafung der Bauchmuskeln wird auf- 
recht erhalten, das Zimmer wird verdunkelt, Geräusch fern gehalten 
und der Patient worgfültig überwacht. Ein gesunder und langer Schlaf 
folgt meint sicher darauf, jedenfalls vollständige Ruhe, eine Ruhe, die 
so vortheilbaft zur Erschlaffung des Körpers ist. Nach einigen Stun- 
den, 3, 4, 5 oder 6, kommt der Chirarg zum Kranken zurück, er 
legt seine Finger auf die Geschwulst und findet zu seiner Freude, 


zu suchen, dass die meisten Practiker keine Erfahrung derin haben ; das sie nicht nur weniger empfindlich ist, sondern dass sie eine 


und folglich zu schüchtern sind bei der Ausübung der erforderlichen | 


Manipulationen. Einige besitzen natürlich mehr Tact als Andere und 
erlangen dadurch einen entschiedenen Vortheil vor ihren Cullagen. 


merkliche Verringerung ihrer Spannung und selbst ihres Umtanges 
erfahren hat. Er bewegt seino Finger langsam auf derselben und 
meist, ehe er es gewahr wird, gehen ihre Contents aufwärts. In 
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anderen Füllen ist die Sache viellicht etwas anders. Die anodynen 
Mittel und das Eis haben die "Theile erschlaft, aber die Taxis erfor- 
dert mehr Kraft und es kann selbst nothwendig werden, das Chloro- 
form nochmals anzuwenden, Immer jedoch ist die Operation verhält- 
nissmässig leicht; die Mittel haben die erwünschte Wirkung hervor- 
gebracht und der Patient wird sicher hergestellt ohne den Gebrauch 
des Messer, = 

Der folgende Fall illastrirt gut den Werth der expectativen Praxis, 
wenn keine dringenden öymptome vorhanden sind. — Eine junge Dame 
vun 22 Jahren litt an einer Hernia femoralis der linken Seite seit 
mehreren ‚Jahren. Die Geschwulst, ungefähr von dem Umfang eines 
Hühnereis, war sicher unter einem Bruchband gehalten worden bis einen 
Tag vorher, ehe ich sie sah, als bei einen Versuche, den Tisch zu 
heben, das Bruchband sich verrückte und der Bruch rasch eingeklamınt 
wurde. Beunrnhigt durch diesen Zufall, schickte sie wenige Stunden 
nachher nach einem Arzt in der Nachbarschaft, der wiederholte, aber 
fruchtlose Anstrengungen zur Reduction machte, sowohl mit ala ohne 
Hülfe von Chloroform. Ich sah die Patientin am nächsten Morgen um 
9 Uhr; sie war unruhig, hatte gelegentlich Erbrechen, aber nieht von 
stereorösen Massen, die lieschwulst war empfindlich und weich beim 
Druck. Nachdem sie vollständig anfsthesirt war, machte ich einen 
sorgsamen Versuch der Taxis, aber mit keinem besseren Erfulg nls 
mein Vorgänger, Da ich nun sab, dass Nichts in diesem Falle drängte, 
gab ich einen halben Gran Morphium, bedeckte die Geschwulst mit 
einer Blase gestossenen Eises und befahl, das Zimmer dunkel und still 
zu halten. Bei meiner Rückkehr um 1 Uhr fand ich, dass dio Frau 
lange und ruhig geschlafen hatte, und indem ich einen sehr leichten 
Druck auf die Hernia ausführte, schlüpften die Gedärme aufwärts mit 
einem dentlichen gurgelnden Geräusch. Sie genns ohne ein schlimmes 
Symptom. 

Man wird als allgemeine Regel finden, dass die Anwendung von 
Kälte einen heilaameren Einfluss auf den eingeklemmten Bruch ausübt, 
als die der Wärme, Das ist besonders der Fall, wenn die Anschwellung 
hanptsächlich oder ausschliesslich ein Darmstäck einschliesst. Wenn 
der Inhalt das Netz ist, ist die Wirkung gewöhnlich weniger bemerk- 
bar. Eis ordentlich zerstossen und in eine kleine Blase eingeschlossen, 
verdient am meisten Vertrauen. Es soll nieht direct auf (lie Haut 
gelegt werden, sondern auf ein Stück feuchten Flanells, und man muss 
grosas Vorsicht bei seinem Gebrauchs anwenden, damit es nicht Er- 
frierung und Brand erzenge. Wenn Eis nicht beschafft werden kann, 
wird ein kühlendes Wasser seine Stelle vertreten. 

Wärme thut sehr gut bei schwachen, anämischen Personen mit 
nervösem, hysterischem Temperament. Warme Umschläge können oft 
mit Anodynis vortheilhaft verbunden werden und selbst mit Adatrin- 
gentibus, wie Plumbum aceticam oder Kxtr. Gonlardi, besonders wenn 
die Contents der Hernia entzündet und weich sind. Die passendste 
Anwendung dieser Art geschieht mit Flanelistücken, die gut zusammen- 
gefaltet werden, ausgerungen in heissem einfachen oder medicamentüsen 
Wasser mit geölter Seide umnhüllt, um die Wärme und die Feuchtig- 
keit zurückzuhalten, und so aufgelegt, dass sie die Bauchoberfläche 
bedecken. Die Umschlige müssen ununterbrochen mehrere Stunden 
fortgesetzt werden, sonat worden sie wenig nltzen. 

Ein Umschlag von Tabak hat sich manchmal wohlthätig erwiesen, 
um die Strietur in dem eingeklemmten Bruch zu lösen, aber ich habe 
keine Erfahrung über dieses Mittel und wenn ich es anwenden sollte, 
wiirde ich seine Wirkung mit der grössten Sorgfalt überwachen. 

Blutegel und Binsenpflaster werden heute weniger angewendet, als 
sie es sollten. Abgesehen von ihrer erschlaffenden Wirkung ist ihr 
Gebrauch klar indieirt, wo immer die Btrangulation mit grosser localer 
Empfindlichkeit und mit entschieden plethorischer Beschaffenheit des 
Körpers verbunden ist. Eine besonnene Anwendung derselben unter 
solchen Umständen kann nicht verfehlen, in einem merklichen Grade 
die Gefahr des Brandes in den vorgefallenen Theilen zu mindern und 
das Auftreten einer allgemeinen Peritonitie. 

Das warme Rad braucht jetrt nicht weiter als Adjuvans bei der 
Taxis eingeklemmter Brüche angewendet zu werden, da das Chloroform 
dasselbe überflünsig macht. In früherer Zeit liess man den Kranken 
nicht selten ganz durchweichen bei solchen Affeetionen, in der Hoff- 
nung, den Körper zu ernchlafen und die Taxis zu erleichtern. 

In Bezug auf Anüsthetien ziehe ich hierbei das Chloroform dem 
Aether vor, ersteres hat den Vortheil grüsserer Sicherheit und Prompt- 
heit der Wirkung, bringt weniger leicht die störenden und lang anhal- 
tenden Wirkungen von Uebelkeit, Erbrechen, Kopfschmerz, sowie 
geistige und körperliche Depression zu Wege. Gegen das Erbrechen 
sollte man besondere auf der Hut sein bei der Behandlung eings- 
klemmter Brüche, denn es übt einen nachtheiligen Einfluss auf die 
eingeschlossenen Därme aus und kann die bereits zurückgebrachten 
Eingeweide wieder herausstossen. 

Chloral verspricht ein wirksames Mittel bei der Behandinng zu 


werden, denn es erzeugt Schlaf und kann s0 michtig zur Erschlafung 
des Körpers wirken. Es muss in vollen Dosen gegeben und wenn der 
Schmerz heftig ist, kann es durch die gleichzeitige Wirkung einer 
hypodermatischen Injection von Morphium unterstützt werden. 

Der verstorbene Dr, Seutin, Profossor der Chirmrgie an der 
Universität zu Brüssel, hat mehrere Jahre als ein Hilfsmittel bei der 
Taxis eine theilweise Ruptur der Strietur vorgenommen. Er führte 
zu diesem Zweck gewöhnlich die Spitze des Zeigefingers zwischen die 
Geschwulst und den Widerstand leistenden Panet und zerriss so durch 
altmülige aber kraftvolle Anstrengung die Strietur. Ich habe dieses 
Verfahren wiederholentlich versucht, aber habe selten davon den Nutzen 
gehabt, den der belgische Chirurg ihm zuschreiht. Nach dem, was ich 
davon gesehen habe, bin ich geneigt zu glauben, dass es hauptsächlich 
in Fällen von grossen Brüchen anwendbar ist, die einen Druck ver- 
tragen und die einen verhältnissmässig geringen Widerstand am Sitze 
der Strietur zeigen. Unter entgegengesetzten Umständen wird es meist 
fehl schlagen, und kanaı ausserdem, wenn es nicht mit grosser Behut- 
samkeit ausgeführt wird, eine Ruptur des Darmes bewirken, besonders 
wenn die Ausdehnung und Spannung von gasigen und fäcalen Massen 
gross ist, 
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Dr. J. Seegen, Prof. der Med. an der Wiener Univ. und pract. 
Arzt in Karlabad. Der Diabetes mellitus, auf Grundlage 
zahlreicher Beobachtungen dargestellt. Leipzig bei Weigel 1870, 
Pp. 286. gr. 8. 

Das Werk ist eine gute Studie über die in Rede stehende Krank- 
heit, zumal dem Vf. eine sehr reichhaltige Erfahrung zur Seite steht, 
da er nicht weniger als 200 Diabetiker behandelt hat. Nachdem er 
die Quellen der Zuckerbildung im Organismus erörtert, die bekanntlich 
in der Leber zu suchen sind, bespricht er das Wesen des Diabotes, 
das in einer anomalen Stofumsetzung besteht, die in den meisten Fällen 
durch eine Störung in den Nervencentren hervorgebracht wird. Die 
Zuckerbildung braucht nieht immer und nicht nothwendig mit einer 
übermässigen Urinausscheidung verknüpft zu sein. In manchen Fällen 
geschieht die Zuckerausscheidung in der Weise, dass der Patient wenig 
dsbei leidet, »0 dass es den Anschein gewinnt, als wäre die Me- 
litarie ein unschuldiger Zustand, was sie doch aber unter keinen Um- 
ständen ist. Vf. giebt die Ansichten der verschiedenen‘ Autoren über 
den chemisch-pathologischen Vorgang der Zuckerbildung. Die veran- 
inssenden und disponirenden Ursachen sind erbliche Anlage, Gehirn- 
sffestionen, niederdrückende Gemlthsaffecte, übermässige geistige An- 
strengung. Er unterscheidet zwei Formen der Krankheit, die aber 
seiner Darstellung nach mehr einen gradweisen Unterschied darbieten ; 
bei der ersten Form sind die Kranken noch meist gut genährt oder 
fettleibig und scheiden nur dann Zucker aus, wenn sie stärkemehl- 
oder zuckerhaltige Nahrungsmittel zu sich nehmen; bei der zweiten 
Form sind sie sehr abgemagert und schwach und die Zuckerbildung 
geht beständig vor sich, auch wenn sie blosse Fleischkost geniessen. 
Uebrigens will er noch eine dritte Form annehmen, die er eine sympto- 
mutische nennt, und die in Folge geschlechtlicher Ausschweifung ent- 
steht und sich der Tabes dorsualis nähert. Unter den Symptomen ist 
natürlich der vermehrte und zuckerhaltige Urin das Wesentlichste, spec. 
Gewicht desselben erhöht, Harnstoff vermehrt und zuweilen Kiweiss ent- 
haltend, fernere Symptome sind vermehrter Durst und Hunger bei ver- 
hältnissmässig guter Verdauung, vergrösserte Zunge, Ausfallen der 
Zähne, trockne Haut, Muskel- und sexuelle Schwäche, Trübung der 
Linse und nicht selten Furunculose. Diese bekannten Symptome werden 
einzeln ausführlich erörtert. Er behandelt dann den Verlauf, die Prog- 
nose und die Ausgänge der Krankheit; bei der Prognose sagt er, dass 
jugendliches Alter und Erblichkeit die Aussicht verschlimmern. In 
der Therapie spielt bekanntlich die Diät die Hanptrolle; auch er legt 
auf den Fleischgenuss den grössten Werth, Brod muss mässig genossen 
werden. Unter den therapeutischen Mitteln hebt er den Gebrauch von 
Karlsbad und Vichy hervor, ferner erwähnt er als den Zucker redn- 
eirende Mittel Opium, Jodtincetur und Arsenik. Der Vf. hat zwar in 
dem Buche keine neuen Aufschlüsse gebracht und was dis physiolo- 
gischen Excurse anbelangt, so bestätigen sje die in der Vorrede von 
ihm gemachte Bemerkung, dass (dis ütiologischen Verhältnisse durchaus 
noch nieht allseitig aufgeklärt sind. Hiervon abgeschen hat sein Buch 
mehr einen empirisch-practischen Anstrich und da er eine grosse Zahl 
von Beobachtungen benutzt, die er nachher als besondere Kranken- 
geschichten, 140 an der Zahl, der eigentlichen Abhandlung im Anhang 
beigefügt, auch jedesmal mit der Harnanalyse versehen hat, so ist es ihm 
möglich geworden, das Krankheitsbild nach allen Seiten hin zu ilustrirem 

| und damit dem ärztlichen Publicum eine immerhin lehrreiche Lectire 
zu bieten, ® 
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The Medical Time a semimonthly journal of medical and sur- 
gienl Science. 

Unter diesem Titel erscheint jetzt vom 1. October ab in Phila- 
delphin, dem ältesten Sitz und einem der Haupteentren des medici- 
nischen Unterrichts in Nordamerika ein medieinisches Journal, das 
durch den Beschluss einer Versammlung von über 100 dortiger Aerzte 
gegründet, zunächst die medicinischen Interessen und den medicinischen 
Stand von Philadelphia repräsentiren soll, sich aber auch über ganz 
Amerika erstrecken und die Fortschritte der Mediein im Allgemeinen 
registriren wird. Es wird ÖOriginalabhandlungen bringen und die emi- 
nentesten amerikanischen Aerzte haben ihre Mitwirkung zugesagt, Die 
uns vorliegende erste Nummer ist ganz im Stil der bekannten Medien! 
Times tınd (Gazette von London gehalten, bringt klinische Vorträge und 
Originalmittheilungen, sowie Correspondengen von auswärts, auch Kri- 
tiken und Verhandlungen gelehrter Gesellschaften und Miscellen; auch 
ist ein reichhaltiger Inseratentheil dabei. Das Journai kostet jährlich 
4 Dollars, n. 


Notizen. 


Berlin. In Edinburgh ist eine Keaetion gegen die Emanzipation 
der Frauen in der Medicin in Finss gekommen, indem die Studirenden 
das Verlangen gestellt haben, die academischen Lehrer sollten nicht 
ohne ihre Einwilligung Damen Zutritt za den Collegien gewähren. Ob 
bei der in England bereits herrschenden Vorliebe für gurade diese 
Emanzipation diess Verlangen Folge haben wird, steht sehr dahin. 
Man wirft schon jetzt in dortigen Blättern den Studirenden Mangel an 
Galanterie vor, 

Wien. Mit dem }. Januar 1871 tritt der berühmte Dr. Skoda 
von seiner academischen Thätigkeit znrück und in den Kuhastand, 
Der Entschluss hierzu ist nach seinen eigenen Angaben sein körper- 
licher Zustand, der ihn zwinge, jährlich auf längere Zeit von Wien 
abwesend zu sein. Bkoda steht im 65. Lebensjahre. Bein Abgang 
von der Universität wird tief beklagt werden von der atudirenden Jugend 
Oesterreichs, von den vielen Ausländern, die sein Ruf als klinischer 
Lehrer vorzüglich mit nach der schönen Hauptstadt an der Donau und 
zu ihren vortrefilichen Anstalten und Lehrmitteln zog. 
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Hauke, J. Ein Apparat für künstliche Respiration. 8. Wien. Bran- 
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Meyr, ‚I. Compendium der Augenheilkunde. 
2'/, Thlr. 

Rindfleisch, E. Lehrbuch der pathologischen Gewebelehre. 2, Aufl. 
8. Leipsig. Engelmann. Pr. 4 Thlr. 

Handbuch der Lehre von den Geweben dea Menschen und der Thiere. 
4. Lig. 8. Ibid. Pr. 174, Thie. 


3. Aufl. 8. Ibid. Pr. 





Sitzung der Hufelandischen Gesellschaft. 
Freitag, den 30, December 1870, 7 Uhr Nachmittags. 
Neue Friedrichnstrasse 56. 
Tagerorilnung: 
1. Mittbeilungen, 


2. Herr Dr. Lender: Anwendung, Unterscheidung und Receptirung von 
Sauerstoff und Üsonsauerstof zu Demonstrationen. 





der Buchhandlung von 


W. Adolf & Comp. 


HE. Hengst 
59 Unter den Linden 59 
Berlin. 


Der bedeutend erweiterte Zirkel umfasst 440 Zeitschriften in deutscher, 
englischer, französischer, italienischer, russischer, scamdinnrischer und 
spanischer Eprache, von denen 53 auf Medicin kommen. Die übrigen be- 
röcksiehtigen die anderen Wissenschaften, sowie Mode und Unterhaltung. 
Die Auswahl der Journale steht vollkommen frei, Es werden auch Abon- 
nements nach auswärts angenommen und auf Wunsch die Zeitechrifien 
unter Kreusband verschickt. Ein ausführlicher, gedruckter Prospect steht 
gratis zu Diensten. 








Im Verlage von Ferdinand Enke in Erlangen ist sochen erschienen 
und durch alle Buchhandlungen zu bexishen: 

Virchow’s Handbuch der speciellen Pathologie und Therapie Ill. Band 
II. Abtheilung. 1. Lieferung, enthaltend: Hebra, acute Exantheme und 
Hautkrankheiten II. Band. 1. Lieferung. 

Preis i Thir. 6 Sgr. oder 2A. 4 kr. 

Niemeyer, Dr. P., Handbuch der theoretischen und klinischen Percussion 
und Auscultation vom historischen und kritischen Standpunete- IL. Bd. 
2, Abtheil. Preis 1 Thir. 8 Sgr. oder 2 Hl. 12 kr. 

Mit diesem Bande ist das von der gesammten Presse als classisch 
begrüsste Werk abgeschlossen. Ea ist „das beste, welches seit Skoda 
erschien und zeichnet sich vor diesem darch einen freieren Standpunet 
ans" (Götting. g. Anz} — es „wird einen vollständigen Umschwung in 
der Auffassung der auseultstorinchen Zeichen herbeifübren* (Schmidi’s 
Jbrb.) und ist überhaupt „das vollständigste, streng wissenschaftliche 
Werk über diesen Gegenstand* (liter. Centr. BI.), 





Bestellungen auf den in nächstem Monat beginnenden neuen 


Siebenundzwanzigsten Band 
der 


Preussischen Jahrbücher 


horaungegeben 
von 
H. v. Treitschke und W, Wehrenpfennig. 
Verlag von Goorg Reimer in Berlin, 
werden für den Abonnementspreis von 3 Thirn. pro 
Semester bei allen Buchhandlungen und Postanstalten 
angenommen, 


Das letzte soeben ausgegebene Haft des sechsundzwanzig- 
sten Bandes onthält folgende Aufsätze: Das Recht dor Nationalität und 
die freie Bolbstbestimmung der Völker von E. Zeiler. — Zur Beurthei.- 
kung der französischen Revolution von H. Banmgarten. — Reform des 
Beckriegarechtse von A- Lammers. — Die Verträge mit den Slldstaaten 
von Heinrich v. Treitschka — Würtemberg und das dentsche Ver- 
fassungawerk, — Notizen. 








Die freiwilligen Nabelblutungen 
der Neugeborenen. 


Patkologisch, therapeutisch und statistisch bearbeitet 
von 


Dr. L. Grandidier. 


Preis 15 Sgr. 


Cassel, den 15. December 1870 





Theodor Kay, 
Königliche Hof-Kunst- und Buchhandlung. 





Beilage zur Deutschen Klinik. 


Monatsblatt für medieinische Statistik und öffentliche Gesundheitspflege. 
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Iohaltı Delfentlichn Wasch- und Badesnstalten in ssnitälspolizeilicher Beziehung. Von Dr, Lion sen. (Fortsetzung) — Die Sterblichkeit zu Berlin im Juhre 186%, 
Von Dr. E. Müller, Geh. Med.-Raih, (Schluss.} — Miscellen: Die 43. Vorsummlung deutscher Nutueforscher und Aerzie in Innsbruck. (Schluss) — Literatur 
bkatt: Dr. Alex. Nittmann, Grundzüge einer Geschichte der Kronkheitslehre im Mittelaller. — Nolizen, 


Oeffentliche Wasch- und Badeanstalten in sanitäts- 
polizeilicher Beziehung. 


von 
Dr. Lion sen, k. Kreiswundarzt in Berlin. 


{Fortseizuog aus No. 48 v.J.| 


Allein wenn auch solche Anstalten nicht des materiellen Gewinnes 
halber, sondern aus Humanität gegründet wurden, s0 ist doch zu 
winschen, dase sia nicht Schaden leiden und e# ist in der That er- 
freulich, dass trotz ungünstiger Zeitverhältnisse bei diesen Anstalten, 
diess noch nieht der Fall war, und man muss wünschen, dass sie aller 
Orten, namentlich in Fabrikstädten, eingerichtet werden mögen, und 
da, wo Privatkrüfte nicht ausreichen, oder es nicht wollen, wird der 
Btaat gut thun, solche Hadennstalten in’s Leben zu rufen '). 

Es wäre eine sehr löbliche Einriehtung, wenn in allen grossen 
Fabriken, welche mit Dampfkraft arbeiten, für ihre Arbeiter Bade- 
anstalten einrichten lassen müssten, die sie nach Beendigung der Arbeit 
nach Belieben benutzen können, und das ist eine Maassregel, deren 
heilsame Folgen nicht zu unterschätzen sind, wenn man welss, welchem 
Staub und Schmutz, mechanischen und chemischen Ursprungs, die Fabrik- 
arbeiter ausgesetzt sind. Rei einigen müsste es geradezu gesetzlich vor- 
geschrieben sein, wie x, B. in den Anilin-, Spiegelseheiben- und Phospor- 
streichhölserfabriken u. ». w. So heisst es z. B. in der Verfügung v. 
29. October 1857, betreffend die Fabriken, in denen Pposphor zu 
Streichfeuerzenge verarbeitet wird, sub No. 10: „Ehe die Arbeiter 
dieses Zimmer (in dem sie sich umkleiden) verlassen, müssen sie sorg- 
fültig Gesicht und Hände in Wasser waschen.“ Warem nicht: sie 
mässen mindestens wöchentlich ein Mal baden? 

Bo wlire es anzuordnen, dass diese öffentlichen Badeanstalten für die 
Schüler den Preis eines Bades auf 2 Sgr. herabsetzien, was für die 
Gesundheitspflege der Jngend von erheblichlicher Wichtigkeit wäre. 

Die öffentlichen Büder waren bei den Griechen meistentheils mit 
den Gymnasien verbunden, weil man sich ihrer nach den Uebungen zu 
bedienen pflegte. Die Römer alınten in ihrer üppigen Zeit auch hierin 
den Griechen nach und erbauten prachtvolle Bäder, Folgende Be- 
schreibung passt auf die griechischen und römischen Biuler zugleich. 
„Das ganze länglich gestaltete Gebäude hatte zwei Abtheilungen, die 
eine für Männer, die eine für Vrauen. In jeder konnte man kult und 
warm baden. Die warnen Bäder in beiden Abtheilungen stiessen an 
einander, der Heizung wegen. Im der Mitte des ganzen Gebäudes be- 
fand sich im Kellergeschoss das Heizzimmer, durch welches sowohl das 
Wasser zum Baden heiss gemacht, als auch biawellen der Fussbaden 
der anliegenden heissen Badstuben erwärmt wurde. Ueber dem Heir- 
zimmer befand sich ein Gemach, in welchem drei kupferne Kessel der- 
gestalt stufenweise übereinander gemauert waren, dass der untere un- 
mittelbar über dem Fouer, der zweite über diesem und der dritte über 
dem zweiten stand. So hatte man kochendes, laues und kaltes Wasser. 
Durch besondere mit Hähnen vorschene Röhren, ward dns Wasser aus 
diesen Kesseln in die daneben befindlichen Badatuben geführt, der Ab- 
gang aber ann einem Wasserbehälter sogleich ersetzt. Neben dem Heiz- 
zimmer waren auf jeder Seite drei einzelne Zimmer für das heisse, 
laue und kalte Bad. Die Badstuben hatten im Fussboden ein ge- 
manertes Becken, in welchem sich Sessel befanden, und um welches 
herum eine Gallerie ging, wo sich die Badenden, ehe sie in’s Bad 
stiegen, und die sie Beilienenden anfhielten. Ausserdem befand sich 
in den Bädern nuch ein Zimmer zum Schmutzbade, welches durch 
Würmeröhren geheizt ward und Laconicum hiess. lhieses Zimmer hatte 
oben eine Oeffnung, durch welche das Licht fiel, und von welcher 

’; Nuch den neuesien Nochrichten haben die Londoner Wasch- und Dade- 
anstslten In den leizten Jahren Neinerträge von fast 80090 Pfd. St. ergeben 

Ich muss hier auch noch eine andere materielle Frage berühren. In jüngster 

Zeit ist hier in einer Strasse, in der füst nur arına Leule wohnen, auf sRmmı- 

lichen Böden die zum Trocknen »aufgehängte Wüsche gesichlen worden. 

Ein sohr empündlicher Verlust, der bei Benutzung öffentlicher Weschanstalten 

Bicht möglich ist. Die armen Leute haben nicht Zeit, ihre Wäsche zu he- 

wachen. 





herab ein eherner Deckel hing, den man aufziehen und niederlassen 
konnte, um nach Bedürfniss die Hitze zu vermindern oder wieder zu 
verstürken. Zum Auskleiden, zum Aufbewahren der Kleider und zum 
Sulben nach dem Bade gab es besondere Zimmer; ferner standen noch 
Spaziergänge, bedeckts Laufbahnen, Säle zum Ballspielen und Gärten 
damit in Verbindung. Alle diese Nebengebäude, nebst einer Menge 
von Badestuben, enthielt ein öffentliches Bad, das mit den köstlichsten 
Möbeln und Allen zur Annehmlichkeit gehörigen Gegenständen ausge- 
stattet war, in seinem Aeusseren aber einem weitläufigen Pallaste glich. 
Der immer höheren Genüssen nachspähende Luxus der Kömer erbaute 
in der Folge eigene Leitungen, um das Meerwasser in die Bäder zu 
führen, bediente sich des Schnees vun den Gebirgen, und erweiterte 
diese Anstalten auf eine Weise, dass sie uns noch in ihren Ueberresten 
Erstaunen und Bewunderung abnöthigen. 8, Eschenburg, Handbuch " 
der elassischen Literatur, bearbeitet von Lütke, 8. 432. Wichel- 
hsusen, Ueber die Büder des Alterthoms, Mannheim 1807. 

Für das Militär sind überall Bade- und Schwimmanstalten einge- 
richtet, zu dem sie gehörig commandirt werden (s. Niemann, Militär- 
Medicin.-Polizei, S. 252 u. 385) und so müssten auch die Fabrikarbeiter 
zum Baden eommandirt werden, wo die Einsicht einer solchen Wohlthnt 
sie noch nicht durchilrungen hat. Man muss sie zu ihrem Wohl 
zwingen, bis sie zur Einsicht gelangen. 

Nicht überall oder vielmehr nur in grossen Btädten ist es möglich, 
solche grossartigen Anstalteı zu errichten, und daher ist & gut, wo 
diess eben nicht geschehen kann, dafiir zu sorgen, dass öffentliche 
Flussbäderanstalten in den daru geeigneten Orien erriehtet werden. 
In kleinen Städten sucht sich aber jeder in einem Flusse oder See 
geeignete Stellen auf, und in der Hegel fehlt es da an jeder Aufsicht, 
in grösseren Städten werden in den dazu gewigneten Gewässern diejenigen 
Stellen dureh Pfühle oder andere Markzeichun angegeben, innerhalb 
welchen ohne Gefahr gebadet werden kann, und deren Ueberschreitung 
bestraft wird. Das Baden an öffentlichen Orten muss auch aus Gründen 
der Sittlichkeit überwacht werden, und es ist einpürend, wenn, wie ich 
gesehen habe, im Canal am hellen Tage Erwachsene sich ganz nackt, 
ungenirt bewegen, Sehr richtig macht Wildberg {Jahrb. der Staats- 
arzueikunde, Bd. I., Heft [., 8. 52) hier fulgende Vorschläge: 

„Die Polizei in solchen Städten kann die beruhigende Ueberzeu- 
gong, in dieser Hinsicht ihre Pflicht erfüllt zu haben, auf keine andere 
Weise erlangen, als wenn sie Sorge dafür trügt: 

») Dass schiekliche und gefahrlose Badestellen sowohl für die 
männliche, ala weibliche Jugend, für jede besonders, ausgemittelt, und 
mit einer Umwährung im Ses oder Flusse umgeben werden, und dass 
ausser an diesen Badestellen durchaus nirgends von der Jugend gebadet 
werden darf. 

b) Dass bestimmte Stunden des Tages festgesetzt werden, au 
welchen das Baden der Jugend erlaubt ist, und dass diejenigen, welche 
ausser diesen Stunden baden wullen, eine besondere Erlaubniss daza 
von der Polizei erwirken milssen, welche dann die Zustimmung nur 
unter der Bedingung ertheilen kann, dass die Eltern oder Angehörigen 
soleher Kinder sich verpflichten, eine erwachsene, zuverlässige Person 
mitzuschieken, welche die Aufsicht auf die Badenden übernimmt. 

Auch ist in solchen Städten zur Winterszeit die Sorglosigkeit 
um die Gefahr, weiche dar Laufen der Jugend auf dem Eise so leicht 
bringt, gar häufig unbeachreiblich gross, weshalb denn such Unglücka- 
fülle durch Ertrinken fast jührlich, und oft deren mehrere in einem 
Winter vorkommen. 

Die Polizei erfüllet in dieser Hinsicht nur dann ihre Pflicht, 
wenu sie: 

a) Mit aller Strenge verbietet, dass das Laufen auf dem Eise 
nicht eher und nicht lünger geschehen darf, als wenn das Ein zu- 
reichend dick und fest ist, und deshalb sowohl bei eingetretenem Froste, 
als auch hei begonnenem Thauwetter das Eis von sicheren Leuten 
täglich untersuchen lüsst. 

b} Die Verfigung, dass, sobald nacch eingetretenem Froste das 
Eis zureichend dick und fest befunden ist, an dem See oder Flüsse 


ein Zeichen, z. B. eine Fahne an einer hohen Stange aufgehangen wird, 
gilt als Anzeige, dass nun das Laufen auf dem Eise gestattet wird, 
und sobald nach #ingetretenem Thauwetter das Eis von den zur Unter- 
suchung des Eisos bestellten Lenten nicht mehr sicher befurulen wird, 
die Fahne weggenommen wird, zur Anzeige, dass nun das Laufen auf 
dem Eise nieht mehr gestattet ist, 

e) Die Anordnung macht, dass alle Stellen, an welchen Löcher 
in das Eis gehauen werden, allemal sogleich dadurch bezeichnet werden 
müssen, dass zureichenil hole Stangen in die Löcher gesiwlli wesden, 
damit ein Jeder auf dem Eise dieselben um 30 sicherer vermei- 
den kann.'* 

Die Mitte zwischen den beschriebenen Badeanstalten und dem 
Baden im Flusse bilden die in grossen Stüdten auf Kosten der Comimmune 
eingerichteten Flusabider, welche für Männer und Frauen zu Jdem 
billigen Preise von 6 Pf, mit grosser Bequemlichkeit, selbst mit einer 
gewissen Eleganz eingerichtet worden, und sich eines grossen Zuspruchs 
erfreuen. Und bei diesem billigen Preise gewähren sie noch einen 

inertrag resp. Ueberschuss. 
ae Einichtung iet sehr einfach, sie befinden aich in der Regel 
in der Nühe von Brücken und an Stellen, wu das Wasser durch 125 
briken am wenigsten verunreinigt ist, die Zelte «ind sach allen Seiten 
gegen Unbill der Witterung geschützt und die Tiefe des Wassers lüsst 
Unglücksfälle nieht befürchten. Natürlich für beide Geschlechter die 
Oertlichkeit getrennt. 

Eine eiganthümliche Badeanstalt ist das Quellenbad der Jüdischen 
Frauen, welches sich bik in die heutige Zeit erhalten hat, W ie wir 
schon am Eingange andenteten, beinhl Moses den Frauen, sich nach 
Beendigung der Menses zu reinigen, resp. zu baden (Buch Ul., Cap. 15) 
und diess Gebot hat sich bis in die neueste Zeit erhalten, indem jede 
Gemeinde ein sogenanntes Quellenbad (demn nur in (Quellwanser dürfen 
diese Bäder genommen werden) errichtet hat. Viel ist hierüber ge- 
schrieben worden, weil sie in der That in vielen Orten sehr schlecht, 
ja entschieden gesundheitsgefährlich, in fouchten Kellern, schmutzig, 
ohne alle Aufsicht eingerichtet waren. Ich nenne besonders Schneider 
in Henke’s Zeitschrift für die Staatsarzneikunde, Bd. 20, 8. 274 und 
in den Annalen der Staatsarzueikunde, ‚Jahrg. VII. 8. 538; Motager, 
ibidem, Jahrg. VIII, 8. 140; Braun, Henke, Zeitscheift 1835, bd. 29, 
8. 169 und besonders Mombert, Das Kellerquellenbad der Ieraeliten, 
Mihlhansen 1828; J. B. Friedreich, Zur Bibel, naturbisterische, 
anthropologische und medieinische Fragmente, Nürnberg 1848, L., 814 2. 
Allerdings liessen die früheren Einrichtungen viel zu wünschen übrig. 

Moınbert’s kleine Schrift: Das Kellerqueilenbad der laraeli- 
innen ete., Mihlhausen 1828 erregte die öffentliche Aufmerksamkeit. 
Er zeigte darin, dans dieses Bad aus verschiedenen Ursachen der Ge- 
sundheit der darin Badenden nachtheilig werden könne. Das religiüse 
Gesetz verpflichtet alle Judenfrauen nach jeder Menstruation, nach jedem 
Wochenbette in Quellwasser zu baden. Bo lange die Frau diesen nicht 
gethan, ist sie unrein, und der Mann darf nicht allein nicht im ehe- 
lichen Umgange mit ihr leben, sondern auch auf keine andere Weise 
sie berühren, ihr die Hand nicht reichen, den Platz nicht berühren, 
auf dem sie gestanden, die Sachen nicht berühren, die auf diesem Platz 
gelegen etc. weil sin »o lange treife, d. i. unreim ist (a. Ill. B. Mosis, 
Cap. 15). Die (nellen befinden sich im grösseren Städten gewöhnlich 
in den Kellern der Synagogen, in kleineren Orten in Privatkellern. 
In grossen Städten sind sie zuweilen ziemlich gut, bei weitem die 
meisten aber «ind erschrecklich schlecht, besonders in kleineren Stüdten, 
in Dörfern und wo die Gemeinden schr arm sind. Wenn ınan hier in 
den meist kalten, modrigen, tiefen Keller gekommen ist, gehen van 
diosem aus 8, 10 nnd mehrere steinerne Stufen in des Badegewälbe 
hinab, ehe man zu dem Wasserapisgel kommt; bier muss die nackte 
Fran hinabstoigen; ist sie unten angekommen, 0 muss sie bis über 
den Kopf untertauchen, bleibt ein Härchen unbenetzt, so int das Bad 
ungliltig umd mus+ wiederholt werden; daher befindet sich meist auf 
der untersten Stufe eine Frau, die den Kopf der Badenden untertaucht, 
falls durch Uebung sie diess nuch nicht selbst erlernt bat. Eine ganze 
Gemeinde, zuweilen die Judenschaft einer ganzen Gegend besitzt oft 
nur «in Rad. Das Wasser hat keinen Abfluss, daher die Reinigung 
nur mit höchster Mühe nnd auch dann nur unvollständig möglich ist, 
Krätzige, Phthisische, Herpetische, Gichtische, Syphilitische besuchen 
erfahrungsgemüsn dasselbe Bad und können Ansteckungsstofle verbreiten. 
Das briegt den Gegenstand vor das Forum der medieinischen Polizei. 
Das Wasser kann im Winter und in schlechteren Anstalten in der 
Regel nicht erwärmt werden, daher entstehen alle Krankheiten, die von 
einem kalten Bade in einem kalten Keller bei zu Kheumariamns und 
Gicht Geneigten, bei Herpetischon, bei zu Blut- und Schlagfüssen die 
pobirten, bei Nervensehwachen, und in vielen anderen Umständen, ju 
oft bei ganz Geannden zu entstehen pßegen; dadurch wird der Gegen- 
stand für den practischen Arzt wichtig, obwohl auch der erstere Punct 
ihm nicht gleichgültig sein kann. In kleineren Orten bleibt das Wasser 
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oft Jahrelang für alle Badende dasselbe, die schmutzigste Frau aus der 
Hefe des Volks benutzt es, sowie die die Reinlichkeit liebende, und diese 
mtıss nothwendig schon vor Ekel krank werden, wenn sie bedenkt, dass 
sie in einer Uloake, die of den Sehmntr einer ganzen Generation ent- 
hält, baden soll. Drei Punete sind es also, durch welche vorzüglich 
die Schädliebkeit dieser Bäder entsteht: 1) durch Ekel, 2) durch Er- 
kältung, 3) durch Mittheilung einen Contagiums. — Dass eine jede 
gut erzogene lsraelitin beim Eintreten in ein solches Kellerbad, wenn 
zo auders die Verbältoisse kennt, Ekel empfinden müsse, ist ebenso 
einleuchtend, als dass sie sich auch darin erkälten könne, zumal nach 
überstandenem Wochenbette, bei reirbarem Hautaystem, bei schlechtem 
Wetter und im Winter, bei nicht hinreichender Erwärmung des Wassers. 
Auch eind Fülle bekannt geworden, wo durch solche Bäder venerische 
Ansteckung erfulgte. Vor allen Dingen müssen sich die Regierungen 
dor Sache anuehmen, die Physiker ınlssen die Bäder untersuchen und 
über dio schlechten berichten, und auch die jüdischen Geistlichen müssen 
zur Verbesserung des Bades durch richtige Aufklärung über das Ge- 
setz etc. das Ihrige beitragen. Die Verbesserung könnte nach Mombert 
(a. a. O., 3. 210) auf folgende Weise geschehen; 

I) Es müssen durchlöcherte Badewannen in's Wasser hinabgelassen 
werden, die jedesmal, wenn aich Jemand badet, herausgehoben und ge- 
reinigt werden können. 

2) Es muss eine Pumpe angebracht werden, womit das Wasser 
öfters ansgepumpt wird, worauf dann die Quelle von Schlamm und 
dergleichen befreit warden kann, Bemer noch würde ein Ableitung» 
oanal vom Grunde der Quelle aus hierzu dienen, doch isi die Aus- 
führung meist unmöglich. 

3) Es muss durch irgend eine Vorrichtung so viel erwärmtes 
Wasser hinzugegossen worden können, dass eine mittlere Temperatur 
horauskommt. Die zwei letzten Puncte sind an manchen Orten schon 
eingeführt; bei weiten in den meisten (Juelllädern aber schüttet man 
blos einen Kessel voll heissen Wassers hinein, das im Winter oft nicht 
hinreicht, «die Eisdecke über der Quelle zu schmelzen. Die angege- 
beneu Reinigungsapparato können indessen die Gefahr einer möglichen 
Ansteckung vermindern, aber durchaus nicht beseitigen, besonders da, 
wo sehr viele Frauen ein und dasselbe Bad besuchen; es müsste daher 
such, nach der Grösse der Gemeinden, die Anzahl der Bäder bestimmt 
werden. Dr. Braun (Henke's Zeitschrift f. Stantsarzneikunde, 1835, 
Cd. 28, 5. 169 w ff.) int der Meinung, dass dieses Kellerbad der 
Israelitionen nieht so nachtheilig sei, als Mambert angiebt, und sagt: 
„Wahrscheinlich war es jedesmal nur der zufällige Rauch der das Bad 
beheizenden Feuer oder der Iunst der Kohlen, der durch Ungesebick 
der Wärter eine oder die andere Frau bolästizt hat.“ Lebrigens wlinscht 
er, dass auch Reinigungsbäder für christliche Weiber erbaut würden, 
und lobt mit Recht das Baden der Frauen nach der Menstruation. 

Der Bainigungstrieb — sagt er — ist mehr oder weniger jedem 
Lebenden eigen. Während sich das niedere Thier im Schlamme wälzt, 
sucht das eilere Thier Hiessende Wasser, ja Quellen zur Abkühlung und 
Erquiekung. Der BMansch will bei solcher Reinigung nicht blos eine 
körperliche Waschung, sondern auch einen Sinnengenuss, und findet 
dabei noch eine symbolische Beziehung auf die Seele, Ein solches Bad 
soli eine Wiedergeburt von körperlichen und psychischen Verschluckungen 
sein; das Erschlafte soll erfrischt, gespannt, zum Geschlechtsgenusse 
vorbereitet und tichtig gemacht werden an geweihetem Urte und auf 
religiöse Weise, Hat sich aber einmal die Religion als Institut der 
Culsur bei den larasliten dieses Reinigungsbades bemächtgt, so muss 
sie auch demselben alle Eigenschaften ertheilen, die von jener gefordert 
werden. Der Ort das Bades darf ein verbörgener, doeh nicht eine 
Höhle des Schreckens sein, der Aufenthalt in ihm sei freundlich, ein- 
Iadend, damit die zu Reinigende fröhlich die Umarmung ihres Mannes 
suche, tum deren willen sie sich gereinigt hat. Die herrschsüchtige Alte, 
bestimmt, sie ein, und wenn ein Häschren unbenetzt bleibt, zwei Mal 
unterzutauchen, sie werde mit einer wohlwollenden Begleiterin, die mit 
badet, vertauscht; das An- und Entkleidungsgemach sei mit weichen 
Sitzen verschen, und gesondert von dem Badezimmer, in dem sich 
immer ein feuchter Dunst befinden wird, dem durch Oeffnen des 
Fensters Abzug zu verschaffen ist. Ein auf diese Weise gebauten Bad 
wird seinen Zweck erfüllen, wo es auch immer sei, die alle Monate 
zu Reinigende wird in Fülle ihrer Schönheit dem Bade entsteigen, um 
Fruchtkeime empfangen zu können. $. auch Hübner, die Mikwa 
der Jüdinnen (St. Petersburger Archiv der gerichtl, Medicin u. =. w., 
Dec. 1867). 

Jetzt sind diese Bäder meiat so eingerichtet, dass aje weder in su- 
nitätspolizeilieher Hinsicht, noch selbst in Bezug auf die Reinlichkeit 
an sich Etwas zu »ünschen übrig Inssen, und sie werden überhaupt nur 
noch von den Fraten benutzt, welche der orthodoxen Richtung ange- 
hören, da jede nur einigermassen reinliche und gebildete Frau selbst 
daa Bedürfnis fühlt, nach beendigter Reinigung ein Bad zu nehmen, 
inindestens die Gesehlechtstheile zu waschen. 


Mit den öffentlichen Badeanstalten sind auch häufig die sogenannten 
rossischen resp. Dampfbäder verbunden, die sich eines sehr grossen 
Zuspruchs erfreuen, theils um den Körper nach grosser Hitze zu er- 
frischen, theils auch um rheomatische Beschwerden zu heben. Souchet, 
Bemerkungen über den Gebrauch der Damfbäder bei verschiedenen 
Yölkern, 1789, erregte zuerst das Interesse für dieselbe, besonders aber 
Wendt, Die russischen Dampfbüder, Breslau 1830, 

"Das russische Bad besteht in einem einzigen Snale, aus Holz go- 
baut, in demselben erblickt man einen mächtigen meiallenen Ofen, mit 
Flusskieseln bedeckt, welche die Hitze des Ofens glühend macht. 
Rings umher sind breite Bänke befindlich. Beim Eintritt fühlt man 
sich dergestalt von Gluth befallen, dass, wer. nicht daran gewöhnt ist, 
diesen Zustand nur wenige Augenblicke ertragen kann. Diejenigen 
aber, die im Stande sind, einige Zeit darin zu dauern, entkleiden aich 
und strecken sich auf einer der Bänke oder vielmehr auf einer darauf 
gelegten Matratze aus. Nunmehr wird kaltes Wassor auf die glühenden 
Kieel gegossen, ein dieker, heisser Dampf erhebt sich, der den 
Badenden einschliesst, auch ihn dergestalt erhitzt, dass der Schweiss 
über seinen ganzen Körper ausbricht. Von 5 zu 5 Minuten wird neues 
Wasser auf die Kiesel gegossen. Las Thermometer steigt in diesen 
erkitzten Dänpfen gewühnhich auf 40—50®’R. Hat der Russe auf 
diese Weise sein Bad genossen, #0 lüsst er sich noch mit eingeweichten 
Birkenruthen peitschen, zur Verminderung des Schweisses mit Seife 
reiben, und darauf mit Iauem uud endlich mit kaltem Wasser waschen, 
von welchem letzterem ihm einige Eimer voll über den Kopf gegossen 
werden. In Ermangelung des kalten Wassers springt er auch wohl 
unmittelbar nach diesem Schwitzbad in einen Fluss oder Teich oder 
streckt sich in den Schnee. Der vornehme Russe geniesst nachher ein 
Gotränk aus englischom Bier, weisseom Wein, gerüstetem Brot, Zucker 
und Citronen, und ruht auf einem Dette aus; der gemeine hingegen 
trinkt, nachdem er eich im Schnee abgekühlt hat, einige Glüser Brannt- 
wein und geht wieder an seine Arbeit. Diese Düder sind ein Bedürf- 
niss des Volkes und man trifft sie in jedam Dorfe. 

Ungemein einfach sin] die Dampfbäder in Finnland, Es ist ein 
kleines hölzernes Gebäude ohne Fenster. Ein finnisches Dienstmädchen 
macht die Bedienung. Das Innere des Hauses ist gleich einer orien- 
talischen Biüdehalle, schr heiss und feucht. In der Mitte ist ein Haufen 
heisser Steine mit Birkensweigen beileckt, deren Blätter augenechm 
duften, und dnneben ein grüsser Eimer mit Wasser. Der Flur ist mit 
Stroh bedeckt. Die Plattform des Duches ist mit frischem, feinen 
Heu bedeckt, Die Einrichtung ist einfach, und besteht nur aus rohen 
Stühlen und Bäuken. Man entkleidet sich selbst, erhält von dem 
Mädchen ein Bund Birkenreiser, steigt auf die Plattform mittelst einer 
Leiter und legt sich auf dem Rücken nieder. Nun giesst die Bade- 
meisterin Wasser auf die heissen Steine, wodurch eine s0 drückende 
Hitze entsteht, dass der Schweiss aus allen Poren tritt und achlägt 
den Badenden dann mit Birkenruthen, die in heisses Wasser getaucht 
sind, tüchtig auf alle Theile des Körpers los, Matt und durchge- 
schwitzt steigt man von der Plattform hinunter, und wird dann, soweit 
es der Anstand zulässt (nnturalia non sunt turpin, heisst es hier in der 
Tbat), mit Seife am ganzen Körper gereinigt. Dann giesst das Mädchen 
zuletzt heisses Wasser über den Dadenden, und trocknet mit warmen 
Handtüchern ab. Das möchte unserem frommen Berlin gefallen. 

Solche wenig koastspielige Badehüuser findet man sehr häufig in 
Finnland. Ländlich, sittlich. Die ganze Erguickung besteht in einem 
Wasserkruge, welcher in einem Schneehaufen ateht, um das Wasser 
kühl zu erhalten. 

In neuerer Zeit machen bei uns die römischen Bäder Concurrenz. 
Diess sind trockene, warme Gasbüder, die auch heute noch in der 
Levante in Gebrauch sind. Der Baderaum wird einfüch in verschie- 
denen Graden erbitzt, olıne dass Wassenlämpfe mit in's Spiel kommen. 
Luther, Bomerkungen über das altrömische Bad u. s. w. Leipzig 1562. 
Achnlich sind die türkischen Bäder: Brereton, Lecture on the 
Turkisch Bath u. a. w. Bei den hohen Preisen dieser Arten der Bäder 
sind sie der grösseren Volkamenge kaum zugänglich, jedoch haben wir 
sie hier nicht unerwähnt lassen wollen, weil sie auch der Aufsicht 
bediirfen. 

Auch die heissen Sandbüder sind, besonders für Kheumatismen 
sehr empfühlen worden, und wir haben zwei soleber Anstalten, die von 
Flemming in Dresden und die von Sturm in Köstritz. Herr Dr. 
Schwabe ist dadurch von einem chronischen Gelenkrhenmatismus 
geheilt worden und beschreibt dieselben in der Deutschen Klinik 
1869, No. 33 }). 

’) Schwabe isı inzwischen gesiorben, aber die Sandbäder haben doch vor- 
übergehend geholfen. D. Ve. 








Seit Priesnitz die Hydropathie zur Geltung gebracht hat, sind 
an vielen Orten Kultwasseranstalten errichtet worden, welche lange 


Zeit der Allopathie erhebliche Conenrrenz gemacht haben, Jetzt be- 
stehen sie wohl auch noch und haben auch noch ihre eifrige Verehrer, 
allein es ist doch eine sehr ruhige Beurtheilung eingetreten, so dass 
man ale eben nicht mehr als Universalmittel für jedes Leiden erachtet. 
In Berlin ist z. B, eine Kaltwasserheilanstalt auf Actien begründet und 
besteht sehr gut, besonders aber haben in Süddeutschland, in der 
fränkischen Schweiz viele Aerzte Kaltwasserheilanstalten begründet und 
machen gute Geschäfte, ich glaube, dies ist der richtige Ausdruck. 
Die gesetzlichen Bestimmungen hierüber enthält das Reglement vom 
15. Juni 1842 (von Horn,.i, 8.51). Es lautet: Da os in Bezug 
auf die Errichtung und Verwaltung von Wasserheilanstalten an dem er- 
furderlichen, den Eigenthümlichkeiten derselben entsprechenden Die- 
stimmungen mangelt, s0 werden «darüber und bis die weiteren Er 
fahrungeon ein sicheres Urtheil über die Wirksamkeit dieser Anstalten 
gestatten, nachstehende Vorschriften ertheilt. 


6. 1. Die Errichtung und Verwaltung von Wasserheilanstalten 
soll auch solchen Personen, welche keine ärztliche Onalifiention be- 
sitzen, gestattet sein. Die Anlerung einer solchen Anatnlt dnrf wur 
mit Erlaubniss der Regierung erfolgen. Diese Erlanbriss soll nur dann 
versagt werden, wenn die Anlage, abgeschen von dem dadurch be- 
zweckten Heilverführen, polizeilich unzulissig sein würde, 


$. 2. Die Wasserheilanstalten sind der Aufsicht der Medieinul- 
polizeibehürden unterworfen, welche von der Einrichtung und dem Zu- 
derselben jederzeit Kenntniss nehmen kinnen. 

Die Curbehandlung der Kranken in der Anstalt ist aber von aller 
Einwirkung Seitens der Dehörden frei. 

&. 3. Ein jeder Kranke, welcher in eine Wasserheilanstalt ein- 
tritt, ist mit. seinem Namen und Stande in eine ven dem Inhaber der 
Anstalt zu führende Liste einzutragen, unter gleichzeitiger Angabe der 
Krankheit, woran er leidet. 

Die Beschaffenheit der Krunkbeit muss durch das Attest einer 
approbirten Medicinalperson bescheinigt sein, und vor Beibringung 
dieses Attestes darf kein Kranker zum Gebrauch der Anstalt zuge- 
lassen werden, 


$: 4. Die Inhaber der Wasserheilanstalten haben den Austritt 
eines jeden Patienten in der genannten Liste genan anzugeben und 
dabei das Resultat der Cur zu bemerken, 

$. 5. Am Schlusse eines jeden Monats haben die Besitzer von 
Wasserheilanstalten einen Auszug aus der von ihnen über den Zu- und 
Abgang geführten Liste, nebst den dazu gehörigen ärztlichen Attesten 
dem Kreisphysieus einzureichen, welcher die Erfolge der Curbehandluug 
zu beobachten und darüber am Schlusse eines jeden Vierteljahrs unter 
Beifügung der Listen an die Regierung zu berichten hat. Diese Be- 
richte sind am „Jahresschluss von der Regierung bei dem Ministerium 
der Medieinslangelegenheiten einzureichen. 


3. 6. Wer ohne die jm &. 1. vorgeschriebene Erlanbniss eine 
Wasserheilanstalt errichtet, hat ausser der Schliessung derselben eine 
Geldbusse bis zu 50 Thalern verwirkt. 


% 7. Die Nichtbefolgung der im &. 3 und 4 ertheilten Vor- 
schriften, zieht eine Geldbusse bis zu 50 Thalern nach sich, und kann 
bei Wiederholung des Vergehens nach vorgängiger zweimaliger Be- 
strafung mit der Entziehung der Befugniss zum ferneren Betriebe der 
Anstalt geahndet werden. 


%. 8. Bei Untersuchung und Bestrafung der Contraventionen ist 
das in dem Reglement wegen des Debito der Arzneiwaaren vom 
16. September 1846, $. 8 vorgeschriebene Verfahren anzuwenden. Ueber 
die Schliessung einer Wasserheilanstalt in dem Falle des 8. 6 wird je- 
doch im Verwaltungswege von der Regierung mit Vorbehalt des Re- 
curses an das Ministerium der Medicinalangelegenheiten entschieden. 


8. 9. Stellt sich «ine Wasserheilsnstalt nach den über ihr 
Wirken gemacbten Erfahrungen dergestalt ala nachtheilig herans, dass 
ihr Fortbestehen das öffentliche Wohl geführden würde, so kann die 
Erlaubniss zum Betriebe der Anstalt von der betreffenden Regierung 
vorbehaltlich des Recurses an das Ministerium der Medicinalanstalten 
zurückgenommen werden. 


Ich glaube somit die öffentlichen Badeanstalten beschrieben zu 
haben und habe nur noch von der staatlichen Ueberwachung zu sprechen. 
Einen ausschliesslich therapeutischen Character haben die Bedeanstalten, 
welche bei Mineralquellen errichtet werden, Davon an anderer Stelle. 

(Schluss folgt.) 


Die Sterblichkeit zu Berlin 
Yon Dr. E. Müller, 
(Schluss aus 


Tabelle 
Zusammenstellung der in den einzelnen Polizeirevieren vom 1. April bis 


Es sind 
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im Jahre 1868. 
Geh. Med.-Rath. 
No.t@r.1.) 


V 
31. December 1868 stattgehabten Todesfälle mit Angabe der Todesuraachen. 
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Miscellen 


Die 43. Versammlung deutscher Naturforscher und 
Aerzte in Innsbruck. 
(Schluss aus No. 41 v.J.] 


Section für Gesundheitspflege und 
Mediein. - 
Fünfte Sitzung. 

Eröffnung 8'/, Uhr durch den Prüsidenten Glatter. Anwesend 
59 Mitglieder. . 

Es wird ein Dringlichkeitsantrag eingebracht, welcher ausreichend 
unterstützt ist uhdl folgendermaassen lautet: „Lie Section für öffent- 
liche Gesundheitspflege sieht es nicht als eine Verletzung des in der 
zweiten allgemeinen Sitzung gefassten Beschlusses an, wenn sie fort- 
führt, in der bisherigen Weise über practische Fragen die Ansichten 
der Mehrheit ihrer Mitglieder festzustellen.‘* 

Präsident will sogleich die Abstimmung vornehmen, da kaum eine 
Meinungsverschiedenheit bestehen dürfte; hiergegen wird Widerspruch 
erhoben. 

Dr. Spies begründet zuerst den Antrag unter Hinweis auf den 
fundamentalen Unterschied von wissenschaftlichen Fragen und prac- 
tischen Vorschlägen. In anderen Sectionen, in welchen nur Detail- 
arbeiten geliefert werden, kann keine Abstimmung stattfinden, in den 
4—5 practischen Seetionen aber sind Abstimmungen Lebensbedürfniss, 
weil man sich in ihnen über gemeinschaftliche Arbeiten und die dabei 
zu befolgende Methode einigen müsse. 

Präsident eröfluet die Discussion. 

Dr. Pieper glaubt, dass in dieser Section noch gar keine prac- 
tischen Fragen vorgelegt worden seien; ja es können in den Sectionen 
der Naturforscher- Versammlung gar keine solchen vorliegen. Er spricht 
von einer allgemeinen Erbitterang gegen die Section, weil dieselbe die 
Ingenieure und Techniker majorisiren wolle. Die Commission terruri- 
sire. Dieser Geist miisse unterdrückt werden. Dem Präsidenten wirft 
er den Versuch der Ueberrumpelung vor. 

Dr. Sachs: Man kann doch nicht von Majorisirung sprechen, 
wo man in der allgemeinen Sitzung die ganze Section mundtodt ge- 
macht hat. Unsere Section hat eine practische Wirksamkeit nach 
aussen und Beschlüsse bedingen sich. Practische Fragen seien gewiss 
die vorgelegten "Thesen, Reiner eonstatirt die beständige Anwesenheit 
von Technikern und Ingenieuren in der Section. Falle dieser Antrag, 
so bleibe nichts übrig als Auflüsung der practischen Sectionen. 

Dr. Veit-Meyer als Ingenieur legt Protest gegen Pieper ein. 
Die Ingenieure setzen hier einen Kampf fort, welcher den ganzen 
Streit hervorgerufen habe — die Entwässerung des Untergrunds, Ohne 
diese Vorgänge würde gestern und heute nicht in dieser Weise vor- 
gegangen worden sein. Der Vorsitzende wollte Niemand majorisiren. 
Nach seiner Ansicht müssen die Ingenieure gerade in der Section 
bleiben; der Kampf über die practischen Fragen ist nothwendig. Im 
Namen seiner Fachgenossen weist er das Wort Pieper's zurück. In 
den Aerzten sei der Rückhalt für die gedeihliche Wirksamkeit der 
Ingenieure, 

Präsident bestätigt die vom Vorredner ausgesprochene Ansicht 
über die von ihm vorgeschlagene Abstimmung. An eine Ueberrum- 
pelung habe er nicht gedacht, 

Reclam schliesst sich an die letzten Worte des Vorsitzenden, 
Wir wollen nur abstimmen, um die Majoritätsansicht feststellen zu 
künnen. Es gebe ja kein anderes Mittel; die Discussion selbst giebt 
keinen Anhaltspunet hierfür. Ohne solche Constatirung würde aber 
die Seetion in eine schiefe Stellung kommen, weil wir mit der An- 
wendung und Empfehlung von Thatsuchen zu thun haben. Wir müssen 
auswählen und keine Wahl kann ohne Abstimmung vorgenoinmen 
werden, Ein Wechsel des Votums in darauf folgenden ‚Jahren ist 
nicht bedenklich. Das Bedenken gegen den practischen Inhalt der 
Thesen ist nicht stichhaltige. Deshalb ist es bedanerlich, dass wir 
überrumpelt worden sind mit einer Statutenänderung. 

Dr. Zülzer will einen Antrag bringen, dass beim Schluss die 
Abstimmung aus der Prüsenzliste vorgenommen werde. 

Dr. Pieper glaubt, es giebt bessere Mittel als die Abstimmung. 
Will stenographische Berichte, um den Werth in der Discussion zu 
steigern. Hat auch einen Antrag eingebracht; namentliche Abstimmung 
sei nothwendig. Damit ist die Würde der Section in der Minorität 
gewahrt. Der Antrag heisst; „und die Ansichten der Minorität kund 
zu geben.* 

Dohrn bewundert die Gelenkigkeit des Vorredners, der zuerst 
gegen den Antrag stimmte, dann ein Amendement zu demselben stellte. 
Der Vorredner gehe schon seit Jahren mit Intriguen zu Werke. (Unruhe.) 

Wigard zur Geschäftsordnung. Will die Sache mit Ruhe be- 


gerichtliche 


handelt wissen, Es soll in solchem Falle der Präsident den Redner 
zur Ordoung verweisen. 

Präsident weist den Redner zur Ordnung. 

Dohrn verzichtet auf's Wort. 

Schluss der Debatte wird angenommen. 

Präsident bringt das Pieper'sche Amendement auf Berücksich- 
tigung der Minorität zur Unterstützung. 

Dr. Wasserfuhr zur Geschäftsordnung, will eine bessere For- 
mulirung des Amendements. . DE 

Stamm betont das Wort Ansichten; in diesem Punct künne die 
Minorität ihre Ansicht im Protocolle niederlegen, Resolutionen, bei 
deren Ausführung Millionen betheiligt sind, seien zu ‚bedenklich. 

Dr. Wasserfuhr bedauert den Ton, der in die Debatten einge 
rissen ist. Die Protoeollirung von Minorititsanträgen sei ein über- 
flüssiger Antrag, die Minorität müsse das selbst besorgen. 

Schluss der Debatte wird beantragt. 

Dr. Wigard gegen den Schluss der Debatte: Er glaube, dass 
das Pieper’sche Amendement missverstanden ist. Der wichtigste 
Punct sei, den Modus zu finden, wie Jie gestrige Resolution durch- 
geführt werden solle. 

Dr. Wasserfuhr für den Schluss: Glaubt, dass Prof. Wigard 
nicht unterfichtet sei über den Stand der Frage; Schluss der Debatte 
ist abgelehnt. 

Dr. Wigard: Es int gestern kein neuer Gesichtspunct aufgestellt. 
Nur ist man in einzelnen Seectionen in falsches Fahrwasser jwerathen. 
Es wird der Section nicht verwehrt werden, über ihre Ansichten ab- 
zustimmen, Die Minoritüt kann nur durch Anträge documentirt werden. 
Nur diese kleine Formänderung sei nothwendig. 

Dr. Spiess will in Folge dieser Bemerkungen in dem Pieper- 
schen Amendement die Aenderung des Wortes Ansichten in Anträge, 

Dr. Kraus und Dr. Stamm schliessen sich dem un. 

Dr. Pieper lehnt die Abänderung im Antrag ab. 

Schluss der Debatte, 

Präsident bringt den ursprünglichen Antrag zur Abstimmung. 

Dr. Wigard ist gegen die Vragestellung; das Amendement soll 
zuerst abgestimmt werden. 

Präsident bringt den Pieper'schen Antrag zur Abstimmung. 
Abgelelınt. 

Der Abünderungsvorschlag von Dr. Spiess auf Aenderung des 
Wortes Ansicht in Anträge wird angenommen, 

Es wird über das Zülzer’sche Amendement gesprochen. 

Dr. Richter glaubt, es handle sich wur um eine formelle Frage, 
die nicht hierher gehöre. 

In der Abstimmung über den Hauptantrag wurde derselbe gegen 
fünf Stimmen angenommen. 

Das Zülzer’sche Amendement wird abgelehnt. 

Mat geht nunmehr zur Tagesordnung über: zur Fortsetzung der 
Debatte über die Thesen der Kindersterblichkeit, 

Dr. Wasserfuhr knüpft an die gestrige Verhandlung an und 
sonstatirt Jen Status der Debatte, als man vertagt habe. 

Dr. Wigard will die Details in These I. vermeiden. Ueber den 
Ausführungsmodus der berührten Organisation beantragt er, sich nicht 
einzulassen. 

Dr. Spiess ist auch für Kürze der Thesen. Er will die beson- 
dere Betonung der amtlichen Statistik vermieden wissen. 

Beriehterstatter erklärt sich mit den gestellten Amendements ein- 
verstanden. 

Dr. Zülzer will auch den Pasaus: „übrigens sehr ungleich- 
mässigen‘* auslassen. 

Berichterstatter ist dagegen, weil die Thatsache feststeht und 
darin eine Motivirung für die beantragte These bildet, 

Die These wird in fulgender Nassung angenommen: „Für die 
genaue Erkenntniss der Ursachen der in den verschiedenen Theilen 
Deutschlands vorkommenden abnormen, übrigens sehr ungleichmüssigen 
Kindersterblichkeit und für die richtige Wahl der Mittel zur Vermin- 
derung derselben ist als Vorbedingung eine Organisation der medieinischen 
Statistik notliwendig." 

Bei These 11. hält Wigard den Ausspruch in der Wissenschaft 
für zu bestimmt; schlägt Vorsicht vor. Will die Aenderung: „zu den 
letzten Ursachen dürften gehören.‘ 

Dr. Li@vin will die Todtgeborenen weglassen. 

Dr. Zülzer vermisst das grosse Gebiet der Krankheiten der 
Respirationsorgane in der Aufzühlung der Krankheiten. 

Dr. Stamm erklärt sich mit Wigard einverstanden. 

Berichterstatter glaubt diesen Ansichten in der That schon nach- 
gekommeg zu sein; ist von der Nothwendigkeit einer Aenderung nicht 
überzeugt. 

Dr. Zülezer will am liebsten die Thesis der Commission zurück- 
geben, weil die Begrife schwankend sind. 


Dr. Li6vin hält den Wigard’schen Antrag nicht weit genug 
gehend. Die These erschöpft die wissenschaftliche Frage nicht; glaubt, 
es könne der zweite Passus fallen, ohne das Folgende zu beeinflussen, 
und stellt dahin den Antrag, 

Dr. Spiess sprieht sich nicht für Li@rin aus; es sollen dach 
Exempel gegeben werden und es dürfte durch die Logik geboten sein, 
solche für die Begründung des Folgenden zu geben. 

Berjshterstatter lagt grosses Gewicht auf These I], weil sie die 
Actiologie der Kindersterblichkeit enthalte. 

Lievin findet die ätiologischen Momente in der IV. Thesis 
wieder, zieht aber duch seinen Antrag zurück. 

Zülzer vermisst für die Aussprüche eine genügende Unterlage. 
Die ‚Seetion soll sich mit dem Absatz I. begnügen und einen zweiten 
Passus rein statistischen Inhalts beifügen. 

Kirchhoff glaubt die Reaolutionen besonders für die Aurzte be 
‚sechnet, niebt für die Lsien, daher sei Beibehaltung des Passus noth- 
wendig. 

Wigard hält die These für eine wissenschaftliche, Er will aber 
dadurch die Spitze abbrechen, dass er sie in unbestimmter Fassung giebt. 

Berichterstatter erklärt sich mit Prof. Wigard einverstanden. 
Gegen Zülzer bemerkt er, dass die Standpuncte verschieden sind, 
yon welchen Beide ausgegangen seien. Die Wissenschaft köune auch 
heute sehon Aussprüche in dieser Berichung geben, ohne auf die 
statistischen Ergebnisse warten zu müssen. 

Bei der Abstimmung wird Antrag Wigard angenommen, 

Antrag Lievin angenommen, ebenso. 

Antrag Züleer auf Aufnahme der Krankheiten der Respirations- 
Organe, 

Alinea 2. Wigard hat dieselbe redactionelle Bemerkung, dass 
die Fassung zu bestimmt sei; will „scheinen zu sein setzen. 

Cohen hält die Fassung zu vorsichtig. 

Alinea 2 wird in dem Commissionsantrage angenommen. 

Wigard protestirt gegen eine Abstimmung, weil sie über eine 
wissenschaftliche Frage nicht vorgenommen werden dürfe. 

Richter und Wigar. haben gegen die 3. Alinea redactionelle 
Bedenken; wollen „beziehendlich" nud „surzüglich” setzen, was auch 
sngenomayen wird. 

In Folge dessen legt Prof, Dr. Wigard Protest gegen diese Ab- 
sömmung ein als unzulässig, weil sie über eine wissenschaftliche Frage 
nicht vorgenommen werden dürfe. 

Thesis Il. lautet nunmehr: Zu den letzten Ursachen der abnormen 
Mortalität der Neugeborenen und Säuglinge erscheinen hauptsächlich 
angaborene Lebensschwäche, Krankheiten der Verdanungsorgane mit 
darauf fulgenden allgemeinen Ernährungsstörungen und Gehirnaffeotionen 
(Krämpfen), primäre Coustitutionserkrankungen (Dyserasien) und epi- 
demische Infeotionskrankheiten. 

Absatz III. Vorzüglich nehmen diese schädlichen Umstände ihren 
Ursprang theils aus der Unwissenheit, theils aus der Unsittlichkeit, 
£heils aus einem niedrigen Stande der öffentlichen Gesundheitspilege, 
beziehendlich aus der Combination dieser Factoren; je melır der latz- 
teren in einer gewissen Bevölkerung zuasınmentrefien, desto grümer ist 
die Kindersterblichkeit. 

Zu Those Ill, betont Referent die pructische Nothwendigkeit, eine 
Durchschnittsziffer zu geben, bei deren Ueberschreitung man gründliche 
hygienische Abhülfsmaassregeln fordern dürfe. 

Dr. Reck hält die Normalzifer für practisch, aber nicht für 
richtig; das hier im Auge gehaltene englische Beispiel ist nicht zu 
empichlen ; eher sollte ein Ideal aufgestellt werden. 

Richter stimmt gegen Jen Antrag, weil diese Thatsachen ausser 
dem Bereiche der heutigen Frage sind. 

Wigard erklärt sich gegen die Procentsätze, weil sie zu unge- 
wiss sind. Die These ist auch zu theoretisch, um von Belang für den 
gansen Gegenstand zu sein. 

Dr. Glatter erklärt die Fixirung einer Zahl für unmöglich, wenn 
man bei der Wahrheit bleiben wolle, 

Dr. Stamm schliesst sich dem Vorredner an. Die verschiedenen 
Ursachen sind nicht zu erschöpfen. 

Referent bemerkt, dans seine Zahlen sich ja nur auf Deutschland 
bezieben, daher besonders Ravenunterschiede "nicht berücksichtigt zu 
werden brauchen. 

Glatter weist gegen Referenten nach, dass zwischen den be- 
machbarten Lündern Salzburg und Baiern die grössten Unterschiode 
bestehen, welche aus der Stammeseigenthümlichkeit erklärt werden 
müssen. 

Referent finder diese Aufklärungen nicht gegen die These gewendet. 

Giatter protestirt gegen den Ausdruck grössere Berirke, weil 
sie die nothwendige locale öffentliche Gesundheitepflege gefährden. 

Reclam schliesst sich den Bedenken gegen die Zifern an; will 
den Wegfall des Paragraphen. 


Referent will auch die Todtgeburten berücksichtigt wissen, Eine 
besondere Betonung des gegenwärtigen Standes der Kenntoisse befür- 
wortet er, 

Glatter will die Todtgeburten berücksichtigt wissen. 

Wigard und Sach» halten eine Zurückweisung der These behufs 
reilaetioneller Aenderung im Sinne des Auslassens der Durchschnitts- 
zifer für nothwendig; dieselbo wird angenommen, — Vertagung, 


Sechste Sitzung. 


Vorsitzender Glatter eröffnet die Sitzung um '/49 Uhr. Es ist 
ein kurzer Vortrag über Schulsimmereinriehtung von Prof. Reclam 
angemeldet, welchen die Versammlung vor der Tagesordnung hören will, 

Prof. Reclam erklärt zuerst seine vorgelegten Pläne und per- 
spectivischen Zuichnungen eines Schulzimmers. Er betont die nach 
seiner Ansicht nothwendigen Aenderungen au den Fenstern, während 
er ayf die Erklärung der vorgeschlagenen Schulbinke verzichtet. Die 
Aenderungen bestehen in zweckmässigerer Beleuchtung durch bis 4 Zoll 
unter die Decke reichende l’enster, ulme Fensternischen, mit voller 
Brüstung, mit eisernen Säulen an Stelle der Pfeiler, mit nach unten 
abgeschrägten Fensterbrettern, welche erst 5 Fuss über der Diele das 
Fenster beginnen lassen; — ferner in Einrichtungen für Luftwechsel 
und Banktischen mit anders als bisher geformten Rückenlehnen. 

Dr. Frei bat Bedenken gegen die mit solchen Rückenlehnen 
versohenen Schulbänke, welche nur das Kreuz stützen. Die Lehne 
soll mit dem anstomischen Dau des Körpers übereinstimmen. 

Auf der Tagesordnung steht die Kindersterblichkeit. 

Dr. Wasserfuhr schlägt eine meuo Bedaction der Fassung 
These III. vor. 

Dr. Lievin kann sich auch hier nicht einverstauden erklären. 
Die vorgeschlagenen Durchschnitte sind bedenklich. 

Prof. Glatter: Für grössere Bezirko misse ein solcher Anhalts- 
punot aufgestellt werden und könne es auch; der Kreisphysicus könne 
immer seine besonderen Vorschläge für einzelne Theile des grüsseren 
Bezirkes machen. Man müsse statt der Ideale practieche Ziele verfolgen. 

Lievin will zuerst wissen, was Referent unter grösseren Bezirken 
verstehe. Bezirke bis zu 100000 Seelen seien gewiss grüssere Bezirke 
und doch könne man sich für solche nicht beruhigen mit Darchschnitts- 
zahlen. Gegen den Vorredner bemerkt er, dass lieber gar kein Aus- 
spruch gethan werde, als ein so unvollkommener. 

Wigard kann sich auch mit letzterem beruhigen. Die amendirte 
Fassung halte er für keine, Er halte aber einen solchen Passus über- 
haupt für bedenklich, weil er Nachlüssigkeit begünstige. 

Kirchhoff müchte die Fassung noch etwas geändert wissen. 
Ganz möchte er den Passos nicht missen. 

Berichterstatter ist mit einer anderen Fassung nicht ‚zufrieden; 
lieber wolle er die These ganr fallen lassen. 

Die Majorität erklärt sich mit der Streichung einverstanden. 
These IV. aröllnet die eigentlich practischen Fragen. 

Berichterstatter bemerkt, dass er die Motivirung der Details schon 
in der Einleitung gegeben habe. 

Prof. Wigard beantragt hierzu Generaldebatte. (Angenommen.) 
Er kann sich auch mit der vierten Thesis nicht einverstanden erklären. 
Die Form ist ihm zu schematiswenartig; dadurch seion die Gedanken 
aus ihrem Zusammenhang gerissen. Die Eintheilung ist micht durch- 
führbar, weil die verschiedenen Ursachen in einander greifen. Aber 
auch mit dem Inhalte ist er unzufrieden, Zum Beispiele ist er gogen 
die Aufstellung einer Forderung auf Verschürfung der Alimentations- 
pflicht; ebenso ist er für Findelbäuser nach französischem Prineipe. 
Dieselben Klagen wie gegen Findelhäuser lassen sich gegen Krippen 
erheben. Dazu kommt ein allgemeiner Hauptgesichtspunct; die Puncte 
sind nicht erschöpfend; sie sind überhaupt unorschöpflich ; alle Maass- 
regeln hygieinischer Natur dienen zur Verminderung der Kindersterh- 
lichkeit. Er will daher These IV. folgendermanssan formuliren: „Staat- 
liche und cammunale hygienische Maassregeln und Einrichtungen zum 
Zwecke der Verminderung der Neugeborenen und Säuglinge werden 
mit denen der öffentlichen Gesundheitspflege zusammenzufallen haben 
und zwar in verstärktem Maasse.‘* 

Dr. Kraus schliesst sich dem Vorredner an; nur die Stilisirung 
ist ihm nicht pricis genug. Einzelne Thesen machen geradezu einen 
üblen Eindruck, z. B. der Schulunterricht bei Mädchen bezliglich ver- 
fülschter Milch. Namentlich kaon er sich mit BB nicht einverstanden 
erklären. 

Prof. v. Inama betont, dass eine Annahme des Wigard’schen 
Antrages alle weiteren Verhandiungen abschneide. Damit sei aber der 
öffentlichen Geaundheitspflege und speciell der Staatsverwaltung nicht 
gedient; letztere warte in verschiedenen Puncten der Those auf das 
sachrerständige Votum der Aerzte. 

Dr. Cohn will auch wenigstens eine Betonung der Hauptpuncte, 


Was die practischen Aerzte bisher erfahren haben, sollen sie aus- 
sprechen. 

Dr. Zuelzer schliesst sich Wigard an. Die Forderungen der 
Administration, bestimmte Fragen zu beantworten, können nicht erfüllt 
werden; über diese Fragen habe man sich ja noch gar nicht recht 
aussprechen können. Zum Beispiel seien die Krippen- und Findel- 
hausfrage vorerst uoch gar nicht definitiv zu entscheiden. Er will mit 
solchen Aussprüchen warten, bis direets Fragen von der Administration 

tellt werden. 
e- Dr. Kraus kann wicht für eine neue Kedigirung der ganzen 
These eintreten; deshalb ‘glaubt er, man solle sich nicht auf die ein- 
zelnen Fragen einlassen: in «dieser Versammlung können sie nicht ent- 
schieden werden. 

Dr. Wigard warnt die Versammlung vor der Auffassung, als sei 
sie eine Commission von Sachverständigen; so weit die Administration 
von den Aussprüchen Nutzen ziehen könne, möge sie es aus eigenem 
Antriebe tlun. Die Verhandlungen der Section seien anders aufzu- 
fassen, als vom Gesichtspunete der Administration, Bezüglich der 
Krippenanstnlten hängt das Sterblichkeitsvorhältniss wesentlich von der 
Art ihrer Verwaltung ab. Es würde übrigens zu weit führen, an's 
Einzelne zu gehen. 

Dr. Wasserfuhr, Aus den Angriffen ergiebt sich, dass man 
sieh in einem principiellen Widerspruch bezüglich der Stellung der 
Section befinde Die Maassregeln gegen abnorme Kindersterblichkeit 
sind doch nur zmn Theile zusammenfalleud mit der allgemeinen Hygiene. 
Er bemerkt ferwer, dass er ja Berichterstatter der gewählten Commission 
sei und dass er mit diesen Resolutionen ja nur seine Aufgabe erfülle. 
Die einzelnen Punete will er ja nicht als Dogmen hinstellen, sondern 
als Thesen, worüber eben die Discussion sich verbreiten solle. Die 
Section soll keine Impotenzerklärung geben. Auch ist sein Wunsch, 
dass den Beschlüssen eine Bedeutung für das Staatsleben erwachsen möge. 

Stamm iet für Wigard. Er wendet sich besonders an die Ali- 
mentationsfrage, welche juristisch ganz offen sei, und hier nicht ent- 
schieden werden köone. Bezüglich der Gebäranstalten betont er, dass 
man daselbst die Resultate der Wissenschaft nicht beachte, In der 
Commionsfassung sel auch bier keine Berücksichtigung derselben zu 
finden; daher will er mit Wigard stimmen und dann im einzelnen 
mit wissenschaftlicher Schärfe vorgehen. 

Dr. Spiess beantragt Schluss mit Hinweis auf die Nichtigkeit 
der einzelnen noch zu besprechenden Puncte, 

Präsident stimmt ab, ob auf die Specialdebatte eingegangen 
werden soll. Speeinldebatte wird abgelehnt. 

Hierauf wird der Wigard'sche Antrag angenommen. 

Prof. Wigard bemerkt, dass nach seiner Ansicht immer noch 
möglich sei, einzelne Puncte besonders zu betonen. 

Prof. Richter meint, das könne denn nor im Inhaltsverzeichnias 
sein, da man sich über die Puncte nicht weiter ausgesprochen, 

Dr. Lievin beantragt Schluss der Verhandlung, 

Dr. Stamm glaubt, dass durch die Ablehnung der Specialdebntte 
den weiteren Verhandlungen nicht präjudieirt werde, 

Prof. Wigard meint auch nur, dass eine Numenclatur angehängt 
werden könne, diess sei noch immer zulässig. Tür das nächste Jahr 
will er dann die »pecielle Berathung aufgenommen wissen. 

Stamm glaubt, dass über einzelne Fragen schon jetzt entschieden 
werden könne. 

Dr. Cohn will, duss man nicht resultatlos auseinander gehe, und 
beantragt daher vor Allem, dass eine Commission wieder gewählt werde, 

Dr. Sachs betont, dass man sich über Ablehnung der Speeial- 
debatte ja schon geeinigt habe. Der Vorschlag von Cohn scheint 
nicht zweckinässig; die Frage ist schon 2 Jahre lang auf der Tapgen- 
ordnung, ohne dass nach solchen Vorglingen je davon ein Ergebniss 
erwartet werden künne. 

Dr. Kraus glaubt, dass damit dem Referenten nicht zu nahe ge- 
treten werde, wenu die Resultate der Erörterung gegen ihn sind. Er 
will daher die einzelnen Puncte als »pecielle Fragen einer Commission 
zuweisen. 

Schluss der Verhandlung wird ausgesprochen, 

Dr, Stamm meint, eine Commission könne diese Frage nicht er- 
ledigen. Für jede Hauptfrage trägt er auf eine besondere Commission an. 

Dr. Spiess (hat dem Vorsitz übernommen) betont, dass ja die 
zu wählende Commission überhaupt die Vorlagen für die nächste Ver- 
sammlung vorzubereiten habe, und da wohl nur eine bestehen könne. 

Dr. Wigard will Referenten und Corrererenten für jede einzelne 
Frage. Sonst entsiche ein höchst schwerfülliger Berathungsmodus. 

Beantragt daher als Zusatz der Thesis: 

Dahin einschlagende Fragen werden Referenten und Correferonten 
zur Bearbeitung für das nächste Jahr überwiesen. 





Dr. Zuelzer will den Antrag Wigard dahin erweitern, dass 
such die übrigen betheiligten Nationen zu den Berathungen beigezogen 
werden sollen, 

Pieper will einen ständigen Secretär, dem ein gewissen Material 
für das nächste Jahr als wünschenswerth bezeichnet werde, dieser bilde 
einen Centralpunet. Im Uebrigen spricht auch er Referenten und Cor- 
referenten das Wort, 

Dr, Cohn will Aufklärung, ob der Referent und Correferent 
ohne Zusammenhang sein soll, Er trägt auf eine ständige Commission 
an. Der ständige Seeretär ist ilım zu unsicher für die Geschäftsleitung. 

Dr. Glatter hält den Antrag auf Commission für unpractisch. 

Dr. Wigard ergänzt seinen obigen Zusatz dahin: Die Er- 
nennung der Referenten wird einem Secretär der Section 
überlassen, welcher auf die Daner bis zur nächstjährigen 
Versammlung erwählt wird. 

Dr. Stamm schlägt vor: Für Findelhaus- und Gebärhausfrage 
besondere Referenten zu ernennen. 

Bei der Abstimmung wird der Antrag von Cohn auf Commission 
abgelehnt. 

Dr. Zuelzer stellt den Antrag, sich einer jeden weiteren Vor- 
bereitung zu enthalten, 

Nach einigen Erörterungen nimmt Dr. Zuelzer seinen Antrag 
zurück. 

Bei der Abstimmung wird der Antrag 
12 Stimmen abgelehnt. 

Dr. Frei will auch Referenten für die Schulfrage beantragen. 

Die Anträge Stamm und Frei werden abgelehnt. 

Auf Anregung Dr. Zuelzer’s votirt die Versammlung durch Er- 
heben von den Bitzen ihren Dank dem Referenten. 

Dr. Abdullah Bey bringt Grüsse von der medieinischen Ge- 
sellschaft in Constantinopel und betont die Bemühungen für die öffent- 
liche Hygiene. 


Yigard mit 15 gegen 





Literaturblatt. 


Dr. Alex, Rittmann, Orundrzüge seiner Geschichte der 
Krankheitslehre im Mittelalter. Brünn. Verlag von Fr. 
Karafiat, 1868. Pp. 184. 8. 

Es ist diess keine eigentliche Geschichte der Mediein oder der 
Epidemien, worin uns der Vf. die Seuchen des Mittelalters in ihrer 
historischen Reihenfolge geschildert hätte; dazu fehlt es diesen rhapso- 
dischen Abhandlungen an jedem organischen Zusammenhange, sondern 
es sind eulturbistorische Skizzen, die der Vf. aus der Geschichte der 
Mediein und speciell des Mittelalters entnommen hat. Als solche haben 
sie den nieht unverdienten Beifall der nicht medicinischen Welt erhalten, 
wie das aus den vorgedruckten Kritiken einiger politischen und beile- 
tristischen Zeitschriften hervorgeht, Aber der Medieiner hat andere 
Anforderungen. An der Strenge der historischen Forschung und an 
der Exsetität der Angaben lässt sich Munches aussetzen, z. B, welche 
Verbindung besteht zwischen dem im ®, Jahrhundert lebenden Mönch 
und Abschreiber Alphan sammt seiner Febris pestilens und zwischen 
dem englischen Schweiss? Da giebt es doch nüher liegende Analogien, 
mit dem Morb, eardiacus der Alten, mit dem Friesel u. s.w. Jacob 
Gastrieus wollen wir als Druckfehler hinnehmen. Chalin de Vi- 
nario hat doch deu schwarzen Tod nicht ala Lagerseuche oder als 
Nomaden- oder Ackerbauerpest beschrieben, wie Vf. meint. Avignon 
war damals schon ein« grosse Stadt. Den allgemeinen Standpunct des 
Autors theilen wir, dass nur der die Geschichte der Mexdicin richtig 
versteht, der sie mit der allgemeinen Geschichte in Verbindaug bringt; 
deshalb sind seine geistrollen Abhandlungen immerhin dankenswerthe 
Beiträge zu einem besseren Verstündniss, Auch loben wir, dass er 
dieser Schilderung des Mittelalters, der er früher bereits eine Skirze 
der alten Mediein hat vorangehen, später eine der neueren folgen Inssen, 
zwei chronologische Tabellen mit vergleichenden welthistorischen Daten 
angefügt hat. D. 


Notizen. 


Den elimatischen Einfluss der Wälder gewahrt man auch bereits 
in Australien, Im Distriet Ballarat hat man die Beobachtung gemacht, 
dass gerade seit die Entwaldung im Grossen betrieben wurde, vom 
Jahre 1863— 68 in regelmässiger Abnahme der Regenfall sich von 
37,27 Zoll auf 14,23 Zoll vermindert hat. Die Regierung hat in Folge 
dessen einen Inspector der Staatsforsten ermannt, dessen Amt es sein 
wird, die muthwillige Ausrottung der Wälder abzuwenden und in ver- 
schiedenen Theilen der Colonien Pflauzungen und junge Culturen an- 
zulegen. 


Druck and Verlax von Georg Reimer in Berlin. 
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Oeffentliche Wasch- und Badeanstalten in sanitäts- 
polizeilicher Beziehung. 
Von 
Dr. Lion sen., k. Kreiswundarzt in Berlin. 


{Schtuas»us No,3.) 


Die Bäder, Bade- und Brunnenanstalten sagt v. Horn, das prenssische 
Medicinalwesen, Berlin 1857, 1., 3. 83, stehen unter der Aufsicht der 
betreffenden Bezirkeregierung. Der Ortspolizeibehörde liegt es ob, die 
Stellen auszumitteln und bekannt zu machen, an denen ohne Gefahr 
gebadet werden kann, dagegen das Baden an geführlichen Orten zu 
untersagen. Zur Anlage von Badeanstalten, führt er fort, ist die Er- 
laubniss der Ortspolizeibehörde erfurderlich. Jedoch wird zur Anlegung 
derselben Seitens dus Staates kein ausschliessliches Recht ertheilt. R. 
vom 26. December 1828. 

Wenn nun auch die Bäder in dem Gesetz v. 1. Juli 1861, Gesetz- 
Samıml. 1861, 8. 749%, betreffend die Errichtung gewerblicher Anlagen 
nicht ausdrücklich mit aufgeführt sind, so ist die Anlage schon um 
deshalb von polizeilicher Genehmigung abhängig, einwal, weil die Anf- 
stellung einer Dampfmaschine erforderlich ist, und dann, weil hier 
Manchorlei zu berücksichtigen ist, was hier zur Verhlitung von Ge- 
fahren für Leben und Gesundheit geschehen muss, Bei der hohen Be- 
dentung, welche die Reinlichkeit für die Gesundheit aller Staatsbürger 
hat, wird es eine heilige Aufgabe des Stantes sein, solche Anstalten 
möglichst zu fördern, aber dabei niemals die Rücksichten aus den Augen 
lassen, welche bei solchen üffentlichen Einrichtungen zu beachten sind. 
Als gesetzliche Bestimmungen dürfe bier 3. 344, No. 8 anwendbar sein. 

Zuvörderst ist ea die Mornlität, die gewahrt werden muss, Wir 
haben oben gesehen, wie schr ın früheren Zeiten dagegen gesüindigt 
wurde. Die Ortspolizeibehörden erlassen daher überall Verfügungen, 
an welchen öffentlichen Urten das Baden gestattet sei. Es muss also 
bei öffentlichen Bädern schon bei der Einrichtung „uf den Unterschied 
der Geschlechter Rücksicht genommen werden, indem entweder ver- 
schiedene Eingänge hergestellt werden, oder, was meistens geschicht, 
fiir daa weibliche Geschlecht bestimmte Tage und Zeiten zum Baden 
festgesetzt werden. Der Zuwiderhandlung gegen die Sittlichkeit kann der 
Aufseher der Anstalt sofort bescheiden aber energisch entgegentreten, 
wenn diess nichts hilft, die Person entiornen und die Sache der com- 
petenten Behörde zur weiteren Veranlassung anzeigen. Privatanstalten 
müssen hierauf besonders streng Überwacht werden, weil ihnen für die 
Gestattung gemeinschaäftlicher Bäder höhere Zahlungen bewilligt werden. 
Das Strafgesetz 8. 154 gehürt hierher. 

Wo das linden an öffentlichen Flüssen gestattet int, mussten die 
Stellen von belebten Strassen möglichst entfernt gewählt unıl die Be- 
kleidung mit Badehosen vorgeschrieben werden. 

Bedeutender sind die Vorsichtsmaassregeln, welche zur Abwendung 
von Gefahren für Leben und Gesundheit zu treffen sind. 

In jeder grossen Stadt liest man alijuhrlich viele Unglücksfälle, 
welche beim Baden entstehen, und zwar nicht blos solcher Menschen, 
welche des Schwimmens unkundig sind, sondern selbst der geübtesten 
Schwimmer. Ich sah selbst einen Vorschwimmer an einer ungefähr- 
lichen Stelle in Gegenwart vieler Schwimmer plötzlich untersinken und 
ertrinken. Der Tod kann im Wasser sehr leicht durch Apoplexie er- 
folgen. Borchard, Die Leistungen Frankreichs auf dem Gebiete der 
öffentlichen Gesundheitspilege in den letzten Jahren (Heuke'a Zeit- 
schrift 1861, 8, 240): Die Unglücksfälle in Badestellen waren wihrend 
der letzten Jahre häufig geworden: 22 Peraonen waren in den warmen 
Bädern pkitzlichen Todes gestorben, 15 in den kalten, 2 in Dampi- 
bädero, und reine Menge anderer, nicht tödllicher Zufälle sind hinzu- 
zureihen. In den Flussbädern waren viele Personen ertrunken; in einem 
derselben verschwand ein junger Mann unter dem Wasser; die Auf- 
scher waren abwesend und kamen erst nach Verlauf einiger Minuten 
zurück; die Leiche des Ertrunkenen ward erst nach 3 Tagen aufge- 
funden u. s. w. 

Werden daher öffentliche Flilsse oder Seen zum Baden erwählt, 
so sind dieselben zuvörderst auf ihre Tiefe oder sonstige Beschaffenheit 





zu untersuchen, durch eingesteckte Pfähle die Stellen zu bezeichn ee er —m 
welche beim Baden nicht überschritten werden dürfen, und durch Wem e—- 
nungstafeln ist das Volk zu belehren. 

Rescript des Ministerii des Innern vom 28. Juni 1817. Na — 
diesem Reseript hat die Polizei an jedem Ort sichere Badestellen nee ee — 
zumitteln, die letzteren bekannt zu machen und das Baden an anda re eur —a 
Orten zu verbieten. Achnliches enthält das Ministerialreseript we ur mr m 
25. Januar 1836. 

Da besonders junge Leute sich gern den Wassergefahren austtzm me — 
so müsste daranf gesehen werden, dass diese nur in Begleitung urm 
unter Aufsicht Erwachsener, die des Schwimmens kundig sind, badlc= em 
dürfen, 

Nicolai, Grundriss der Sanitätspolizei, Berlin 1835, 8. 638, wi TEE 
sogar, dass an einem Orte nicht zu viele Menschen zu gleicher Ze# 2 
baden oder schwimmen dürfen, weil unter oiner so grossen Anzahl die x” 
einzelne nicht beachtet würde. Es hat diess schon um deshalb Etwa => 
für sich, weil die freie Bewegung gehindert wied und leicht Unordnun ex 
entstehen und allerlei Unfug ausgeübt werden kann. 

Eine ausführliche Ältere Belehrung ist die Vf. v, 26, Juni 181 2 
(Simon u, Rönne, Mas Medicinalwesen des press. Staates, Th. II., 

3. 403), sie lautet wie folgt: 


„Schon hat in diesem Jahr eine #0 grosse Anzahl Menschen beim 
Baden ihren Tod gefunden, obgleich der Sommer erst angefangen hat. 
Die anhaltend ungewöhnlich warme Witterung reizte die Menschen mehr 
als sonst zur Abkühlung durch kaltes Baden in oflenen Gewässern, 
machte aber nuch, dass sie oft erhitet in «das kalte Wasser kamen und 
sich den Tod zuzogen. Aus Leichtsinn und Unbekanntschaft mit dem, 
was Vorsichtigkeit hierbei zu thun und zu meiden gebietet, setzen 
Viele ihre Gesundheit und ihr Leben in Gufabr eder kommen um, aus 
Mangel an thätiger und geschickter Hülfsleistung. Mit Betrühniss musa 
man erfahren, dass oft bei einer grossen Menge müssiger Zuschauer 
kein Mensch sich findet, der Kenntnis, Geschieklichkeit und Muth 
genug hat, die schleunige Rettung eines im Wasser Verunglückten zu 
versuchen, oder bei leichter und baldiger Auffindung desselben, die 
allein nützlichen Wiederbelcbungsrersuche gehürig anzustellen ; ja es 
wird wohl gar von den Verwegenen ans der unwinsenden Menge der 
letzte Lebensfunke in dem Scheintadten gewaltsam erstickt durch ver- 
meintliche Hülfslwistungen, die so schädlich als thöricht sind. Daher 
sind Beinpiele von glücklicher Kettung der Ertrunkenen, wie sie in 
anderen Ländern und Städten, z. I, in London, Amsterdam und Ham- 
burg vorkommen, bei uns nur selten. Zur Erhaltung der Gesundheit 
und Stärke des Körpers kann die Gewöhnung zum kalten Bade von 
den frühesten Jahren an nicht geaug enpfuhlen werden, und es ist nur 
zu beklagen, dass dasselbe durch l.eichtsinn, Unerfuhrenheit im 
Schwimmen und Umachtsamkeit auf das richtige Verfahren dabei, 
vielen Menschen schädlich, ja tödtlich sind. Vielleicht finden folgende 
Erinnerungen an einige Vorsichtmaassregela und an lie MMülrsmittel bei 
entstehender Gefahr bier und da so viel Eingang, dass sie auf der einen 
Seite mehr Vorsicht und Bedachtsamkeit Ichren, auf der anderen Seite 
aber Lust und Eifer zu ordentlicher Erlernung des Schwimmens er- 
wecken und zur Minderung der Unglücksfälle beim Baden etwas bei- 
tragen. Zum erfrischenden Bade in Flüssen schickt sich am besten 
die Zeit wo eine anhaltend warme Witterung die Kälte des Wassers 
schon bedeutend gemässigt hat, Wer überhaupt gesund ist, kann sich 
ohne Nachtheil kalt baden, wenn der Magen nicht mit Speisen oder 
Getränken angefüllt, der Unterleib nicht aufgeblüht und der Körper 
nicht erhitzt ist. Man bade daher nie kurz nach der Mahlzeit, sondern 
nüchtern, oder nachdem man van kräftigen Nahrungsmittel nur wenig 
genossen hat, am besten des Morgens oder vor dem Abendessen, oder 
auch einige Stunden nach demselben. Nie gehe man auch nur mit 
wenig erhitztem Körper und olne vorher den Kopf abzukühlen, in's 
kalte Wasser, nie bleibe man länger als eine Viertelstnnde darin. Je 
kälter das Wasser ist, desto kürzer muss das Bad sein. Bei nasser, 
windiger, kalter Witterung ist das Baulen zu unterlassen von allen, die 
vor ihrem schädlichen Einflusse und vor Erkältung nicht durch Ab- 
härtung und lange Gewohnheit gesichert sind. Nach dem Bade ist eine 


mässige Bewegung nöthig, Wer au hypochondrischen Beschwerden, an 
Gicht und an Krämpfen oder Nervenübeln leidet, zu Bluthusten oder 
ähnlichen Usbeln geneigt ist, oder wessen Körper an heilsame Aus- 
sonderungen gewöhnt ist, der unterlasse das kalte Baden, oder befrage 
vorher den Arzt und mache sich durh Marcard'a Schrift: Ueber die 
Natur und den Gebrauch der Büder, 1793, mit den Wirkungen des 
kalten Bades auf den menschlichen Körper und den Bedingungen des 
Gebrauchs desselben bekannt. Ausserhalb den von den Polizeibehürden 
bekannt gemachten Badeplätzen in den Flüssen hal Niemand das 
Raden für sicher, der wicht ein Meister im Schwimmen ist, und über- 
diess einen Gesellschafter bei sich hat, welcher ebenfalls gut schwimmen 
und sin Retter werden kann, wenn Schwindel, Mattigkeit, Lühmung 
ihn plötzlich befallen sollten. Das Schwimmen ist die vorzüglichste 
Leibesübung und sollte die allgemeinste sein; keine andere ist für die 
Erhaltung und Stärkung der Körperkraft und der Gesundheit wohl- 
thätiger. Der Schwimmende geniesst die Annehmlichkeit des Badens 
doppelt und vertraut sich mit Zuversicht einem Elemente an, dass dem 
Ungeschickten und Feigherzigen, der nicht schwimmen lernte, zeitlebens 
gefährlich und furchtbar bleibt. Diese Vortheile, der Schutz, den das 
Schwimmen gegen eine Gefahr gewährt, welcher die Menschen in vielen 
Gegenden nicht selten ausgesetzt sind, der Gedanke an die Möglichkeit, 
einem Anderen dadurch das Leben retten zu können, müssen vorzüglich 
in den Herzen rüstiger und unverdorbener Jünglinge Entschluss und 
Schnsucht nach einer möglichst vollkommenen Kenntniss uad Lebung 
in dee Schwimmkunst erzeugen. Eltern, Vurmünder und Lehrer ver- 
konnen diesen wichtigen Punet der Erziehung immer noch zu sehr und 
versäumen über todtem Wort und Buchstaben, «durch Uchung der 
Körperkraft zugleich Muth und Thatenlust, besonders bei der männ- 
lichen Jugend zu erwecken. Wäre es anders, so würde schon längst 
keine bedeutende Stadt, wenigstens an Strömen und Seen ohne Schwimm- 
schule sein, die überall mit Erfolg leicht zu errichten sein wird, wo 
jenes Bedürfniss gefühlt und anerkannt ist. Die Schwimmkunst ist ja 
nieht zu verwechseln mit dem zufällig abgemerkten und eingeübten 
Vortheile, den Kopf eine kurze Zeit auf der Fläche eines ruhigen 
Wassers zu erhalten. Wer diess vermag und sich deswegen fiir einen 
vollkommenen Schwimmer hült, oder als solcher zeigen will, begiebt 
sich leicht in Gefahren, deren er nicht müchtig ist, und dann unter 
vergeblichen Anstrengungen numkommt. Die Leichtigkeit, einen solchen 
Vortheil abrumerken, verleitet zu dem Wahne, als sei damit die 
Schwimmkunst begrifen und ihrige regelmässige Erlernung ganz un- 
nöthig. Um Tanzen, Fechten, Reiten zu erlernen, scheut man den 
dazu nöthigen bedeutenden Aufwand nicht, ob man gleich =. B. noth- 
dürftig reiten kann, ohne schulmässigen Unterricht. Im tiefen Wasser 
aber ertrinkt jeder, der nicht schwimmen kann, nnd Niemand schwimmt 
und taucht sicher, der es wicht ordentlich gelernt hat. Das Tanchen 
und die Fertigkeit, mit den Füssen auf den Grund des Wassers zu 
kommen, ist aine Hauptsache der Schwimmkunst:. Ulhne gut tauchen 
zu können, int man immer ein schr unrollköommener Schwimmer, daher 
auch gute Lehrmeister im Schwimmen ihre Schüler mit dem Tauchen 
den Anfang machen lassen. Mit Anwendung der gewöhnlichen Hülfs- 
mittel beim Schwiwmen, x. B. der Blasen, Schwimmgürtel, sei man 
sehr vorsichtig. Nur wenige dieser Vorrichtungen sind brauchbar für 
die, welche damit wnzugehen gelernt haben. Dahin gehört der Nast'sche 
Schwimmglürtel mit gefirnisstem Kurkholzstücken und die Vorrichtung 
des Bleiplatten an den Füssen zum Aufrechtstehen im tiefen Wasser. 
Der Kath der Sachverständigen ist dahei nothwendig. Wenn dessen- 
ungeachtet Personen beim Baden oder bei anderen Voranlassungeu er- 
trinken, so tritt für die, welche es sehen, erfahren und in der Nähe 
sind, die Pflicht der Rettaug ein. Bei schneller Hülfe und richtigem 
Verfahren etc, 


Es wird genügen, dies Alles hier nur anzudenten, da sich die 
polizeilichen Vorkehrungen immer nach der Oertlichkeit und jedesmaligen 
Umständen richten werden. 

Unglücksfälle der Art können aber auch in öffentlichen Badesn- 
stalten vorkommen, welche in geschlossenen Räumen eingerichtet sind, 
sowie auch hier manche hygieinische Vorsichtsmanssregeln zu treifen 
sein dürften, Pappenheim, Sanitätspolizei, Bd. 1., 8. 217, fast diese 
correct in folgenden Thesen zusammen: 

„Der Umstand, dass Menschen beim Baden auch im Sachen Wasser 
durch epileptische, apopleetische, hysterische Anfälle ihr Leben ver- 
lieren könsen, macht & nothwendig, «dus Bassinbüder, wie Wanmen- 
bäder unter Aufsicht, die letzteren mindestens #0 genumtmen werdon, 
dass dem Wärter der Zugang immer ofen jet.“ 

Der Umstand, dass Bäder unter 14-—15°’ R., wenn nicht mit be- 
sonderer Aufmerksamkeit genommen, leicht zu Erkältungen führen, 
macht es wiünschenswerth, dass die kalten Wannenbäder der Anstalten 
nicht unter dieser Temperatur gegeben werden, und dass in unge- 
mauerten Taseinbüdern die Wassertemperatur Allen sichtbar netirt zei, 
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wie dieses in Berlin in dem schwimmenden Bade an der Kurfürsten- 
brücke der Fall ist. 

Schon die Römer sahen die Nothwendigkeit ein, die Temperatur 
der Büder genau zu bestimmen und unter Aufsicht zu stellen, wie wir 
bei Seneca Issen:; Nam hoc quoque nobilissimi aediles fungebanter 
ofheis, intrandi 6a loca, quae populum raceptabant, exigendique man- 
ditiss, et utilem sc salubrem temperaturum etc, 

In unseren öffentlichen Badeanstalten können die Padenden über 
die Temperatur des Wassers nicht selbst verfügen, sondern, wie wir 
oben gesehen haben, ist mit Recht die Einrichtung getroffen, dass diess 
das Badewartpersonal von aussen besorgt. Desuonders beschäftigt hat 
sich mit diesem (iegenstande Ch. v. Kathlor, Ueber die zweckmässige 
Anwendung der Haus- und Flussbäder u. s. w., Wien 1521. 8. auch 
Wildberg, Jahrb, der geh. Staatsarzneikunde, 1535, Heft I. 

Die Wassermenge, die man zu einem bequemen Wannenbade für 
Erwachsene braucht, scheint mir nicht unter $,S Cubikfuss = 580 Pfd, 
füllen zu dürfen, da man nicht gut unter 1,36 Meter lichte Breite, 
0,40 Meter Wassertiefe, 0,50 Meter lichte Breite am Baden wird geben 
können (= resp. 52, 15, 3, 19 Zoll). In Bassins wird man für jeden 
Erwachsenen nicht unter 1 (Quadratmeter Wasserraum rechnen können 
(ungefähr 10 Quadratfuss). 

Die Badezeit, die gegönnt werden soll, ist mit liberalem Sinne ge- 
messen, wenn man, wie in Berlin, %, Stunden gewährt. 

Die grossen öffentlichen Badeanstalten sorgen für Ventilation durch- 
weg vorzüglich, ebenso sind ihre Zellen licht, ihre Wannen rein; für 
die Privatanlagen älterer Art wird ein aufmerksames polizeiliches Auge 
diese Verhältnisse festzustellen haben. Ansteckungastoffe werden durch 
die neueren Badeanstalten erfahrungsgemäss nieht verbreitet, «elbst da 
wird nicht geklagt, wo Badekleider (speciell Schwimmhosen) geliefert 
werden, die von einem Bein auf dns andere gehen. Der ganze Vor- 
gang des Dadens ist einleuchtender Weise der Verbreitung der An- 
steckungsstoffe höchstens beim Abtrocknen mit unreinen Handtüchern 
günstig, doch, wo das Wasser so billig, wie in Badeanstalten, bedarf 
kaum auch dieser Umstand irgend einer Veberwachung. 

Wannenbadeanstalten dürfen medicamentöse Büder bereiten, aber 
es ist eine nicht zu duldende Medicinalpfuscherei, wenn diess anders 
geschieht, als so, dass der Kranke die ibm vom Arzte vorgeschriebenen 
Ingredienzien mitbringt, und dass der Badewürter sie pur zum Bade 
bereite "). 

Es sei hier noch erwähnt, dass es Pllicht des Staates ist, in 
öffentlichen Anstalten, die unter seiner speciellen Aufsicht stehen, Bade- 
einrichtungen anzubringen, so x. B. in Gefungenanstalten, und 
hierbei empfehle ich einen sehr guten Aufsatz vun Falger in 
v. Horn’s Vierteljshesschrift, Bd. IIl.. 1, 8. 149. 

Die Literatur über öffentliche Waschanstalten ist schr dürftig, eine 
ältere Arbeit in the Lancet 1944, Hygienie Conditions of Touks, konnte 
ich nicht erreichen, und die schr gute Arbeit von Behreud, Die 
öffentlichen Dade- und Waschanstalten, ihr Nutzen und Ertrag, Berlin 
1853, ist schon veraltet. 


Die staatliche Anfsicht über öffentliche Waschanstalten wird sich 
kaum über dem Niveau der Belehrungen zn erheben haben, aber das 
Gute bricht sich selbst Bahn. „Wäre hier noch etwas zu thun, so 
möchte ich den Communen empfehlen, den Armen zur Waschanstalt 
Freimarken zu ertheilen, wie sie ihnen bereits auf ärztliche Anordnung 
Freimarken zum Baden giebt und jedem Fabrikbesitzer die Verpflich- 
tung auferlege, mit seiner Fabrik eine ganz einfache Padeanstalt zu 
verbinden, damit die bestaubten Arbeiter sich mit Bequemlichkeit, ohne 
oder mit geringen Kosten baden oder mindestens waschen können, ehe 
sie in ihre Häuslichkeit zurückkehren. Weiche Wege Staat und 
Commane noch einschlagen mögen, sie sind alle gut, wenn sie Ge- 
brauch solcher Anstalten den Ärmeren Volkschsssen möglichst zugängig 
machen.‘ 


Schliesslich unterschreibe ich, was Pappenheim, Handbuch der 
Sanitätspolizei, Bd. L., Artikel Armuth, S. 178, sagt: 

„Die öffentlichen Waschanstalten sind bis jetzt nur in einigen 
wenigen, in den grösseren Städten zn finden. und die Armuth mahnt 
nicht blos da! Ob es einst dazu kommen wird, dass anch jeder Com- 
plex von Dörfern eine Waschanstalt hat!“ Ich kann weder Etwas 
Veberspaunteres, noch Unpractischeres in dem Winnsche finden, dass diess 
der Fall seit 80 geht es aber mit der Theorie. 

Vielleicht dürfte hier noch von denjenigen Bndeanstalten die Rede 
sein, welche aus natürlichen Heilquellen bereitet werden. Ich will 
jedoch dieses Thema nur insofern berühren, als ich dabei die Rechte und 
Pflichten der Hygiene hervorheben kann, und diese hat Schurmayer, 

", Nach der Gewerbeordnung vom #1. Janl 1869 mtisste ich diese Bemerkung 
streichen, allein, wenn es such ex lege keine Medicinalpfuscherei mehr 
giebt, »0 halle ich doch diese Wortwendung in ellgemeinem Interesse suf- 
recht. D. W1. 
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Handbuch der medieinischen Polizei, 2. Aufl., 3. 387, mit fulgenden 
kernigen Zügen zusammengefasst, indem er sagt: 

„Zu den wichtigsten Bädern gehören die Mineralbäder oder Gesund- 
brannen, da ihre ansgereichnete Heilkraft in einer grossen Meuge vom 
Krankheiten und Krankheitsanlagen sich bewährt hat. Wo sich daher 
solche Quellen befinden, wird es Pflicht und Aufgabe der Medicinat- 
polizei, genaue chemische Prüfungen ihrer Bestandtheile vorzunehmen, 
und sofern das Bedürfniss durch sachverständiges Gutachten hergestellt 
ist, für Herstellung der zu einem Curorte wöthigen Banlichkeiten und 
Eiorichtangen Sorge zu tragen. Es verdient immer Vorzug, das Unter- 
nehmen in Hände von Privaten gelangen zu Inssen, was auch fast Immer 
gelingen wird; nüthigenfalls katn sich die Stantscasse eher zu einem 
nnterstützenden Beitrnge verstehen, wofür sie sich einen gewissen An- 
thoil am Gewinn, den die Anstalt abwirft, so lange bedingt, bir das 
Capital wieder ersetzt ist, als selbst sich in das gunze Unternehmen 
einzulsssen. Zn heilkräftigen Badeanstalten sind anf Öffentliche Kosten 
die Commmnicationsmittel zu erleichtern, zur Verschönerung des Cum 
orten, besonders durch fienndliche Anlagen und Spaziergänge {was so 
sche im gesundheitlichen Interesse liegt), namentlich wenn er bedeutend 
ist und von Fremden stark frequentirt wird, nöthigenfalls Beiträge zu 
leisten, sowie auch ein eigener Brummenarzt anzustellen ist, welcher mit 
den für Nothfälle erfurderlichen Arzueien verschen ist, Wo die ordent- 
lichen Apotheken weit entfernt sind, kann es angemessen sein, für die 
Dauer der Badesaison cine Nothapotheke zu errichten. Die ganze 
Curanstalt ist medicinalpolizeilich zu überwachen und alle gesundheite- 
widrigen Einrichtungen sich entfernen zu lassen, da ein Baulbesitzer 
kein Recht hat, zur Befriedigung eines Vortheils oder seiner Laune, 
die Gesundheit Anderer positiv oder negativ zu gefährden.“ 

Auch die prenssische Sanitätspolizei hat diesen Standpunet ein- 
genommen, indem sie sich zuvörderst das Aufsichtsrecht der Heilquellen 
reservirt hat, wenn anch die Verwaltung derselben eine verschiedene 
ist, je nachdem diese Heilquellen Königliches, Communal- oder Privat- 
eigenthum sind. Der Standpunct, den dieselbe gegenüber den üffent- 
lichen Heilquellen einnimmt, ist besonders ausgesprochen in der Mi- 
nisterialverfügung vom 10, December 1857 (v. Horn, Suppl-B., 3.13 
und fn der Ministerialverf. vom 17. September 1860, ibid. 8. 14. An 
jedem Brunnenorte muss mindestens ein Brüunnenarzt zur Zeit der Suison 
fangiren, an besuchteren Quellen zwei auch mehrere Aerzte, welche 
von dem Besitzer der Heilquelle gewählt, und von der Regierung be- 
etätigt werden. Es fehlt zwar auch nicht an Stimmen, welche sich 
gegen diesen Modus ausgesprochen haben, und zu diesen gehöre ich 
selbst, «, Handbuch der Medieinal- und Sanilätepolizei, Inorlohn 1862, 
$. 51, indem sich das freie Niederlassungsrecht der Aerzte an Uurorten 
empfiehlt, allein es hindert ja wichts, dass sich neben dem eigentlichen 
Badearzte auch zur Uurzeit andere Aurzte dasellst niederlassen, oder 
für Sommer und Winter daselbst ihr Domieil nehmen, Und diers 
ist anch in den preussischen Heilquelien der Fall, wobei der Stant sich 
nor die Gewissheit sichern will, einmal, dass eine öffentliche Heil- 
anstalt, denn das int eine Mineralguelle, nicht vom Zufall der Con- 
eurrenz abhänge, und dass er eine bentimmte wissenschaftliche Persön- 
lichkeit habe, die das Bad dem Staat gegenüber vertritt, und zunächst 
der technische Beirath der Direetion ist {v. Horn, I., 8. 85) '). 

Wenn 'man gengt hat, dass der Staat in seiner Wahl solcher 
Asrzte weniger glücklich ist, als die öffentliche Stimme in der Con- 
currenz, 80 dürfte dies kaum zu beweisen sein. Es kann vorkommen, 
dass der Staat einmal in seiner Wahl nicht glücklich ist, und dann 
wird sich diess bald heransstellen, der Staat wird von seinem Kin- 
digungsreeht Gebrauch machen, und der Arzt wird sehr schnell von 
selbst die Stellung aufgeben, die er nieht ausfüllt. Diess ist, wie ich 
glaube, der Standpunet, von dem aus diese Frage zu entscheiden sein 
dürfte, jedenfalls ist es mindestens gewagt, hierin eine Bevormundung 
durch den Staat zu finden. Eins nur möchte ich tadeln, dass jeder, 
der etn solches Bad besucht, gerwungen int, eine Abgabe nach Classe 
an den Badearzt zu geben, gleichriel ob er sich seiner bedient 
oder nicht. 

Mittelst Verfügung des Ministeriums Altenstein vom 16. Mai 1526 
war den Brunnenärzten aufgegeben worden, alljährlich über fulgende 
Momente zu berichten: 

1) Sind nens naturhistorische oder goognostische Untersuchungen 
in der Gegene der Minernlquelle angestellt, oder neue Entdeckungen in 
dieser Hinsicht gemacht worden? 

2) Sind nene Quellen entdeckt worden ? 

3) Sind neue chemische Analysen der Mineralquellen vorgenommen, 
sind neue Bestandtheile entdeckt worden? 

4) Ist Temperatur, Gehalt, Quantität des Wassers die nämliche 
geblieben, oder ist eine Veränderung hierunter beobachtet worden? 

') In den grossen Badeorten, die una in den neuen Provinzen zugefallen sind, 


haben sich viele praussische Aerzıe niedergelassen, und hoffentlich sowohl 
in ihrem als im Interesse der Quellen. D. Wr, 
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5) Sind neue Einrichtungen orer Verbesserungen der älteren, HE 
Veränderungen im Personal gemacht worden? = 

6) Wie viel Bäder sind genommen? wie viel Flaschen Mine = 
wanser versendet worden ? 

7) Wie gross war die Anzahl derjenigen Bade- und Brunnengis &- u zZ 
welche wirklich die Cur gebraucht haben fohne namentliche Aufführum z> 
Wie riel aus dem Inlande und wie viel aus dem (namentlich zu br == 
zeichnendon) Auslande? —— 

5) Wie viel Arme wurden unentgeltlich behandelt und verpflgr #- — 

9) Welche Classe von Krankheiten waren die vorherrschendstew® 

10) Merkwürdige Fälle und gelungene Heilungen. 

11) Todesfälle, nicht gelungene Heilungen, Verschlimmerungen - 

Diess ist mit Recht durch Ministerialverfügung vom 5. Fehru zu a2 
1856, v. Horn, 1., 3. 84, dahin abgeändert worden, dass diese Be= — 
richte von 3 zu 3 Jahren, zum 1. März erstättet werden. Die Bde — 
polizei, d.h. die Polizei wihrend der Badesaison wird vom Stante ver — 
waltet, und dieso wird hier allerdings nachsichtiger geübt, als 04 ons 
im Lande zu sein pßegt. Mohl, Polizeiwissenschaft, Rd. I., 8. 224 
und Lion, 1. c., eifern entschieden gegen den Missbrauch, der mit derm 
Bidern verbunden wird, und jeder erfahrene Arzt weiss, dass der Segen „ 
der mit dem Beauch einer Heilquello verbunden rein könnte, vollständiger 
durch «lie Missbtäuche, die daselbst herrsehen, vereitelt wird. Mohl anzt = 

„Hier handelt es sich wesentlich darum, um wohlhabenden Premders 
den Aufenthalt an einem solchen Orte einladend zu machen. Der 
Gebrauch der Quellen ist dabei, wo nicht bloaser Vorwand, 
doch für solche eine Nebensache. Die zu dem vorliegenden Zweck 
führenden Mittel besteben natürlich in der Beschaffung gesteigerten 
Lebensgenusses, der Gestattung vieler Freiheiten, endlich der Bowahrung 
vor Störung. Dass diese Dinge ohne mannigfache Mitwir- 
kung und Zulassung der Regierung nicht zu bewerkstelligen 
sind, versteht sich von selbst. Es bedarf namentlich einer sehr nach- 
sichtigen Handhabung der Pass- und Zollgesetze, einer ungewöhnlich 
echalen und in den Formen rücksichtsvollen Rechts- un Polizeiver- 
waltung u. 5. w. Die nothwendig zu entscheidende Frage ist somit die: 

„Ob der Staat ein hinreichendes Interesse, vielleicht sogar die 
Pflicht hat, diess zu thun!’* 

Unzweifelhaftt wird der Nutzen solcher Laxusbäder überschätzt. 

Zwar wird an dem Ort selbst und in seiner Umgebung mit leichter 
Mühe bedeutender Gewinn gemacht, allein theils sind anch die vor- 
übergehender Ausgaben gross, theils ist das schnell erworbene häufig 
weder ein sittlicher, noch «in bleibender wirthschaftlicher Nutzen für 
die Einwohner, theils endlich kann der eigentlich wünschenswerthe Ge- 
brauch des Bades für Kranke verschwinden unter der Theuerung und 
der Menschenmenge. Demnach kommen die im Anfange stehenden 
Einrichtungen jedenfalls nur unter der Voraussetzung räthlich erscheinen, 
dass sie mit dem wahren Gewinn für die Hygiene nicht im Missver- 
hältnisa »tehen. Sodann aber int er der Staat seiner Würde 
und Folgerichtigkeit schuldig, keine Vorkehrungen zu treffen 
oder zuzulassen, welche er sonst im Lande au Rechts- oder Sittlich- 
keitsgrümden als unbedingt unzulässig anerkannt hat. Die Purcht, einen 
Theil des gehofflen Gowinnes entgehen zu schen, ist eine gar zu 
schwächliche Entschuldigung einer solchen Handlung, Diess gilt nament- 
lich von öffentlichen Glücksspielen und der Prostitution. Beide gehen 
Hand in Hand mit einander. Baden Baden, Homburg, Nauheim, Wier- 
baden u. #, w., wie viele Opfer sind Kuch schon gefallen, und wie 
viele werdet ihr noch verschlingen! 

Und in der Thnt sind die Farben nicht zu grell aufgetragen. 

Nicht geheilt, wohl aber zerrüttet an Geist und Körper, denn die Cur 
irt ja den Meisten Nebensache, bangnerott an Vermögen kehren viele zu- 
rlick, oder richtiger gesagt, sie kehren nicht zuriick, denn ein Pistolen- 
schuss endigt oft die (nalen der Verzweiflung. Der Luxus im All- 
gemeinen ist es, und die Spielsäle insbesondere, die diese verderblichen 
Wirkungen äussern, und kein Mensch wird mich der Uebertreibung 
zeihen, der dieses Unwesen selbst beubachtet hat. Die üffentlichen 
Blätter der besseren Presse bringen immer wieder Berichte dieser 
Jammers, wie erst nenlich die Nationalzeitung vom 3, September v. J. 

„Kein Bad erfreut sich einer reicheren Chronigqne senndaleuse, als 
Homburg, das Publicum, das an der Bank verkehrt, sorgt immer auf's 
Neue fir picanten Unterhaltungsstoff. In der gewaltigen Brandung, 
welche das Leben in den grossen Städten mit sich bringt, bleiben die 
widerwärtigsten Mysterien der Gesellschaft mehr oder weniger entzogen, 
hier treten sie in schaamloser Nucktheit zu Tage. An Personen und 
Verhältnisse, wie sie die Literatur des zweiten Kaisserreichs mit Vor- 
liebe schildert, stüsst man auf Schritt und Tritt. Zur Zahl der Selbst- 
mörder sollen sie ein unverhältnissmässig beträchliches Contingent liefern 
In der menschenfreundlichen Absicht, den Frieden den Badelehens nicht 
zn stören, wird Alles anfgeboten, solche Fällen zu verheimlichen. Und 
ärgeres Verderben als unter ihren Gästen stiftet die Spielbank in der 
einheimischen Bevölkerung. Einen theuern Preis zahlt diese für den 
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Wohlstand, den sie jener verdankt. Aus den Spielsälen verbreitet sich 
ein geistiges Minsma, das alle Verhältnisse durchdeingt, Wohin man 
sich wenden mag, überall spürt man den Hauch dieser Malaria. Das 
Geld hat hier keinen Werth, die ehrliche Arbeit wenig Verlockendes. 
Die Summen, welche eine Laune des Glücks einzelnen Spielern zuwirft, 
pilegen oben so schnell zu zerrinnen, wie sie gewonnen waren. Für 
Wohnungen, Speisen, Dienstleistungen werden oft maasslose Preise ge- 
fordert und gerahli. Die Natur der Sache bringt es mit sich, dass 
die Gesellschaft in einem Spielbade mehr zweideutige Elemente enthält, 
als irgend welche andere, Der Strom der Zügellosigkeit, der unaus- 
gesetzt über die Stadt sich orgiesst, lüsst ihr nochwendig seinen Nieder- 
schlag zurück. Bevor die sittliche Stumpfheit und Verkommenheit, 
dieser Fluch jedes mühelosen, unsauberen Gewinnes, von ihr weicht, 
wird auch nach Beseitigung der Spielbank noch manches Jahr vergehen 
müssen. Das Curhans mit seinen Prunksälen und seinem schmucken 
Park gemahnt mich oft an jene verwünschten Schlösser und Gärten, 
von denen unssere Märchen 0 viel zu erzählen wissen, Alles zeigt 
sich da vereinigt, was den Sinn der Mensegen bestrickt und verführt, — 
Die ganze Herrlichkeit ist aber eitel Schein und Blendwerk, mit einem 
Male zunichte, sobald der böse Zuuber gebrochen, der sie schuf, Dass 
von keinem Gewaltact die Rede sein kann, wenn die preussische Re- 
gierung das Privilegium der Bauk zerreisst, liegt auf der Haud. ‚Jeder 
unsittliche Vertrag ist ipso jure null und nichtig, nimmermehr sind aus 
emmem solchen wohlerworbene Rechte berzuleiten. Gewärtigen kann man 
sllenlings, dass die Aufhebung des Spiels nicht allein zahllose einzelne 
Unternehmungen, sondern vielleicht auch die ganze Stadt in den 
Bankerott stürzen wird. Eine ungesunde Speculation ist um die Bank 
emporgewnchert, der ebenso sichere als leichte Gewinn hat das Capital 
in Masse herbeigelockt. Man erzählt von Hauseigenthümern, die in 
4—5 Jahren den gesammten Werth ihres Grundstücks lediglich vom 
Ertrag der Miethe herausgewirthschaftet. Alle Zustinde und Verhält- 
nisse sind hier einmal iediglich darauf berechnet, jedem Anspruche ge- 
recht zu werdn, den genusssüchtiger Müssiggang im Bunde mit Reich- 
thum erheben mag. 

Frankreich, das sonst kein Vorbild der Sittlichkeit ist, hat dieses 
verderbliche Treiben aus seinem Lande entfernt, nur die herrlichen 
Fluren Deutschlands werden von diesem Pesthanch verderbt. Preussen, 
das jetzt in den Beritz der meisten dieser Spielhöllen getreten ist, muss 
hier gründlich tabula rasa machen, seine Vertreter im Landtage und 
im Norddeutschen Parlament müssen «diese Frage nicht aus dem Auge 
lassen. 

Was ich hier berührt habe, gehört unzweifelhaft in die Sanitäts- 
polizei, und darum musste ich es hier anführen. 

Es versteht sich von selbst, dass in jedem Üurorte auch den Armen 
Gelegenheit gegeben werde, ihre Gesundheit zu erholen, und in der 
Tbat giebt es für dieselben in den meisten Orten Freibäder, die grüssent- 
theils aus der Privatwohlthätigkeit hervorgegangen sind, ja in Manchen 
sind sogar grosse Wiohlthätigkeitsinstitute von dankbaren Curgästen ge- 
gründet worden. 


Neueste sanitätische Berichte aus den Niederländischen 
Colonien. 
Yo» 
Dr. Friedmann. 


A. Die ostasiatische Inselwelt im Jahre 1866. 

Da ein günstiger Gesundheitszustand grüsserer Bevöülkerungen 
hauptsächlich von einer genügenden und guten Nahrung abhängt, so 
wollen wir unserem Berichte über die sanitätischen Verhältnisse der 
Völker des indischen Archipels Jie Bemerkung vorauschicken, dass im 
obengenannten Jahre fast auf allen grösseren Inseln die Reisernte 
eine vorzügliche war, #0 dass an der Hauptnahrung des Volkes sich 
nirgends Mangel zeigte. Auch die Zuckerfubriention erwies sich so- 
wohl für die Fabrikbesitzer, als die Lundbauer und die tausende von 
Arbeitern gewinnbringend. Weniger gelebt wird die Production des 
Kaffees, in welchem Artikel Niederland bekanntlich den Weltmarkt 
beberrscht, und zwar wirkten die Witterangsrerhältwisse im voraus- 
gegangenen Jahre ungünstig auf diese Cultur. Wir glauben daher 
wiederholt darauf anfınerksam machen zu müssen, dass, obwohl die 
Regen- und trockenen Zeiten in der tropischen und subtropischen Zone 
vorm Stande der Sonne, also von regelmässig sich wiederholenden cos- 
mischen Verhältnissen abhängen, dennoch in diesen tellurischen Vor- 
gängen nicht jene voraus zu berechnende Regelmüssigkeit beobachtet 
wird, wie sie mit mathematischer Genauigkeit im Laufe der Himmels- 
körper sich zeigt, so dass factisch die Witterung in den Tropenläudern 
fast eben so als zufällig, veränderlich und unberechenbar erscheint, wie 
in höheren Breiten, Denn die letzte Ursache der veränderlichen Luft- 
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strömungen und der durch dieselben bedingten Niederschläge liegt auf 
der ganzen Erdoberfläche in dem unregelmässigen, der Erforschung und 
noch mehr der Berechnung sich entziehenden Actionen in den Central- 
theilen der Erde die sich durch die an verschiedenen Puneten der Erd- 
oberfläche sich von Zeit zu Zeit kundgebenden vulkanischen Eruptionen 
Äussern und welche die Ablenkungen der ausserdem regelmässige Pe- 
rioden einhaltenden Luftströmungen bedingen. Diese von mir zuerst 
in einer von der k. k. geographischen Gesellschaft zu Wien heraus- 
gegebenen Schrift ') entwickelte und nachgewiesene Lehre, hat sich be- 
reits aus dem Gebiete der Hyputhese emporgeschwungen und tritt in 
das Beich der wissenschaftlichen Errungenschaften ein, weil, wenn man 
die nothwendigen physicalischen Folgen der stattfindenden Eruptionen 
und der durch dieselben bewirkten Luftströmungen sich vergegenwär- 
tigt, es sich herausstellt, dass jene verwickelten und unberechenbaren 
Ereignisse im Lufimeero eintreten müssen, welche factisch beobachtet 
werden. Die Vorausbestimmung der Witterung auf längere Zeit — 
abgesehen von dem sich selbst nur ala secundüre Folge erweisenden 
Barometerstäande — stellt sich daher als ein wohl nie zu erreichendes 
Ziel dar, es sci denn, dass die Wissenschaft einst Einsicht in die cen- 
tralen Theile unseres Weltkörpers und in die Aufeinanderfolge der 
Vorgänge daselbst gewinnen sollte. 

Es zeigten sich im gauzen Archipel epidemische Krankheiten nur 
in sehr mildem Grade. In den Gegenden, wo die asintische Cholera 
als endemisch betrachtet werden kunn, holte sie auch im Jahre 1866 
mehrere Opfer, sowie ausserdem in den javanischen Städten Surabaja, 
Pessneura, Samarang kurzdauernde, nicht heftige Epidemien im 
Monate Juni (während des trockenen Musson, wie diess gewöhnlich aus 
früher von mir erörterten Gründen der Fall ist) sich zeigten, Auch 
an der Süd- und Westküste Bormeos herrschten Cholera und Pocken, 
und erstgenannts Kraukheit besonders an der West- und Ostküste 
Sumatras. 

Nach diesen kurzen, allgemeinen Notizen, mögen etwas genauere 
Angaben über «lie sanitätischen Verhältnisse Javas und dee übrigen 
Lünder des Archipels folgen. Die seit dem vorigen Jahrhundert statt- 
gehabte ausserordeniliche Vermehrung der Bevölkerung Javas von 
2 Millionen Seelen auf 14 Millionen beobachtete man in entsprechen- 
der Weise auch in den jüngsten Jahren. Die jüngsten Nachrichten 
über die Bevölkerung Javas datiren vom Ende des Juhres 1866, wo 
dieselbe nach genauer Zählung 14552473 Seelen botrug. Im Ver- 
gleich mit 1565 ergiebt sich eine Bevölkerangszunahme für dieso Insel 
um 384057 Seelen. Die Dichtigkeit der Bevölkerung ‚Jaras stellt sich 
zu 6090 Seolen für die Quadratmeile heraus, was sich den meist be- 
völkerten Ländern Europas an die Seite stellt. Bedenkt man nun, dass 
mehr als die Hälfte der Insel noch mit diehtem Urwald bedeckt ist und 
dass ein grosser Theil der Bodenproducte als Handelsartikel nach Europa 
und anderen Welttheilen wandert, so kann man sich einen Begriff von 
der ungeheuren. Productionsfühigkeit dieses Tropenlandes machen. 

Die genannte Bevölkerung Jaras vertheilt sich nach den Racen 
in folgender Weise: 

Europir . ,„ .» 
Chinesen . . » 

Anbr . 2... 
Andere Asiaten . 
Eingeborene . . 


29132 Seelen, 
162521 PR 
6569 Pr 
2976 „ . 
. 14350975 „, 
14552473 Seelen. 


Dem Geschlecht und dem Alter nach ist die Eintheilung fol- 
gunde: 


Manner: Frauen: kinder mis 10.4: Total: 
Europäer 9937 6932 12363 29132 
Chinesen 47186 43564 71771 162821 
Araber 2125 I611 2333 6569 
Andere Asiaten 57 804 1215 2916 
Eingeborene 3799155 4241292 6310528 14350975 

3559260 4294503 6395710 14552473 


Unter den Eingeborenen zühlte man 73933 zum geistlichen Stande 
und 243749 zum Beamtenstande gehörige Individuen. Die europäische 
Bevölkerung gehört theils dom Beamtenstande, theils den Fabrikbesitzern 
und dem Kaufınantsstando an. 

Wie sehr die Niederländische Regierung die Schulen und die Re- 
ligion der Eingeborenen beschützt, geht aus der Zahl der mulnmeda- 
nischen Zöglinge in den geistlichen Schulen hervor, die in Jara 103699 
beträgt. Unter den obengenannten Zahlen sind aber die Bevölkerung 
der vier Residentschaften Batavis, Buitenzoog, Djokjokanka und Suro- 
kanka, sowie auch nicht die Bewohner der Privatdomänen, welche 
1270597 Seelen betragen, einbegriffen, 


') Veber die Ursache der nichtperiodischen Vorgünge in der Aumospbüre, Wien 
1366. 
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Im Verhültuiss zur sehr dichten Berülkerung Javas erscheinen die 
ausserjavanischen Länder des Archipels, in so weit sie unter directer 
Herrschaft der Niederländer stehen, nur sehr dünn bevölkert, und be- 
trägt die Gesammtberölkerung der ausserjavanischeu Besitzungen im 
Archipel, nach der nenesten Zählung, nur 3260000 Seelen. Freilich 
künnen diese Zählungen nicht auf jene Genauigkeit Anspruch machen, 
als die auf Java vorgenommenen. Eben a0 werden wir noch wenigstens 
eine Bevölkerung von & Millionen für jene Vülkerschaften rechnen 
müssen, welche zwar nicht vollkommen unter holländıscher Herrschaft 
stehen, aber doch von Holland abhängig sind und ihnen Tribut ent- 
richten. 

Während indess die Listen über die alljährlich angestellten Volka- 
zählungen mit möglichster Genauigkeit eingehalten werden, finde ich 
bezüglich der Mortalität in dem Civilstande der Eingeborenen, sowohl 
was die Zalt der Gestorbenen und ihr Verhältnis zu den Geburten, 
ala das Alter und Geschlecht derselben betrift, nur sehr mangelhaste, 
auf kleinere Distriete beschräukte Angsben. Nur über die vorge- 
kommenen gewaltsamen Todesarten gibt es zuverlüssige, das Gesammt- 
gebiet der Niederländischen Besitzungen in Asien umfassende Augaben. 
Ans denselben ist zu entnehmen, dass im Jabre 1563 innerhalb des 
holländischen Gebietes des Archipels 6314 gewaltsame Todesfälle durch 
Unglücke — wobei die durch Krieg stattgehabten Todesfälle nicht ge- 
rechnet sind — vorgekommen sind. Davon kommen 2716 auf Java, 
und 3598 auf die ausserjnvanischen Besitzungen. Durch den Blitz 
wurden auf Java 378 Personen getödtet, es ertranken 543, während 
438 durch einen Sturz von der Höhe ihren Tod fanden, 122 von 
Tigern, 69 von Krokodillen, 20 von Schlangen und 26 von anderen 
Thieren getödtet wurden. 124 Personen entleibten sich selbst und 
696 kamen durch verschiedene andere Upglücke um. Ausserhalb Java 
wurden 179 Personen durch Tiger getödtet, während die übrigen ge- 
waltsamen Todesarten nach Verhältuiss der Gesammtsumme sich auf- 
gezühlt finden. Von den aus 23500 Mann bestehenden Truppen kamen 
im Jahre 1866 — die neuesten Berichte über diesen Gegenstand sind 
von jenor Zeit — 965 Todesfälie theils anf den Schlachtfeldern, theils 
in den Kraukenhüusern vor. 


Europäer. 


kusienpiorze. Binnenlündische Plasze. 
be nn . 


kustenplalze. 


Afrikaner. 


Die fünfjährige Uebersicht der auf ‚Java und den übrigen Länderr 
des Archipels behandelten Kranken der Landmacht ergiebt fulgend«> 
Resultate: 

Verbulinis# der Gesiorbone zz 


zu den Ba- zur Loger- 
Jahr: Behandelt: Genesen: Gestorben: Iiundelten : stirke: 
1562 3u510 34229 680 1:53,6 1:23,12 
1863 30252 29701 527 1:57,5 1: 26,7 
1564 25159 25720 1031 1:27,3 1:14,02 
1865 23124 26029 787 1:35,7 1:18,5 
1866 29076 27307 549 1:52,98 1: 25,6 


Ausserhalb Java waren die Verhältnisse in demselben Zeitraum 
folgende: 

Verhalinias der Gestorbenenm 

m Te —. 


au d«n Be- 


Jehr: Behundelt: Genesen!: Gestorben: haundelien: FR 
1862 27253 25994 405 1:67,2 1:32,6 
15603 29916 29272 360 1:53,1 1:36,2 
1564 25169 27322 391 1:72,89 1:30,85 
1565 30955 29711 350 1:81,4 1:30,3 
1S66 25341 27719 353 1:75,5 1: 33,6 
Lehrreich ist die Zusammenstellung der Mortalität unter dem 


Truppen ans verschiedenen Welttheilen, je nach ihrer Stationirung ar 
den heissen und bäußg sumpfigen Küstenplätzen, oder den gewöhnlich 
hoch gelegenen und kühlen Binnenstationen. Obwohl das Militär nicht 
während des ganzen Aufenthaltes in Indien auf einer Station sich 
befindet, sondern mit den letzteren häufig gewechselt wird, s0 schen 
wir doch, dass die Mortalität an den hochgelegenen und kühlen Binnen- 
stationen, sowohl bei den Europäern, den Asiaten, als den Afrikanern 
als eine weit günstigere sich zeigt, als an den Küstenzlätzen. Die 
fünfjährigen Beobachtungen ergaben in dieser Beziehung folgende Re- 
sultate: 


Eiugeborens® 
a 


Hiunenjlätze hüsienplaite Binnenplatze. 
en _ 


un. 
Gesi.: Siärke: 


Jahr: Gert: Starke: Verb, Gest: Bearko: Verb. Gestiöterke: Verh.: Vern: Ges: Stärke: Verh: Gest.: Stärke: Verh.: 
1862 240 4034 1:16,8 214 3861 1:18,04 3 106 1:35,3 22 723 1:32,98 159 3866 1:24,4 42 3113 1:74 
1863 189 3546 1:18,7 178 3767 1:21,1 1 16 1:16 13 453 1:34.8 101 83743 1:37 45 2564 1:57 
1864 466 3584 1: 7,6 262 4511 1:17,2 3 12 1: 4 4 413 1: 984 181 4016 1:21 65 1925 1:29,6 
1865 357 4049 1:11,3 195 2972 1:15,2 10 24 1: 24 19 505 1:26,55 164 5216 1:31,93 42 1773 1:42,2 
1366 258 4307 1:14,9 95 2733 1:28,7 6 34 1: 5,6 6 353 1:70,68 136 5232 1:38,4 19 1408 1:74,1 
Es ist keinem Zweifel unterworfen, dass die günstigen sanitätischen Das Mortulitätsverhältniss anlangend, so war dasselbe bei den 


Verhältnisse und die geringere Sterblichkeit unter den Truppen in den 
Binnenländern nicht nur der gemässigteren Temperatur an den Central- 
theilen der Insel, sondern mehr noch der grösseren Reinheit der Luft 
au diesen Orten in Vergleichung mit den Küsten zuzuschreiben ist. 
An den Mündungen der Flüsse breiten sich gewöhnlich Alluvislllüchen 
mit Sümpfen aus, welche zahllose kleine Organismen beherbergen, deren 
Verwesung die Luft mit irrespirablen Gasen erfüllt. In den gewöhnlich 
hochgelegenen und gebirgigen Binnenländern fehlen in der Regel solche 
Stagnationen von Gewässern, indem die Bäche und Flüsse raschen 
Laufes nach den Niederungen zuströmen. 

Von den einzelnen Jahrgängen zeigte sich im ganzen indischen 
Archipel, sowohl auf Java, als den übrigen Inseln das Juhr 1563 als 
das glinstigete in Bezug nuf Mortalität unter den Truppen. Auf Java 
war derselbe unter den Europäern wie 1:20, ausserhalb Java wie 
1:28,89. Am ungünstigsten war die Mortalitit auf Java im Jahre 
1864 = 1: 11,1, und ausserhalb Java im Jahre 1865 1: 18,4. 

Indem wir nun ven den in den Militärhospitälern ‚Javas und des 
übrigen Archipels behandelten Krankheiten sprechen, wollen wir zuerst 
ihre Gesammtzahl, ihre Mortalität und das Verhältniss zur Zahl der 
Mannschaften anführen und dann Einiges über die Art der zur De- 
handlung gekommenen Erkrankungen erwähnen. Auf Java und Madura 
kamen während des Jahres in allen Hospitälern 29076 Kranke zur 
Behandlung, und zwar 15025 Europäer, 624 Afrikaner und 10424 
Eingeborene. Von diesen Behandelten starben im Ganzen 549, nüm- 
lich 383 Europäer, 11 Afrikaner und 155 Eingeborene. Das Ver- 
hültnies der Gestorbenen zu den Behnndelten war im Ganzen 1:52,9, 
und zwar bei den Europliern am ungüustigsten = 1:47, Darauf 
folgen dio Afrikaner = 1:56,7 und endlich am glnstigsten bei den 
Eingeborenen = 1:67,2. Zur Zahl der Gesammtmannschaft verhielten 
sich die Todesfälle bei den Europäern wie 1:18, bei den Afrikanern 
wie 1:35,1, bei den Eingeborenen wie 1:42,98. Es war daher die 
Mortalität bei den Europäern etwa noch einmal so gruss als bei den 
Afrikanern und fast 1'/, Mal so gross als bei den Eingeborenen. 


Europäern wie 1:2,5, d.h. es kamen im Jahre 2'/ Erkrankungen 
auf einen Mann. Bei den Afrikaneru war dasselbe wie 1: 1,6, bei 
den Eingeborenen wie 1: 1,5. 

In den Mospitälern ausserhalb Java wurden 23941 Kranke be- 
handelt, und zwar 11545 europäische Soldaten, 293 Afrikaner 4® 
17113 Eingeborene. Es starben im Ganzen 383 Mann, nämlieb 228 
Europäern, 5 Afrikaner und 150 Eingeborene. 

Verhältnies der Todesfälle zu den Erkraukungen ; 

bei den Europäern 50,6, 
Afrikanern =1: 56,6, 
Eingeborenen = 1; 106,9. 


== 1; 
” ”r 

In Bezug auf die Gesammtmannschaft verhielt sich die Mortalirät 
in den Hospitilern; 


Europier 1: 20,8, 
Afrikaner 1:383,2, 
Eingeborene 1 :53,4. 


Gehen wir zu Jen Krankheitarten über, no zei ; . 
den vorliegenden Berichten wie in den früheren Pd a eh em 
Tropenclimas durch die Prävalenz der Unterleibskrank heiten 
der Brustorgave, im Gegensutz zu unseren kälteren Zonen 
Gegentheil beobachtet wird, 


ng des 
über jene 


Je höher die Temperatur der 1 wo das 


desto mehr dehnt sie sich ans, so dasa nach physicalischen ei ist, 
nungen eine Luft von + 21° R. etwa nur '/, lockerer, also nr rech- 
so viel Sauerstoff weniger enthält, als die Luft von O0” R, ne 

ao 


weniger werden daher in einer warmen Luft die Respirationsorgan 
Anspruch genommen und um so weniger «ind sie zu Erkrankungen. 
seigt. In den Tropenläudern zeigt sich ein vermindertes erterieilen 
Leben und ein Ucherwiegen des Nervensystems, weil das Blut ar 
in der Pfortader zurückgehalten wird. Unter der genannten Gm. 
zahl von 29076 Krauken, welche auf Java in den Militärbospitälerg, 
zur Behandlung kamen, fanden sich unter den Rubriken; 


im 
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Febris biliosa 125 Fälle, von welchen tödtlich 3, 


„ Estrich 2360 ” iD ” 2, 
Typhus abdom, 438 u ” ” „HH, 
Cholera ssistien 233 „ “ Pr „ t5l, 
Hepatitis 3563 „m PR n „2, 
Enteritis 93 “n " ” [5 T, 
Dyaenteria v. ap. 641 „ „ ” „ 125, 
Colica 220 7 " " ++ kai | 
Gastrieismus 41 „ „ ” „= 
Diarrhoes biliosa 1246 n " „ 47, 
Helminthiasis su PR » nn 
Hämorrhoides 149. Mn " „u 

376l 316. 


Es waren demnach etwa ”,/; aller Todesfälle nuf Rechnung von 


Unterleibskrankheiten za setzen. Füglich könnten wir zu den lotzteren 
auch die intermittironden und remittirenden Fieber, deren Ursache le- 
diglich den elimatischen Verbältnissen zuzuschreiben ist, rechnen, in 
welchem Falle fast %/, aller Todesfälle und etwa die Hälfte der Er- 
krankungen den Unterleibskrankheiten zuküme. In den gemilssigton 
Zonen finden wir nach Zussınmenstellung der Berichte aus grüsseren 
Hospitälern, dass die Fälle von Gastrointestinalcatarrh, Typhus, Cholera, 
Bauchfell-, Leber-, Mile-, Darmentzündung nebst Dysenterie nur etwa 
'/, der internen Krankheiten ausmachen. 

Die Lungen- und Lungenfellkrankheiten betreffund, so finden wir 
in unserem Bericht unter den Rubriken: 


Pleuritis 26 Fälle, wovon tüdtlich 2, 

Pneumonin 21 „ . u 6, 

Plıithisis tnberculosa und Bronchorrhaen 72. n „ 35h 
119 43. 


Auffallend gering ist diese Zahl von Brastkrankheiten, wenn man 
sich erinnert, dass in unseren Hospitälern die Fülle von Lungentuber- 
enlosen, von Catarrıı der Kespirationsorgane, von Lungen-, Lungenfell- 
uad Rippenfellenteündungen und Langenemphysem etwa ’/ der Ge- 
sammtzahl der internen Krankheiten ausmachen. Eben so auffallend 
ist in unserem Berichte, dass über die Hälfte der zur Behandlung ge- 
kommenen Lungentuberenlosen als geheilt angeführt sind, was wohl 
manchen Leser zu einem zweifelnden Achselzucken bezüglich der Rich- 
tigkeit der Diagnose veranlassen wird. Ich kann indessen aus Erfahrung 
die Versicherung ertheilen, dass die heilende Kraft eines tropischen 
Klistenelimas bei Abwesenheit von Sümpfen gegen beginnende oder 
selbst schon vorgeschrittene Lungentubereutosis ungemein gross ist und 
man Fälle zum Stillstand und selbst zur vollständigen Vernarbung der 
kranken Lungenstellen gelangen sieht, welche in külteren Zonen und 
rauhen Climaten als absolut tödtlich betrachtet werden müssen, 

Dass wis in früheren Berichten sowohl in jaranischen als ausser- 
javanischen Hospitälern wieder eine Anzahl Typhusfälle, und zwar bei 
den verschiedenen Menschenracen vorkamen, wird kaum auffallend er- 
scheinen, da die Behauptung, Typhus komme in der Aequatorialzone, 
sowie in der ganzen südlichen Hemisphäre nicht vor, längst als Märchen 
betrachtet werden kaun. 

Die Zahl der vorgekommenen Cholerafälle war verhüftnissmisrig 
zu anderen, an Epidemien reicheren Jahren sehr gering, dech findet 
sich nach 25jühriger Beobachtung kein Jahr, wo nicht wenigstens ein 
psar hundert Yülle dieser Krankheit in den Militächospitälern des 
Archipels zur Behandlung kommen, da in einigen sumpfigen Gegenden 
die Krankheit als endemisch betruchtet werden kann. Das Factum, 
dass in Tropenländern allein die asintische Cholera als endemisch sich 
findet, dass die Intensität der Epidemien mit der Entfernung vom 
Acyuntor abnimmt und endlich, dass die Krankheit eine polare Grenze 
hat, welche ziemlich mit jener des Wechselfebers zusammenfällt, wird 
wohl jeden Vernünfligen zur Veberzeugung von dem innigen Zusammen: 
hang dieser Krankheit mit den climatischen Verhältnissen und beson- 
ders der Lufttemperatar bringen, welche manssgebend bei Erzeugung 
und Ausbreitung der Cholera asiatien ist, Kein Einziger der ost- 
indischen Berichterstatter nimmt hingegen die geringste Rücksicht auf 
das Hirngespinnst des sogenannten Grundwasser, das die asintische 
Cholera erzeugen soll. Wir finden diese Krankheit häufig auf Sand- 
witsten, wo selbat in einer Tiefe von 160 Fuss noch kein Wusser ge- 
funden wird. Wie sollte das in tiefen Erdschichten befindliche, langsam 
durchgesickerte tnd geläuterte Regenwasser einen so pernieiösen Ein- 
Auss auf die anf der Ertoberfliche befindlichen Menschen ansiiben? 
Sollten auch durch die mächtige Erdschichte einige Wasserdünste oder 
Gasbläschen an die Oberfläche dringen, »0 sind diess dach nieht giftiger 
Nator, zumal wir schen, dass die an einer Quelle, an einem strümenden 
Bach oder Flusse gelegenen Orte, wenn keine Stagnationen oder Sümpfe 
gebildet werden, einer sehr salutären Luft sich erfreuen. Wie schr 
die Erdschichten, selbst von geringer Müchtigkeit, gegen den Einduss 
sich zersoetzender Substanzen schützen, davon giebt die Unschädlichkeit 
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der Gräber Zengnies, wenn die Leichname 6—8 Fuss tiof unter der 
Erde liegen, Schon das mosaische Gesetz giebt als ganz zwock- 
missiges Mittel gegen die Schädlichkeit menschlicher und thierischer 
Excremente das Bedecken derselben mit Erde an, wodurch binnen 
einigen Monaten schon eine solche chemische Zersetzung eintritt, duss 
das Ammonisk und der Kohlenwasserstof in unschädliche Verbindungen 
eingeht. Deomgemäss ist es such nicht denkbar und durch kein ein- 
ziges Factum erwiesen, dass das durch die Erdachichten gesickerte, 
mithin geläuterte und reine Meteorwasser durch seine Ausdünntung 
pernicjöse Krankheiten, insbesondere Cholera und Typhus hervorzn- 
bringen im Stande sei. 

Auch die Civilpraxis ist in Niederländisch-Indien der Beaufsich- 
tigung der Regierung unterworfen und sind die Civilärzte verpflichtet, 
alljährlich eine Liste der behandelten Kranken, der Dauer der Be- 
handlung, der Art der Krankheiten und des Erfolges der Behandlung 
einzusenden. Durch diess Einrichtung gelangt man freilich nicht zur 
genauen Kenntniss aller unter der Bevölkerung vorgekommenen Eı- 
krankungen, indem ein guter Theil der Eingeborenen sich im Erkran- 
kungsfalle nicht der von der Regierung angestellten Aerzte bedient. 
Aber über den grössten Theil der vorgekommenen Krankheitsfülle e- 
langt die Regierung jedenfalls zur Kenntnisse, sowie über den Gesunrl- 
heitszustand der Berölkerung im Ganzen durch das Steigen und 
Fallen der Zahl der Erkrankangen ein genanes Urtheil gefällt werden 
kann. Die Zuhl der im Jahre 1866 anf Jara und Madurn zur Kennt- 
niss der Regierung gebrachten Erkrankungen betrug 73020, geren 
86500 im Jahre 1865, während die Zahl der Todesfülle unter der 
genannten Zahl der Erkrankten im Jahre 1865 sich auf 13415, im 
Jahre 1866 sich auf bios 5950 belief, Diese für 1666 mehr gün- 
stigen Ziffern von Erkrankungen und Todasfällen ınlssen dem Umstande 
zugeschrieben werden, dass die epidemischen Krankheiten, worunter 
vorzüglich Cholera und perniciöse Fieber zu rechnen sin, im Jahre 
1866 eine geringe Ausbreitung hatten. Während nämlich im voraus- 
gegangenen Jahre nicht weniger ala 18569 Cholerakranke von der 
Civilberölkerung angemeldet wurden, zeigten sich im darauffolgenden 
Jahre nur 1597, von welchen 876 oder 55 pCt. tödtlich endeten. An 
epidemischen Fiehern wurden 27032 Kranke gemeldet, von welchen 
3471 oder 12 pCt. starben. 

Die nachfolgende Uebersicht der zur Behandlung gekommenen 
Kranken aus dem Civilstande auf Java und den ausserjavanischen Be- 
sitzungen giebt den Schluss, dass der Gesundheitszustand anf Jnva 
im Jahre 1566 im Vergleich mit den vornusgegangenen 3 Jahren 
besonders günstig sich gestaltete. In den ausserjaranisehen Be- 
sitzungen bemerkt man eine bestindige Steigerung in der Zahl der 
Kranken bis 1966. In dem letzten Jahre trug hierzu eine ziemlich 
aysgebreitete Choleraspidemie bei, welche auf Amboina, Saparın 
und Haruka (10390 Kranke), dann im Goventalo (6935 Kranke) 
und auf Timor Kupang (474 Kranke) herrschte. Auf der letzteren 
Insei war die Mortalität an Cholera besonders unglinstig (77 pCt.). 
Auf Goventalo, Saparua und Haruku wird die Mortalität auf 24 pÜt. 
und auf Amboina nur auf 7 pÜt. angegeben. Dass zu dieser beden- 
tenden Verschiedenheit der Sterblichkeit auch die Diagnose der ein- 
zelnen Aerzte vie) beiträgt, indem der eine leichtere Fälle von Diarrhöen 
schon zur Cholern rechnet, während von anderen ner der Eintritt des 
asphystischen Stadiums als Cholera bezeichnet wird, ist nicht zu bezweifeln. 


Verbältetsn der Davon an eptdemischen Krankheiten 


Behan- Gestor- Gesiorb, zuden behan- 


Jahr: deit: ten: Benandelien: delt: gesiorben: 
Jara und Madura. 

1862 63120 3939 1:16 29653 2067 ($ an Cholera) 
1963 115711 12656 1: 1 81322 11009 
1864 112097 34256 1: 3,27) 66630 31885 (31416 an Cholera) 
1865 86500 13415 1: 6,4 48755 11517 (9043 an Cholera) 
1866 73020 5950 1:12,27 29274 4405 (379 an Chotern) 

Ausserjavanische Besitzungen. 
1862 27969 3401 1: 9,2 7655 2584 
1563 27982 771 1:35,6 4297 390 
1864 37082 5570 1: 6,6 14532 4985 (4564 an Cholern) 
1565 40519 3950 1:10,25 14869 3487 (2703 an Cholera) 
1866 53454 5723 1: 9,3 30014 5371 (3226 an Cholora) 


Die Berichte über den Gesundheitszustand im Jahre 1867 lauten 
im Allgemeinen günstig. Epidemien herrschten wenig. Cholera zeigte 
sich auf Java in 4 Gegenden auf Madnra, doch in gelinder Art. Auch 
auf einigen Molnkkischen Inseln und auf Menado (Nordeelebes) zeigte 
sich die Krankheit als Epidemie. 

Europäische Cirilärzte finden sich auf Java anf 57 Plätzen, von 
welchen in den grösseren Städten deren mehrere sich befinden. Ausser- 
halb Java sind es 72 Ortschaften des indischen Archipels, wo euro- 
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päische Civilärzte etablirt sind. Ausserdem giebt es auch eingeborene 
Aorzte, welche Civilpraxis ausüben und welche in der medicinischen 
Schule zu Batavia ihre Ausbildung genossen haben. Ihre Zahl beläuft 
sich auf Java auf 29, ausserhalb Java ebenfalls auf 29. 

Hebammen, von der Regierung als solche angestellt und zu Da- 
tavia in ihrer Kunst unterrichtet, zählte man auf Java 28, ausserhalb 
Java 11, 

Auf den Hochebenen Javas giebt es einige Gesundheitsetablisse- 
ments, wohin gewöhnlich an chronischen Krankheiten, besonders an 
Leber-Milzentzündung, an Dysenteris Leidends geschickt und dort 
in der Regel durch Hülfe der gemässigten Temperatur rasch ge- 
keilt wurden. 

Was die Leprusenanstalten betrift, so bestehen dieselben wie vor 
1965, obgleich in diesem Jahre die zwangsweise Ablieforung der L.e- 
prosen nach solchen Anstalten aufgehoben wurde. Sie werden gegon- 
wärtig als Anstalten betrachtet für jene Kranke, weiche freiwillig dort 
flülfe suchen. 

Was Irrenanstalten betrifft, so war bis auf die neusste Zeit nuf 
Java and dem übrigen Archipel noch nicht binlänglich für Unterbrin- 
gung un zweckmässige Behandlung der Geisteskrauken gesorgt. Erst 
im Jahre 1866 kamen auf Jura auf Anregung der Regierung zwei 
psychiatrische Aerzte au, um bei dem zu errichtenden grossen Irren- 
haus io einer der Städte Javas wirksam zu sein, Bis jetzt brachte man 
die Geisteskranken in den Hospitälern, oder selbst in den Gefüng- 
vissen unter. 

Vaceination. Im Jahre 1566 wurden auf Java und Madura 
516934 Impfungen, 11719 mehr als im vorausgegangenen Jahre und 
113502 Bevaceinationen oder 27122 weniger als 1565 vorgenommen, 

Zu Batavia kam gegen das Ende des Jahres eine nicht beden- 
tende Pockenepidemie vor, bei welcher 257 Individuen erkrankten und 
nur 13 starben. Von den letzteren waren die meisten nicht geimpft. 
Die eingeborenen Vareinatenre verrichten ihr Amt zur vollen Zu- 
friedenheit. 

Ausserhalb Jara wurden 58524 Impfungen vorgenommen, um 
13652 mehr als im vorausgegangenen Jahre, während auch die Re- 
vaceinationen zugenommen haben, indem dieselben 35290 gegen 25729 
im verausgegangenen Jahre betrugen. An verschiedenen Orten, wie in 
der Gegend von Podang, auf der Insel Nias, in Pulembang, in einigen 
Gegenden von Banka, Celebes und Timor hatte man mit Unwillen, 
Widerstami oler Indolenz zu kämpfen, währen! die wilden Dajaks auf 
Borneo sich schr bereitwillig zeigten, ihre Kinder impfen zu lassen und 
dieselben unaufgefonlert zu den von der Regierung zu diesem Ge- 
schäfte bestimmten Beamten brachten. Auf Celebes und Sumatra 
zeigten sich natürliche Pocken, Auf letzterer Insel erkrankten 9291 
Individuen, von welchen 1705 oder ungefähr 19 pCt. starben, 

Die Pilege der Chinapilanzungen wird mit Eifer auf Jara 
fortgesetzt. Es befanden sich daselbst auf verschiedenen Höhen 
12 PAanzungen, von welchen die niedrigst gelegenen in einer Höhe vom 
1430 Meteor zu Thibodas im Gedehgebirge, die höchste im Dinnggebirge 
2048 Meter hoch sich befindet. Um den Vorausgang der l’fanzungen 
und ihr Gedeihen zu zeigen, wollen wir die Zahl der Bäume der edleren 
Sorten, welche sich durch Reichhaltigkeit au Alcaloiden auszeichnen, 
in den Jahren 1863—1866 zusammenstellen, 

Es waren vorhanden am Ende der Jahre; 


ins! 4866: 4BöB: 11.777 
Calisaya 12093 20141 37107 189112 
Saceirubra 5 166 4169 2532 
L.areifolia 251 261 472 590 
Comlaminen -- _ 187 5252 

12433 2u565 45235 200756 


Von diesen waren Ende 1866 in den Wald gepflanzt 59819 
Biume, Die geringeren Borten, nämlich China Pahudiana und Careno- 
Intn werden gegenwärtig gar nicht mehr gepflegt oder nachgefanzt, cb- 
gleich ihre Zahl sich anf nahezu eine Million belüuft. Es hat sich 
herausgestellt, dass diese beiden Chinaserten durchaus identisch sind 
und war dureh eine allzuminutiöse botanische Unterscheidung des ver- 
atorbenen Junghuhn als zweierlei Species diagnostieirt wurden. Um 
die Pflanzungen in ihrer natürlichen Entwickelung nicht zu süren, ge- 
achieht die Vervielfältigung #0 viel ala möglich durch Saamen. Von 
der edleren Sorte Ch. calisaya werden im Ueberfluss keimfähige Saamen 
gewonnen. Aus Brittisch-Indien erhielt die Regierung als Tausch gegen 
andere Species Ch. suecirubra und condaminer. im Allgemeinen liess 
die Entwickelung der Bäume nichts zu wünschen übrig, so dass ınan 
schon im Jahre 1870 oder 71 eine (mantität von 2000 Kilometer 
feiner Chinarinde nach Earopa senden zu künnen hol. Vom Ueber- 
fluss der Sarnmen wurden Onantitäten nach den Sandwich-Inseln und 
nach Algier gesendet, Nach den neuesten Nachrichten vom März 1869 
war die Zahl der in den Wald gepflanzten, grossen Cnlisayabäume 


schon 272517, so dass sich dieselben seit 1566 um das Fünfache 
vermehrlen, 

Die auf Java gezogenen Chinabäume, besonders die Species Cr- 
lisaya, übertreffen an Alcaloidgebalt jene am Himalaya gepflanzten, 
wie folgende Analyse beweist: 

Java-Bestand: 3,233 pCt. Aleaioide, woron 0,952 Chinin, 2,281 
Cinchönin, Chinidin und sehr wenig unerystallisirbares Aleuloid. 

Himalaya-Bestand: 2,978 plt. Alcaloide, bestehend aus 0,838 
Chinin, 2,129 Cinchonin und Chinidin und 0,212 nicht crystallisir- 
bares Alcaloid, 


B. Die Westindischen Colonien im Jahre 1867, 


Indem wir von den gesegneten, durch Wohlfahrt der Bevölkerung 
sich auszeichvenden Ländern des ostindischen Archipels uns zu den 
Niederländischen Lesitzungen des Westens, und zwar zunächst nach 
Surinam auf dem südamerikanischen Festland wenden, befällt uns ein 
dlsteres Bangen, wie wenn wir von himmlischen Gefilden in die 
Schrecken der Hölle versetzt würden. Au den sumpfigen Ufern und 
den Mündungen des Surinam, des Comewyne, des Copename und anderer 
Strömen, welche unter sich ein vielfach verflochtenes Netz von natür- 
lichen, fast atillstehenden Canälen bilden, kann der Kundige schon aus 
der Beschaffenheit des Bodens und den feuchtheissen, mit den Zer- 
setzungsproducten faulender Stoffe geschwängerten Luft erkennen, dass 
bier die Natur dem Menschen keinen glücklichen Wohnort verliehen 
hat. In der That finden wir hier ausser einer spärlichen, durch jähr- 
liche Immigration aus Holland sich kaum erhaltsnden europäischen Be- 
vöikerung nur noch den Rest einer anssterbenden autochtlionen Bevöl- 
kerung, denen, wie allen Indianern, die Berührung mit den Europäern 
als ein langsames Gift wirkt, das sie binnen weniger als einem Jahr- 
hundert gänzlich aufreibt. Auch einige Horden Neger, Nachkommen 
entlaufener Sclaven, durchziehen die endlosen Wälder Surinnms, doch 
auch sie vermindern sich an Zahl und gehen ihrem Untergang entgugen. 

Dass bei so traurigen physischen Verhältnissen eines Landes auch 
die Merkmale eines blühenden und glücklichen Staates dauernd nicht 
zum Vorschein komınen können, dass Handel, Industrie, Vermehrung 
der Einwohnerzahl, Klinste und Wissenschaften nicht in steigenden 
Grade, wie wir solches auf dem ostindischen Archipel bemerken, zur 
Entwickelung gelangen, lüsst sich schon im Voraus vermuthen, wenn 
auch die Erfahrung solches nicht schon längst bestätigt hätte, 

Man künnte die Frage aufwerfen, weshalb eine Regierung eine 
Colonie noch immer unterhält, deren Kosten die Einnahmen alljährlich 
übersteigt, die von dem von Ostindien erhaltenen Ueberschuss unter- 
halten werden muss, die ferner alljährlich auch ein Deficit an Menschen- 
leben bietet, indem die Zahl der Sterbefälle jene der Geburten über- 
steigt, su dass weder ein materieller nuch moralischer Vortheil aus der 
Verwaltung jener Länder sich ergiebt? Es ist eben der politische 
Elırgeizr, der über ausgestreckte Länder regieren will, wenn auch kaum 
eine Hoffnung vorhanden ist, dert eine glückliche und gesunde Revöl- 
kerung zu gewinnen oder Jen Stantsschatz durch die Erträge des 
Landes zu füllen. Auch hofft man dem Mutterlande ivdirecten Gewinn 
durch den bestehenden Handel und die Schifffahrt nach Westindien 
zuzuführen, sowie auch bei der Regierung beständig noch die Hoffnung 
besteht, dass die Zustände Surinams sich noch bessern können und mit 
der Zeit dert ein zweites Java geschnllau werden könne. Aber die 
Ursache des krünklichen Zustandes der Colonie liegt nicht in der Art 
der Verwaltung, überhaupt nicht in menschlicher Wirksamkeit, sondern 
sie ist durch die geologische und elimntische Beschaffenheit des Landes 
gegeben, die durch keinen menschlichen Willen und keine menschliche 
Kraft geändert werden kann. Ein tropisches Sumpfland ist einmal für 
das Gedeihen des Menschen, besonders des einwandernden Europiers, 
nicht geeiguet, und wir glauben, dass die Regierung in ihren De- 
strebungen dieser wichtigen und unwidersprechlichen Erfahrung zu 
wenig Rechnung trägt. Hat mau doch vor etwa 22 Jahren den wahn- 
siunigen Plan zur Ausführung zu bringen gesucht, die Negerbevölkerung 
Surivams, deren allmähliche Eimancipation schon damals beabsichtigt 
war, durch europäische Colonisten zu ersetzen, ohne zu bedenken, dass 
der Bewohner der kälteren länder sich nie in der Weise im Tropenlande, 
besonders im niedrigen und eumpfigen Alluviallande, acelimatisiren kann, 
dass er darch Fellarbeit seinen Unterhalt gewinnt. Nur die in der 
gemässigten Zone angelegten (olonien, wie jene in Nordamerika, in 
Australien und etwas noch am Cap der guten Hoffnung und im ge- 
missigten Südamerika, können sich eines danernden Erfolges und eines 
glücklichen Gedeihens erfreuen. Denn dort bebaut der eingewanderte 
Europäer das Land wie im Heimathlande, ohne durch climatische Ein- 
wirkungen tödtlichen Krankheiten unterworfen zu sein. Im Tropenlande 
aber bedarf er einer besonderen Pflege und Schonung, die wohl Beamte 
und viele Private in Anwendung bringen können, nicht aber der Land- 
hauer; der in der heissen Tageszeit nein Feld zu bestellen hat. 

Von den nach Surinam verpflanzten Gelderschen Bauern unterlag 
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ein grosser Theil den eudemischen Fiebera, während die Leberlebenden | 


noch eine Zeit lang, von der Regierung unterstiltzt, ein küömmerliches 
Leben in ihren von den Negern erbauten Häuschen fortselzten, bis 
endlich die ganze Colonie aufgelöst wurde. Wären der Regierung beim 
Entwurfe dieses unglücklichen Unternehmens kundige Rathgeber zur 
Seite gestanden, man hätte viele Menschenleben und bedeutende Sum- 
men, die man für die Colonisation anwendete, ersparen können. 

Seitdem im Jahre 1864 die Neger auf Surinam emancipirt wur- 
den, hat natürlich auch die Unterscheidung der Bevölkerung in Freie 
und Selaven aufgehört, Am 1. Januar 1569 betrug die angesiedelte 
Bevölkerung Surinams — die Indianer und Buschneger nicht mitgerech- 
net — 50097 Personen, und zwar 24579 Männer und 25518 weib- 
liche Individuen. 


Die Zahl der Geburten betrug im Jahre 1567 1570, und zwar | 


erfolgten 53 Todtgeburten, 255 Jebeml-eheliche, 1341 uneheliche und 
4 Geburten erfolgten anf der Leprosenanstalt Bataria, Die verhält- 
nissmässig grosse Zahl der unehelichen Geburten erklärt sich aus den 
Verhältnissen der Negerberölkerung, welche nur selten ordentliche Ehen 
eingeht, 

Die Zahl der Todesfälle im Jahre 1567 betrug hingegen 2050, 
so dass dieselbe die Zahl der Geburten um 487 oder etwa um } 
übertraf. Dieses Resultst ist jedoch weniger ungünstig als jenes von 
1866, wo 1057 Personen mehr starben als geboren wurden. 

Die Zahl der an den Ufern der Ströme Corantyn, Nikrais und 
Maratakka wohbnenden Indianer wird nur mehr auf 300 geschätzt, 
während an der Marowyne ebenfalls 222 Indianer wohnen, welche file 
die benachbarten Plantagen Holz gegen Lohn fällen. Ausserdem 
halten sich im Innern der Wälder noch mehrere Indianer anf, deren 
Zahl nicht genau angegeben werden kann. 

An den Seitenarmen der Marowyne halten sich ungeführ 1150 
Buschneger anf, sowie noch andere Horden im Innern der Wülder 
zerstrent sind, Im Ganzen vermindert sich ven Jahr zu Jahr sowohl 
die Zahl der Neger als der Indianer. 

Unter den Militärpersonen ist indessen die Sterblichkeit eine relativ 
geringe, und wird insbesondere das Jahr 1567 als sehr glinstig in 
diesem Betreff angegeben. Es wurden in jenem Jahre in den Militär- 
hospitälen 3927 Kranke verpflegt, von welchen 

zur Landmacht gehörten 1394, 


„ Marine 221, 
Cirilpersonen 1696, 
Gefangene Gi, 

3827, 


Von dieser Zuhl genasen 3405 oder 86,7 pCt. während 4,2 pCt, 
starben. Im Hospital zu Paramaribo wurden 2353 Krunke verpfegt, 
von welchen 1912 oler etwas über 50 pÜt. geunsen und 145 oder 
etwa 6 pCt. stachen. Mao muss indessen bei dieser verhältuissmässig 
günstigen Sterblichkeit unter dem Militär verschiedene Mumente in An- 
merkung nehmen. Fürs Erste wirkt anf eine geringere Sterblichkeit 
bei jungen Männern in den Tropenlindern überhaupt die geringe Zuhl 
und der milde Verlauf der Brustkrankheiten, welche in Europa fast 
die Hälfte aller Sterbefälle bei den männlichen Individnen vom 20. 
bis 30. Jahre ausmachen, #0 dass in jenen Jahren, wo epidemische 
Fieber wicht herrschen, wie in 1567, die Mortalitit sich glinstig ge- 
stalten muss. Ferner muss beilacht werden, dass das Militär in Surinam 
im Allgemeinen, und zwar selbst der einfache Soldat, seine Gesundheit 
zu pflegen schr in Gelegenheit ist. Dor Nienst ist füst beständig nur 
ein Garnisonsdienst. Aufstündische Volksstämme wie in Ostindien kennt 
man nicht und selhst das Aufßsuchen ven geflüchteten Sclaven hat 
natürlich seit der Aufhelming der Leibeigenschaft aufgebört. Es wird 
Sorge getragen, dass die Exereitien in den Morgen- oder Abendstunden 
verrichtet werden, so dass der Soldat wihrend der heissen Tageszeit 
nicht zu marschiren braucht, Man kann demnach die Militärpersonen 
in Bezug auf sanitätische Verhältnisse in Surinam den Beamten gleich- 
stellen. 

In der Hauptstadt Paramaribo übten 5 promovirte und 6 nicht 
promovirte Aerzte die Civilpraxis aus. Ausserdem giebt es dort 9 Apo- 
theken und 9 Hebenmmen. In den Distrieten waren 11 Aerzte an 
wesend, welche die Praxis auf den Pluntsgen auslibten. Der Gesund- 
heitszustand der Civilbevölkerung wird als gfinstig angegeben, (Und 
dennoch der bedeutende Urberschuss der Todesfille über die Zahl der 
Geburten.) 





Von den oben erwähnten, vor 22 Jahren ausgewanderten Gelder- 
sehen Bauern, welche die Colonie Groningen am Strome Saramakka 
gründeten und etwa aus 1000 Individuen bestanden, waren im Jahre 
1567 105 Personen vorhanden, welche sich noch mit Ackerbau be- 
schäftigten. Doch betrieben sie denselben nur zu ihrem eigenen, noth- 
dürftigen Unterhalt, ohne dass daran zu denken Ist, duss sie auf den 
Plantagen die Dienste der ehemaligen Sclaven und jetzigen Arhelter 
versehen können. Andere haben den Ackerbau günzlich aufgegeben 
und ernähren sich durch Handel oder im Handwerk. Die Meisten 
wurden durch Krankheiten aufgerieben, Auch bestaht zu Surinam 
eine vor einigen Jahrzehnten aus würtembergischen Auswanderern ge- 
gründete Colonie „Albina®, deren Schicksal sich nicht besser nls jenes 
der Colonie Groningen gestaltete, 


C. Gesundheitszustand der Inseln Curacao, Bonäre, 
Aruba, St. Eustasius, Saba, St. Martin. 
Es bietet sich uns hier wieder ein erfreuliches Bild hezüglich des 


physischen Wohlbefindens der Bewohner einer Inselgruppe dar, welche 
innerhalb des Pussatstromes im atlantischen Ocean liegt und daher be- 


| ständig von den reinen Seelüften durchzogen wird, so dass fremdartige 


Bestandtheile der Luft sogleich weggeschwemmt und unschädlich ze» 
macht werden. Dazu kommt, dass diese Inseln theils der tertifren 


; Formation, theils dem vulcanischen Grunde angehören und die Seeufer 





aus Felsen und Hügeln bestehen und nirgends Stagnationen von Ge- 
wässern oder Sümpfe sich vorfinden. Diese günstigen geologischen und 
elimatischen Verhältnisse bewirken auch, dass endemische Fieber auf 
diesen Inseln fremd sind, überhanpt der Gesundheitszustand der Be- 
völkerung als ein günstiger sich zeigt. 

Die Bevölkerung der Inseln war am 1. Januar 1868 folgende: 


Männliche: Weibliche: Total: 
Curasao 9301 11401 20702 
Bonäre 1758 2044 3833 
Araba 1748 1904 3652 
St, Eustasios 7118 1132 1880 
Saba 850 956 1806 
St. Martin 1232 1663 2945 

15718 19100 34513 


Die Gesammt-Einwohnerzahl der Inseln vertheilt sich nach Reli- 
gionagenossenschaften in folgender Weise: 


Katholiken 25620 
Protestanten 7800 
Israeliten 306 
Unbekannt 492 

34515 


Im Jahre 1867 verbielten sich die Zahl der Geburten und Sterbe- 
fälle anf den 6 Inseln in folgender Weise: 


Geboren: Gestorben: 

Curacao 837 492 
Bonäre 143 52 
Aruba 174 32 
St. Enstasios 49 43 
Baba 4 28 
St. Martin 9 54 

1338 701 


Auch im betreffenden Jahre betrug daher die Zahl der Geburten 
fast das Doppelte von jenen der Sterbefälle, 

Im Hospital zu Cursgao wurden im Jahre 1867 302 Kranke ver- 
pflegt. Von diesen genasen 255 oder über 91 pCt., es starben 6, 
d. i. 2 pCt,, und blieben 11 in Behandlung. Ea besteht ausserdem auf 
Curagso eine Anstalt für Jepröse und Geisteskranke, in welcher im 
Jahre 1867 jedoch nur 21 Kranke anwesend waren. Auch ein Hospital 
für Greise beider Geschlechter besteht dort und wurden daselbst 200 
Personen verpflegt, von welchen 88 genasen, 64 starben und 48 in 
Behandlung blieben. 

Der allgemeine Gesundheitszustand wird als befriedigend angegeben, 
obgleich im Jahre 1868 eins Zeit lang das gelbe Fieber auf Curagao 
herrschte. 

(Schluss folgt.) 


Druck und Verlar vom Georg Reimer in Berlin. 
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Die Sterblichkeit in Breslau im Jahre 1869. 
Von 
Dr. R. Finckenstein, Privatdocent an der k. Universität zu Breslau. 
Die diessjährigen Witterungstabellen, mit denen ich, wie immer, meine Arbeit beginne, verdanke ich der besonderen Güte des Dire= —— 
tors der Breslauer Sternwarte, Hrn. Prof. Dr. Galle. 
1869. 


II, Temperatur nach R&aumur. 11T. Niederschläge IV» Wind 


in Par. Lin. 


1. Barometerstand für 0° Reaumur. 
454 Par. Fuss über der Östaee, 
en ., 


nn ws ——. en u 
Datum: höchse.: Datum: niedrigst. : Normal: 4860: Normal: Miuel: Norm = 


Deium: höchns : Deium; niedrkest.; Mittel: Kormal: Mıtel: 
LI2 sr ‚. vr r 
Januar 17 341,52 27 328,74 335.09 33259 6 +62 23 0-16 — 2ı — 278 12,25 12,07 0968 STUW-— 
Februar 5 337,20 2 328.05 332,32 331,92 18 10,1 22 — 1,4 + 3,62 — 0,95 8.42 9,63 B36W 37497 
März 5 332,08 2 321,00 328,79 331,82 29 + 93 6 — 3,6 + 1,15 + 1,27 24,50 12,51 N760 856 
April 10 336,15 16 325,53 332,27 331,16 16 -+-18,4 1 + 0,2 + 851 + 6,04 5,83 16,47 0308 WANT 
Mai 14 334,53 7 326,51 330,64 331,56 29 -+25,6 1 + 0,2 +11,87 +10,45 36,42 22,06 05853 884\Vy” 
Juni 6 335,38 15 327,37 331,59 331,67 14 +23,2 2 + 6,1 11,76 413,05 26,25 35,55 SW WOSN 
Juli 11 336,24 26 329,53 332,51 331,71 3 +25 22 + 80 -+15,78 +14,34 14,67 30,69 WION S35 ww” 
Augut 27 336,19 10 825,29 332,54 331,54 I -+28,5 31 + 3,4 +13,50 414,08 35,50 26,04 382W 877Vy7 
Septbr. 4 336,03 19 8327,44 331,66 332,25 19 +22,4 3 + 3,3 —+12,38 410,86 12,33 21,59 83209wW B77w7 
Octbr. 11 337,27 17 325,72 332,32 332,19 1 420,0 31 — 4,6 + 5,92 + 6,94 10,92 16,16 823W S62W7 
Norbr. 18 338,24 Ei 320,67 330,09 331,83 3 +78 13 — 84 + 2,52 + 2,39 41,16 14,78 855W 870Ww7 
Deebr. 6 340.73 17 322,15 331,26 332,70 17 75 31 0 — 64 + 0,66 — 0,83 16,25 14,89 0553 S79W7 
Jahr 17. Jan. 341,52 4. Nov. 320,67 331,78 331,92 1. Aug. 428,5 29. Jan. —18,6 + 7,14 + 6,24 244,50 232,79 8285W S79W 
1869. 
V. Himmelsaneicht. VI. Tage mit Nebel, Regen, Schnee, Gewitter. 
Heitere Gem. Trübe Taramal. Normal. B 
Tage: Tage: Tage: Hellere: Gem.: Trübe: Nebel: Hegen: Schnee: Gewilter: Nebel: Regen: Schnee: Gewilter: 

Januar 7 4 20 — 7 24 10 6 _— 5 3 6 — 

Februar 3 4 21 _ 15 14 5 12 3 _ 4 4 6 — 

März 2 4 25 1 15 12 4 5 11 _ A 5 5 _ 

April 8 12 10 1 8 21 _— L) _ 2 3 7 2 1 

Mai I 17 13 16 12 3 — 14 ı 3 1 8 _ 2 

Juni 2 13 15 11 g 10 u 15 m 2 ı 11 — E 

Juli 7 11 13 10 13 8 2 9 _ 2 1 10 4 

August 3 1 17 8 12 11 l 15 e- 2 2 9 _ 4 

September 9 t0 1 7 17 & _ 12 _ _ 3 8 — 2 

October 7 9 15 ı 19 11 1 12 3 on 5 8 1 1 

November 1} 2 27 2 8 20 2 16 5 = 6 7 3 — 

December 8 4 19 4 9 18 8 11 8 — 5 6 6 RER 

Jahr 58 101 206 61 147 158 33 136 38 [ui al 86 28 17 


Wie man aus diesen Tabellen sieht, ist das Jahr 1869 in seiner 
Gesammmttemperatur nicht zu weit von der Norm abgewichen, ein klein 
wenig wärmer gewesen, als die Norm von Breslau angiebt; aber diese 
Wärme ist sehr sonderbar vertheilt gewesen, und der geringe UVeber- 
schuss komınt weit weniger auf die Hitze des Sommers, als, wie wir 
das jetzt schon so oft erlebt haben, auf den’ Mangel der Kälte im 
Winter. Ueberhanpt entsprechen die angegebenen Temperaturrverbält- 
nisse nicht ganz den betreffenden Jahreszeiten; denn der Winter ist 
etwas zu mild gewesen; — nach den einen Zeitraum von 18 Jahren 
umfassenden Berechnungen des Prof. Neumann beträgt die Normal- 
Wintertemperstur für Breslau — 1,23. Nach den oben angegebenen 
Tabellen ist sie für das Jahr 1869 -}- 0,99, und diese Erhöhung kommt 
hauptsächlich auf den Februar, der ein wahrer Frühlingsmonat war, 
und einen ungemein zeitigen Ausbruch der Vegetation bewirkte. Das 
Thermometer int in diesem Monat kaum nnter 0 herunter gegangen. 
Dor Januar hatte mild begonnen, war aber um die Mitte herum kalt 
geworden; es trat einmal eine Kälte von 18° ein. so dass, wie ich 
mich deutlich erinnere, ein paar Menschen hier in der Nacht erfroren, 
aber am Ende des Monats brach sich der Frost, Thauwetter kam und 
zeitiger Eisgang. Der März war kalt, schneeig und rauh und ver- 
zögerte den Fortgang der im Februar schon hervorgekommonen Vege- 
tation. Der Monat Januar weist den höchsten Barometerstand des 
Jahres auf, nnd hatte viel schöne Tage, was mat vom Februar trotz seiner 


Milde nicht sagen kann, Für das Frühjahr berechnet Prof, Neumann 
eine Drarchschnittstemperatur von + 6,10%; unsere Tabellen aber er- 
geben + 10,71. Ich muss hier bemerken, dass die Neumann schen 
Ziffern einen zu geringen Zeitraum umfassen und aus einer Periode 
datiren, wo kältere Winter gewesen. Es ist ja überhaupt eine ganz 
allgemein verbreitete Ansicht, dass seit 3 Decennien das Clima viel 
milder geworden, weil wir gar keine strengen Winter mehr haben. 
Prof. Galle's Berechnungen gehen bis aufs vorige Jahrhundert zurück 
und nach seiner Berechnung würde die Durchschnittstemperatur des 
Winters — 0,82 sein, die des Frühjahrs + 9,84. Zur Erklärung der 
Differenz muss ich freilich noch hinzufügen, dass Neumann nach dem 
Kalender rechnet; ich aber einfach die Monate zusammensddirt habe, 
d.h. Januar, Februar, Mürz als Winter, April, Mai, Juni als Früh- 
jahr u,#. w. weil mir keine anderen Ziffern zu Gebote stehen. Die 
Differenz in den einzelnen Monaten des Frühjahrs 1869 ist schr be- 
deutend, wenn man sie mit der Norm vergleicht, wie man aus unserer 
Tabelle oben ersieht. Der April ist bedeutend wärmer gewesen, 2'4°, 
und, was am meisten auffallend ist, ganr wider seine Natur, fast be- 
ständig trocken, heiter und schön; er hat keinen Nebel- und Schnee- 
tag gehabt, sehr wenig Regentage, wegen der grossen Wärme ein paar 
Gewitter und äusserst wenig trübe Tage; die Frühlingsboten, die 
Schwalben und Störche trafen sehr zeitig ein; die Witterung war 
manchmal ungemein schwül, so dass die Menschen über Mattigkeit, 


Abdominslbeschwerden, Magen- und Darmaffectionen klagten; es war 
offenbar in ihr ein typhöser Anstrich, Typhus und Blattern, die in 
der Stadt epidemisirten, nahmen in diesem Monat stark zu; die dunstige, 
schwüle, wärme Atmosphäre hielt den ganzen Mai hindurch an, der 
sich vom April nur dadurch unterschied, dass er weniger heiter war, 
wenn such weniger excessiv heiss, und, wie ich mich erinnere, die Schn- 
sucht nach einem Gewitter oder einer Abkühlung erregte, eine Witte- 
rung, die den Feläfrüchten ungemein günstig war, so dass man eine 
sehr zeitige Erndte prophezeien konnte, während die Baumblüthe fast 
unbemerkt vorübergegangen war, denn der warme April hatte sie zu 
früh entlockt, und die letzten Tage dieses Monats und die ersten des 
Mai waren kühl, ja sogar schr empfindlich gewesen. Am Schluss 
des Mai waren einige excessiv heisse Tage, denen aber dann ein schr 
kühler Juni folgte, wo zuerst der Wind, der früher zumeist aus Süden 
und Osten gewecht hatte, sich mehr nach Westen und Norden drehte. 
Auch ein Orkan, eine in diesem Monat bei uns fant constante Frachei- 
nung, die gewöhnlich hier um den 8. herum eintritt, fand statt, und 
verursachte, namentlich in den Bergfursten, so z. B. in Reinerz gräm- 
liche Verwüstungen. Die längsten Tage waren die kältesten, was be- 
kanntlich das menschliche Gemüth mit am unangenehmsten affieirt; im 
gunzen Monat konnte man nicht ohne Regenschirm ausgehen, der 
Himmel war immer mit Wolken bedeckt, als ob es gewittern wollte, 
aber es kam nicht zum Gewitter, weil es zu kalt war, Das Sommer- 
quartal ergiebt nach unseren Tabellen eine Durchschnittstemperatur 
+ 13,88, nach Prof, Galle wäre die Norm + 13,09, nach Prof. 
Neumann + 14,25; es war also im Ganzen der Norm entsprechend, 


Darunter Unehelich® 





Um 
en, w, 8 m. w. s. di. 

Januar 2 m BG 2 28 51 175 
Februar 261 28 5 2 20 A 153 
März 326 30 67 0 31 51 167 
April 297 294 581 2 32 54 189 
Mai 366 29 6 50 27 57 220 
Juni 285 281 BB 5 2 236 
Juli 2 9 2 35 a a 52 294 
August 272 284 556 39 40 79 302 
September 246 222 483 31 28 50 195 
October 238 221 459 29 20 49 167 
November 243 207 450 22 28 50 140 
December 217 208 45 22 22 44 1938 
Summe 3327 3119 6446 330 346 6855 2376 


Mit 279 Todtgeborenen würde das eine Sterblichkeit von 6725 
Porsonen auf eine Bevölkerung von 188467 Einwohner geben. Voriges 
Jahr habe ich die Bevölkerung auf 171926 angegeben; am 1. März 
1869 aber sind 7 ländliche Ortschaften mit 14541 Einwohner zu 
Breslau zugeschlagen worden. Die Sterblichkeit würde also nach 
Procenten der Bevölkerung berechnet 1 : 27,73 sein, ja sie würde noch 
etwas ungünstiger ausfallen, wenn ich die polizeilichen Wochenlisten 
zusammenrechne, bei denen inelusive der Todtgeborenen die Summe 
der Verstorbenen 3508 m., 3254 w., also 6792 beträgt. Ich habe 
jedoch Grund zu glauben, dass die Bevölkerungsziffer eine zu niedrige 
ist. Ich habe mehrmals anderswo die amtliche Angabe 189000 ge- 
fonden; ferner reicht die ursprüngliche Ziffer 171926 auf das Jahr 
1868 zurück; die Population wächst aber in Breslau jährlich allein 
durch Zuzug um 3—4000 Menschen, ferner sind allein im letzten 
Halbjahr 4126 Menschen geboren worden, aber uur 3118 gestorben. 
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der Juli bis auf einige Tage regelmässig warm, namentlich um das 
Ende herum, wo eine ganz heisse Periode war, die mit dem 1. August 
ihr Maximum erreichte, der der heisseste Tag des Jahres war, und 
am Abend ein starkes Gewitter brachte. Nach ein paar heissen Tagen 
war aber der ganze August kühl, trübe und regnerisch, so dass der 
ganeo sommerliche Character dieses Monats verloren ging und das Pu- 
blieam vorzeitig aus den Bädern verscheucht wurde, denn sogar hier 
war der Aufenthalt im Freien höchst unangenehm. Daflir entschädigte 
der kühl angefangene September mit einer bis zum Schluss zunehmenden 
Hitze; die letzten Tage waren die schönsten, ungemein warm und auch 
der 4. October schloss sich noch dieser Periode an, denn er hatte 20° 
Wärme, Im Ganzen hatte der Monat eine kalte und eine warme Pe- 
riode, und fast in umgekehrter Ordnung; ums Ende herum wurde er 
beinah winterlich und den 29. fiel fast den ganzen Tag Schnee; der 
November war wie gewöhnlich durchweg nasakalt, ein Gemisch von 
Regen, Sturm, Wind, Hagel, Schnee und Schmuz bis auf ein paar 
kalte, trockene, hübsche Tage; der December war ein verhältuissmässig 
eailder Monat und durch einen gewaltigen Orkan ausgezeichnet; auch 
er hatts viel Feuchtigkeit; um die Weihnuchtsfsiertage aber halbe 
Frühjahrswitterung; vorherrschend war der Südwind, was wohl mit den 
häufigen Erderschütterungen zusammenhängen mag, die in der Nord- 
deutschen Ebene vorkamen. Der Durchschnitt der Herbsttemperatur 
würde + 3,03 sein gegen die Norm von + 2,83; Prof, Neumann 
aber giebt + 6,68 an. 

Die Mortalitätsliste den Jahres 1369 nach den Monaten geordnet, 
ist folgende; 


I 10 1- Do be Be 
oe. ee. 0 4 0 8 7% 80 90, 100 
79 17 s1 46 56 40 40 32 11 1 2x 
70 17 35 42 54 53 42 24 7 3 
101 26 42 63 73 55 55 33 7 1 1x 
54 19 49 52 49 59 45 40 b— 
93 14 61 71 67 52 48 27 5 2 
76 14 37 49 57 34 28 24 8 — 
19 17 33 32 42 22 31 27 5 2 1x 
75 15 26 24 32 28 27 20 6 1 
78 11 35 14 42 32 27 26 3 — 
64 18 38 40 42 29 29 26 oe — 
75 B 34 42 46 39 31 27 8 — 
57 21 41 40 29 35 31 26 6 1 
Bau 197 482 520 559 ABl 437 332 77 11 Ax 


Nimmt man das Minimum der Bevölkerung auf 189—190000 an, so 
würde 1:28 herauskommen; was die gewöhnliche Ziffer Breslaus ist, 
die wir auch das Jahr vorher 1868 gehabt haben. In der Woche 
sind durchschnittlich 130 Personen gestorben; das wäre eine Wochen- 
sterblichkeit von 69 auf 100000, allerdings eine hohe Ziffer, die nur 
in den ungesunderen Städten gefunden wird. Indess müssen wir be- 
merken, dass zu diesem unglinstigen Ausfall zwei epidemische Krank- 
heiten, Typlıus und Blattern mit beigetragen haben und dass das Jahr 
seinem Ende zu sich bedeutend gebessert Int; im 1. Halbjahr ist die 
Sterblichkeit in der Woche noch über den Durchschnitt von 130 bis 
auf 160 und 170 heraufgegangen; im 2. Halbjahe aber, namentlich 
in den letzten Monaten ist sie auf 100 oder wenig darüber herunter- 
gegangen, was also ein Verhältniss von nur etwas über 50 auf 100000 
ergiebt. Um den Unterschied noch besser zu verdeutlichen, setze ich 
auch noch die Quartale und Semester her: 


Darunter Uneheliche „ ı_ 1 2- 2- H- Bo - 1 B— 
m. w. s, mm u. w 2. 30 4 5. #0. 7%. 80. 90. 100 
1. Quartal 865 821 1686 66 70 145 495 259 60 128 151 193 148 140 89 25 5 3x 
2. FR 948 869 1817 90 87 177 645 253 47 137 ı72 173 148 121 91 18 2 
3. Pr 816 793 1609 110 110 220 1791 232 43 94 75 116 82 85 73 14 3 ix 
4. “+ 698 636 1334 73 70 143 445 196 47 113 122 117 103 9 79 20 1 
1. Semester 1813 1690 3503 156 166 322 1140 512 107 2756 323 256 296 261 180 43 7 Bx 
2. rei 1514 1429 2943 153 180 363 1236 428 90 207 197 233 1985 176 152 34 4 1x 
Nach den Krankheiten war die Sterblichkeit wie folgt: 
„Nneheline 0 1— 10—- 20- 20- 10— 80- 66 D- 60 0— 
krankheilaname: m. w, 8. mn w 8 1. Ad. 8. 30. &0, 50. 60. 76. 80. — 50.400. 
. I. Allgemeine Krankheiten. 
Abzehrung. . 361 337 698 98 93 191 527 127 5 s 10 8 7 3 3 — — 
Altersschwäche 66 134 202 — — — u u 2 3 35 118 37 7 
Typhus . 188 162 350 — — — ı 33 34 51 77 59 65 18 T 2 — 
Beorknt . ME ee a a a a en 
Pyümie . 34 23 57 1 1 2 4 4 4 tı 10 11 8 3 1— 
Wochenbett — 44 Ad - - —-- - —_ 2 22 ı6 A _ 
Serofeln . ea 2 3 a ET nn 
Latus 655 703 1368 90 44 193 588 167 4b 92 118 84 87 59 130 30 7 
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Unsbeliche 1 1— 10 = 20- H- 30- 60- 10- 0 0- 
Kraukheilsusne: u. w 5. m. ww 8 ı 40 20. 20. &0, 50, 60. 70. 80. —®P0.100. 
Transport 655 703 1358 99 94 193 533 167 45 92 113 654 87 59 130 39 7 
Gicht und Rheumatismus 7 11 B-— —- .- - 13 2808535 —- 
Syphilis ar ch 1 2 I u oo 1l—- —-— -- 1- — — - —_ 
Wassersucht 4 7117 2 — 2 13 — 3 17172935 2315 2 1 
Krebse . . 48 977 Hi u = l s 14 40 32 33 i4— 
a) Magenkrebs. »33 62 - —-— — — -— 1 25 0 2 65 61i— 
b) Krebs anderer Organe m» 3 1 - — — —-— — — — 11 217 1 3— 
e) Gebäürmutterkrebn . . - 3 3 — — —-— — — 31 51H BB 1 —- — 
Summe aller allgemeinen Krankheiten . . 751 890 1641 101 94 195 542 180 48 103 138 161 149 115 152 45 8 
I. Verdauungskrankheiten. 
Zahnleiden . 8 6 NM — I 1 9 I 10 u 0 oo -—— 
Magendarmeatarrh 196 201 397 54 51 105 342 45 Ile. _— Ei) 3 3 — 
Durchfall 7 4 il — — — de a mo a a = 
Ruhr , . 2 ı 3 1 — l 12 lo 
Brechdurchfall . 6 55 19 5 2 797090  —— — — 1 TI —- 
Unterleibsentzündung . . 77593 0% — — — 1686 9 5 ı 0 56—— 
Leberkrankheiten . » =: =... 27 3: DB — 1 —- — 35 1 14193 1—- — 
Gelbsucht . . 10 9 19 3 3 6 15 I —- — 1 2 —- — 
Summe aller Vekumsgpkuiidier 348 365 716 73 77150 462 82 10 23 19 35 19 2 17 3 — 
1. Respirations- und Cireulationskrankheiten. 
Keuchhusten . 21 3364 280 BU -— — —  — — 
Bräune . em in Le 38 St a aB—B ı 5 2 —- —- 1 — I — — 
Lungeneatarrh. 2 20.» 0 6 138 12 7190 82 2 4 3 5193 9 2 — 
Lungenentzündung . 2 2 20.“ a7 4211 268 9050 0 2 23 021 m 
Kohlkopfsschwindsucht . 22 3 — — —  - — 51 106 I) —-— —- — 
Lungenschwindsucht . . 381 302 693 3 2 5 11 46 657164 165 126 8 3 6 1 — Ix 
Chronische Lungenleiden . 18 9% 208 — — — 45413933534 933815 2 — 
Stickfluss 159 152 3 2 9 2313 8 83 2 814 35335418 298 — 
Blutung. - . » =» 21 113383 — — ı 218 ı1ı 44 2 2—— 
Herzklopfen . . .» . Bs5I ı ıı 223 a 5 BB da at 27 
Summe Ki Beschailis: Ürschllssskrankheien 1066 898 1964 36 38 74 277 293 83 261 269 271 201 191 100 17 — Ix 
IV. Nervenkrankheiten, 
Gehirmentzündung . E 2? 316585 ı 5 td T7T7 8 Ta 3 A 1 — — — 
Gehirnleiden - 2 2 2 2 2 2. „3592 ı 2 3 81 2 TR AUBS5 2 5 2 — 
Kim -» 2 sn. 6 535 454 1019 100 116 216 Sa 16 36 A 22 — — 1—- — 
Schlagfluns . “ 131 120 251 8 3 1 59 13 2 13 31 39 46 32 7 1 ix 
Geisteskrankheiten ö . 9 7 1 -— —- u — 1 » a5 2 — —- — 1 
Rückenmarkskrankheiten . . 22 14 EB me 2 2 3 — 5 5 710 2— — 
Säuferwahnsinn Pe 3 0 — 3 — — -— - —  _ 3198 3— —- 
Selbstmord . ee ee 27 2 29 _-— —--0-- —_ — 99693 1 —— — Ar 
Summe aller Nervenkrankheiten — — 466 735 ToB1 117 138 2a8 D77 376 10 50 Ti 
V, Exantheme. 
Blattern Fe a 93 100 193 7 4 ı 56 64 922 23 8 8 3 —  — 
Scharlech . . > 2 2 0... 15 12 27 1 — 1 8. S1 2 ı Vu un u 
Masem ». » » 2 2 er 2 0.“ A 2 3 bb — 1 2 — i lu u u u 
Friesel . Pa ar Er — 1 vo —— lu u u 
Schwänmehen . ir a are a 1 3 4 1 1 2 In oo _ -—— 
Schälblattern AR . 2 — 2 on 1 lo. .c— 
Summe aller Exantheme ı13 119 232 © 5 14 64 8 2 4 5 8 6 83 — _ _ 
VI. Aeussere Krankheiten, 
Bien; 070: aan a are nm 1 23902 1 3 12 02 02 - 3- 123535 I1—— 
Band . «= 2 2 0 .2.0% . 10 7 11 — —-— — 3 — t 2 i 3 2 4 I— — 
Gele 2» 2 2 0 2 20. + 14 13 2717 — ı 1 r | 4 7 4 1 2 2 2 3 — — 
Summe der äusseren Krankheiten. . 4 231 2 2 4 7 a b5beym T—- 
Summe aller Krankheitsgruppen. 
Allgemeine Krankheiten. . . 751890 1641 101 94 195 542 180 48 104 138 161 149 115 152 45 8 
Respiratione- und Cireolationskrankheiten 1066 898 1964 36 38 74 277 293 83 261 269 271 201 191 100 17 — Ir 
Verdauungskrankheiten . x » 2.» 348 368 716 73 77150 482 82 10 23 19 35 19 2 17 3 — 
Nieren- und Binsenkrankbeiten.. ss 4 2 — — —- —- 93 612 Bi 18 9 2 — 
Nervenkrankheitn . . . 886 735 1621 117 128 245 977 275 19 39 41 77 69 70 41 9 2 2x 
Erantheme, . . Fa a 13 19 322 9514 4 5858 2 4 5385893 — - — 
Asussere Krankheiten eek 1 2893 2 21a ve Ebbe 1-— — 
Verumglickt . » 2 2 2 0 0 2 0. 6 9 6. ı 2 3 717% 9 1ı 2 6 I Li ix 
Missbildungen . . . » » KERrAEN 2 2 4 Ad 1 Bm om om m 
Olıne Krankheitsnamen . . . 8 2 0 — — —__ —_ —_ _. 43 31 —-—— 
Summe . a 3327 3119 6446 339 346 685 2376 940 197 482 520 588 451 437 332 77 11 4x 


Wie man aus den mitgetheilten Tabellen ersieht, weisen die 
Respirations- und Circulationskrankheiten die höchste Ziffer in der 
Sterblichkeit auf: sie machen beinah 30 pCt. derselben aus, also nicht 
ganz den dritten Theil; die allgemeinen Krankheiten und die Nerven- 


machen jede 24—25 pCt. aus, also beinah den viertern 
Verdauungskrankheiten machen 10 pCt. aus; die ncutera 
3—4 pCt; bleibt für die Nierenkrankheiten, äusserera 
und die Verungllickten bei jedem etwas über I pCt., beinalı 


krankheiten 
Theil; die 
Ezantheme 
Krankheiten 


2 pCt. Greifen wir die wichtigsten Krankheiten heraus, so ist die 
grösste Sterblichkeit bei den Krämpfen, nämlich 15 pCt., dann kommt 
die Schwindsucht, nämlich Kehlkopf- und Lungenschwindsucht zu- 
sammengerechnet, nämlich 714, das sind 11 pCt, daun die Abzehrung 
18 pCt, der Magendarmeatarrh mit fast 6 pCt, der Typhas mit 5 pCt, 
der Stickäuss mit 4,6 plt., der Schlagfuss 3,7 pCt., die Lungenent- 
zündung 3,5 pCt., chronische Lungenkrankheiten 3 pÜt., Altersschwäche 
3 pCt., Blattero 2,9 pÜt., Gehirmentzündung 2,5 pCt., Herzkrankheiten 
2,4 pCt., Krebaleiden 2,1 pÜt., Lungencatarrh auch 2 pCt., Brech- 
durchfall und Dorchfall zusammen 1,9 pÜt., Wassersucht 1,7 pCt, 
Unterleibsentzündung 1,5 pÜt., Nieren- und Blasenkrankheiten 1,5 pCt., 
chronische Gehirnleiden auch 1,5 pÜt., Verunglückt 1,3 pCt., Bräune 
1,3 pCt. (38 pCt. von den Bräunekranken sind diphtheritische), Leber- 
krankheiten 0,9 pCt., Keuchhusten 0,9 pCt., Pyämie 0,8 pÜt., äussere 
Krankheiten beinah 2 pCt, Die noch fehlenden wenigen Procente 
kommen auf die übrigen Krankheiten und die Todtgeborenen, welche 
letztere allein 4 pCt. ausmachen. Die drei Krankheiten Lungenschwind- 
sucht, Abzehrung und Krämpfe machen allein beinah 40 pÜt. der ge- 
sammten Sterblichkeit aus, wenn man die Todtgeborenen abzieht. 

Wenn man die Sterblichkeit nach den Lebensaltern betrachtet, so 
wachen nach Abzag der Todtgeborenen die Kinder im 1. Lebensjahr 
37 pCt. der gesammten Sterblichkeit ans; die von 1-20 Jahren 
14,7 plt., in Summa macht also die gesammte Kindersterblichkeit 
etwas über die Hälfte der ganzen Sterblichkeit ans. Das Alter von 
10—20 ‚Jahren verhält sich am günstigsten, denn es lieferte nur 
3 pCt., das von 20-30 Jahren beinah 8 pCt, das von 30— 40 Jahren 
gerade 8 pCt, das von 40—50 Jahren etwas über 9 pCt., das von 
5060 Jahren nicht ganz 8 pÜt., das von 6070 Jahren beinah 
7 pCt., das von 70—80 Jahren eirca 5 pÜt., das vun B0—90 Jahren 
wenig über I pCt., von 90—100 Jahren 0,2 pCt., über 100 Jahre 
ist keiner vorgekommen. Bei vieren war das Alter nicht angegeben. 
Zwischen 4050 Jahren ist mit Ausnahme der Kindersterblichkeit das 
Maximum der Sterblichkeit. 

Zu den einzelnen Krankheiten habe ich zu bemerken, dass in der 
Rubrik Abzehrung mehrere Diabetische, Anämische, au Darmachwind- 
sucht verstorbene ältere Personen und eine in den dreissiger Jahren 
befindliche Bleichstichtige gewesen sind; ich will hier beiläufig noch 
bemerken, dass ich unter dem Titel Abzehbrung auch die bald nach 
der Geburt an Lebensschwäche verstorbenen Kinder einbegriffen habe, 
was andere Statistiker zu einer besonderen Krankheitscategorie machen; 
bei der Altersschwäche habe ich bemerkt, dass sie mehrmals sich 
mit dem Mngendarmeatarch vergesellschaftet, und unter der Rubrik 
Magendarmcatarrh wird man mehrere sehr hochbetagte Personen finden. 
Nicht minder habe ich bemerkt, dass mehrere der an Altersschwäche 
verstorbenen Personen gleichzeitig einen äusseren Schaden, x. B. Kuochen- 
brüche erlitten hatten. Die Todesursache war aber in solchen Fällen 
die Decrepidität. Auffallend ist es, dass bei zwei Personen der Ma- 
rasmtus schon #0 frühzeitig, in den vierziger Jahren, aufgetreten ist. 
Die Blutung ist eine achr zusammengesetztoe Rubrik; sie enthält Lungen- 
blatungen, Magenblutungen, Gebärmutterblutungen in und ausser dem 
Wochenbett, Blutungen aus der Nabelschnur und Blutungen aus chi» 
rurgischer Ursache; doch haben die Lungenblutungen ein entschiedenes 
Usbergewicht, Zur Bräune habe ich noch eine Parotitis gerechnet; 
das Verhältniss der häutigen zur Rachenbräune habe ich oben schon 
angegeben. Das entschiedense Uebergewicht des späteren Kindesalters 
zu dem 1. Lebensjahre ist sohr bemerkenswerth; im letzteren starben 
17, von 1—10 Jahren 67; Diphtheritis kommt noch eher im 1. Lebens- 
jahre vor, als echte Bräune; bei dem Brande ist ausser den carbun- 
culösen Affeetionen mehrmals der Decubitus, der als Todesursache ver- 
zeichnet war, mitgerechnet; ferner mehrere Frostschüden und ein paar 
chirurgische Krankheiten, die brandig geworden sind, wie Zerschmette- 
rungen und Geschwüre; der Brechdurchfall hat diessmal keine erwachsene 
Person ergriffen. In der Rubrik Caries finden sich viele Golenkver- 
eiternngen und Knochenentzündungen, auch Phosphorneerose; zur Gelb- 
sucht habe ich einen Fall von Schwarzsucht ala leterns niger dazu ge- 
rechnet; zur Gehirmentzündung babe ich einen Fall von innerer Ohr- 
entzündung hinzugefügt; bei den Gehirnleiden sind Gehirngesehwäülste 
mitgerechnet; ein Geisteskranker hatte gleichzeitig acute Miliartuber- 
eulose. Unter den Herzkranken befanden sich 38 plötzliche Toreställe 
von Herzlühmung und 10 eyanotische Kinder im 1. Lebensjahr; in 
mehreren Füllen war angegeben, dass die Herzkrankheit aus Gelenk- 
rheumatinmus entstanden ist; in einzelnen Fällen war sio als Anou- 
rysma, Klappenfehler, Embolie näher specißeirt; mehrmals war sie mit 
Morbus Brightil, andern Nierenleiden und Wassersucht vergesellschaftet; 
unter der grossen Zahl von Krämpfen sind ein Fall von Magenkrampf 
und mehrere Fälle von Trismus und Tetanus. Bei den Kehlkopfleiden 
ist das Uchel einmal als Kehlkopfgeschwulst und einmal als Kehlkopf- 
fistel müber specificirt. Zum Magenkrebs habe ich auch eine Magen- 
perforation und einen Fall hinzugerechnet, wu blos Schlingbeschwerden 
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angegeben waren, wo sich also vermuthen lässt, dass Careinom des 
Desophagus gemeint ist. Unter den krebsartigen Affestiunen anderer 
Organe befindet sich ein Careinom des Halses mit Glottisiklem; mehrere 
betreffen die Schädelknochen oder das Gesicht, aber auch eine Elephan- 
tiasis des Oberschenkels gehört dazu; zu den Leberleiden habe ich 
einen Fall von Hämorrhoiden gerechnet; an Masern ist eine 38jährige 
Frau gestorben, die gleichzeitig die Pocken hatte; bei der Pyämie sind 
mehrere Wundfleber und Congestionsabscasse; in der Rubrik Rheuma- 
tismus befinden sich 3 Gichtkranke, alle aus deinselben Monat. Vun 
den Selbstmördern sind die Moisten Erhängte, dann kommen die durch 
Erschiessen oder Ertrinken; bei den Verunglückten sind ein paar Ver- 
gftungen, eine darunter mit Carbolsiure und ein von der Mutier er- 
mordetes Kind, 4 Erfrurene, von denen 3 auf den 20. Januar kommen, 
wo eine Kälte von 18° war. Unter den Schlaglüssen ist ein Sonnen- 
stich. Von dem Typhus mass der Petechialtyphus getrennt werden 
als besondere Epidemie, die 151 Persouen weggerafft hat. Er war 
aus dem vorigen Jahr herübergenommen, und hat bis zum Juli ange- 
halten; bis inclusive Juli sind 291 Personen am Typhus verstorben, 
d.h, 83 pCt. der im ganzen Jahre daran Verstorbenen, vom Juli ab 
ist der Typhus als gastrisches Fieber oder Abdominaltyphus aufge- 
treten; der Petechialtyphus hat sich zumeist aus einem und demselben 
Bezirk recrutirt, wo das Jahr vorher die Rocurrens gehaust hat, und 
wo das ärmste Proletariat wohnt. Der Merkwürdigkeit wegen erwähne 
ich noch, dass sich unter den am Norvenfieber Verstorbenen ein Kind 
von 1 Tag befindet, Unter den im Wochenbett Verstorbenen ist eine, 
an der der Kaiserschnitt gemacht worden ist. 

Wir wollen nun den Antheil der einzelnen Lebensalter an der 
Sterblichkeit wenigstens bei den wichtigsten Krankheiten angeben, d. h. 
bei denen, die die meisten Menschen wegnehmen. Bei der Abzehrung 
fallen 76 pÜt. alier an der Krankheit Gestorbenen auf das 1, Lebens- 
Jahr; bis zum 10. Jahre sind 94 pCt. verstorben; bei der Altersschwäche 
fallt die Sterblichkeit fast ausschliesslich in die drei Decennien von 
60—90 Jahren; das von 70—80 Jahren enthält allein 58 pCt. Bei 
dem Typhus füllt das I. Lebensjahr ganz aus; von 1—60 Jahren sind 
92 pCt, davon füllt der grösste Theil wiederum in das Decennium 
von 30—40 Jahren, oder 22 pCt. aller an dieser Krankheit Verstor- 
benen, gerade so viel, ala von 1—20 Jahren daran gestorben sind, 
Bei der Pyümie fallen 56 pCt. in das Alter von 2050 ‚Jahren. Bei 
der Wassersucht fallen 60 pCt. in das Alter von 4070 Jahren. 
Bei dem Magendarmentarrh starben 86 pCt. im 1. Lebensjahre, 11 pÜt. 
von 1— 10 Jahren, in Summa also 97 pÜt. An Brechdurchfall 82 pCt 
im 1, Lebensjahre, 16 pCt. von 1—10 Jahren, in Summa 98 pCt. im 
kindlichen Lebensalter; bei der Unterleibsentzündung fallen 50 püt. 
auf das Alter von 20—50 Jahren; bei den Leberleiden 50 pÜt. auf 
das Alter von 40—60 Jahren; die an Keuchhusten und Bräune Ge- 
storbenen fallen fat alle in das Kindesalter; bei dem Lungencatarrh 
fallen 72 pÜt. in das Kindesalter; bei der Lungenentzündung etwas 
über 40 pCt. auf das Kindesalter und einige 50 pCt. auf die $ De- 
cennien von 20— 70 Jahren; bei der Schwindsucht fallen etwa fast 
24 pCt. eben so auf das Alter von 20—30 wie von 30-40 Jahren, 
das wäre schon fast die Hälfte, fast 18 pCt. fallen auf das Alter von 
40—50 Jahren und 18 pCt. auf das Alter von 1—20 Jahren und 
ebenso viel auf das Alter von 50—40 Jahren; bei den chronischen 
Lungenleiden fallen 84 pCt. auf die Altersstufen von 2070 Jahren 
und vertheilen sich fast gleichmässig auf die einzelnen Decennien; bei 
den Herzkrankheiten fallen füst 50 pCt. auf das Alter von 40—70 
Jahren; bei dem StickAuss fallen 25 pCt. auf das 1. Lebensjahr, 40 pCt. 
auf das Kindesalter überhaupt, und 50 pÜt. auf das Alter von 40-50 
Jahren; bei der Gehirnentzündung fallen fast 40 pCt. auf das 1. Lebens- 
jahr, 47 pCt, auf Alter von 1—10 Jahren, in Summa also 87 pCt. 
auf das Kindesalter; bei den chronischen Gehirnaffectionen fallen etwa 
30 pCt. auf das Kindesalter, und etwa 40 pCt. auf die Decennien von 
40-70 Jahren; bei den Krämpfen 82 pCt. auf das 1. Lebensjahr, 
16 pCt. auf «as Alter von t—10 Jahren, 98 pCt. also auf das Kindes- 
alter; der Schlagfuss zeigt 25 pCt. im Kindesalter, 59 pCt. im Alter 
von 40—50 Jahren, veribeilt sich ziemlich gleich anf die einzelnen 
Deceunien, am stärksten int das Alter von 60-—70 Jahren vertreten; 
bei den Nierenkrankheiten kommen 40 pCt. auf das Alter von 50—70 
Jahren, sonst ziemlich gleich vertreten, bis auf das 1. Lebensjahr, wo 
sie ganz fehlen; bei den Blattern fallen 62 pCt. aufs Kindesalter, dabei 
etwas mehr auf die vorgerickteren Kinderjahre als auf das 1. Lebens- 
juhr, ausserdem 28 pCt. auf das Alter von 20—40 Jahren. Von den 
allgemeinen Krankheiten überhaupt entfallen 33 pCt. auf das 1, Lebens- 
jahr, I1 pCt. auf das Alter von 1—10 Jahren, in Summa also 44 pCt, 
auf das Kindesalter, fast 50 pÜt. kommen auf das Alter von 20-80 
Jahren, am stärksten ist bei diesen meist constitutionellen Krankheiten 
das Alter von 40--50 Jahren vertreten. Von den Verdauungskrank- 
heiten entfallen 67 pCt. auf das 1. Lebensjahr, 11 pCt, auf das Alter 
von 1—10 ‚Jahren, also 78 pÜt. auf das Kindesalter; es bleibt somit 
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nicht viel für die übrigen Lebensalter; dus von 40— 50 Jahren ist 
noch am stärksten vertreten, etwa mit 5 pCt. — Von den Bespirations- 
und Cirenlationskrankheiten entfallen 15 pCt, auf das Alter von D—1 
Jahren und ebenso viel von 1-—-10 Jahren, zusaınmen auf das Kindes- 
alter 30 pCt., 60 pCt. entfallen auf die Zeit von 20—70 ‚Jahren die 
höchsten Ziffero und fast gleich viel auf das Alter von 30—40 Jahren 
und von 4050 Jahren. — Von den Nervenkrankheiten entfallen 
60 pCt. auf das 1. Lebensjahr, 23 pCt. von 1—10 ‚Jahren, also 83 pCt. 
auf das Kindesalter, 13 pCt, dann noch auf das Alter von 4070 
Jahren, das von 40—50 Jahren dabei am stärksten vertreten. Die 


Unter der Todtenzahl befinden sich 339 m., 346 w., in Summa 
635 unsheliche Kinder, alle ip Alter von 0—10 Jahren, sie machers 
fast 10 pCt, der gesammten Sterblichkeit und 20 pCt. der Kindersterb— 
lichkeit ats. Von ihnen sind an Abzehrung 199, an Krämpfen 216. 
an Magendurmcatarrh 105, an Drechdurchfall 37 gestorben. Dies 
Summe derselben macht allein 80 pCt. aller verstorbenen unehelicherm 
Kinder nus. 


Ich füge nun noch eine Tabelle an, in welcher ich das verschie — 
dene Verhalten der Sterblichkeit nach den einzelnen Monaten, weiig— 


acnten Exantheime gaben beinah nach 70 pCt, für das Kindesalter. 


stens bei den wichtigsten Krankheiten zusammenstelle: 


Krankheiten: dan: Febr. Mürz: Aapıilı Mai Juni: Jul: August: Sept.: Oct, : Nov.: Dee. : 
Abzehrung . 59 58 55 45 60 70 72 67 72 55 44 41 
Alterschwäche . rer 17 25 15 20 17 11 13 19 16 19 15 15 
Tu. 2 22er 51 48 54 46 33 25 N) 15 17 6 12 
sen, 19 13 22 22 28 49 67 66 34 32 21 23 
Brechdurchfall . 1 2 - 3 7 16 27 44 9 7 2 1 
Keuchhusten 3 2 7 > 3 5 11 7 11 3 3 4 
Präune . “ 12 12 8 b 6 4 Ei) 3 4 3 8 12 
Lungenkrankheiten ‚ 17 19 22 15 14 7 5 4 10 8 11 6- 
Lungenentztiodung. . 24 19 33 23 30 16 16 5 16 24 19 16 
Lungen- und Kehlkopfschwindsucht 66 56 82 78 63 53 42 46 47 52 63 56 
Chronische Lungenkrankheiten . 13 12 17 22 23 20 16 10 15 13 20 15 
Herzkrankheien - . » +... 13 16 19 12 13 18 7 11 E) 18 13 15 
Stickflus . . 30 32 al 23 27 22 23 17 21 20 24 26 
Gehirnentzündung . E) 16 14 13 24 13 15 17 8 ö 13 12 
Krämpfe. . 80 70 76 55 110 97 106 127 81 64 56 64 
Schlagfluss . 21 13 22 33 17 18 13 25 16 22 20 26 
Blattern .. 18 21 26 31 47 19 9 6 6 1 4 ) 
Allgemeine Krankheiten . P 149 166 166 141 156 143 136 125 130 123 112 94 
Verdaunngskrankheiten 37 25 46 37 56 57 119 124 60 52 35 40 
Respirationskrank heiten 185 170 234 156 192 149 137 107 135 145 172 152 
Nerrenkrankheiten A 121 117 129 175 170 145 157 185 123 106 100 110 
Ezantheme . » 2 2 200. 28 22 28 33 49 23 11 7 10 8 8 6 


Wie man aus diesen Tabellen ersieht, fällt bei den Respirations- 
krankheiten das Maximum in das Frühjahr, bei den Verdauungskrank- 
heiten in die heissen Monate und ebenso verhalten sich die Nerven- 
kraukheiten, die allgemeinen Krankheiten und die Exantheme, in welche 
Groppen die beiden Krankheiten, die voriges Jahr 1869 hier epidemisch 
grassirt haben; sie haben ihre Acme zu Anfang des Jahres und im Früh- 
jahr gehabt; sonst fallen die Abzehrung ebenso wie die Krämpfe, welche 
Krankheiten die hauptsächlichsten Todesursachen der Kinder abgeben, 
mit ihrem Maximum in die heissen Monate, wohia die ebenfalls zur 
Kindersterblichkeit am meisten beitragenden Krankheiten, der Magen- 
darmestarrh und der Brechdurchfall gehören. Wenn man die Krank- 
heitsgruppen nach den (Quartalen zusammenrechnet, wird man am deut- 
lichsten den von der Witterung herrorgebrachten Unterschied gewahr; 
Allgemeine Krankheiten Winter 481, Frühling 440, Sommer 391, 
Herbst 319. Verdauungskrankheiten 108, 180, 313, 127. Respi- 
rativns- und Circulstionskrankheiten 589, 527, 379, 469. Nerven- 
krankheiten 367, 390, 465, 316. Exantheme 73, 105, 28, 22. Der 
dritte Theil der an Magendarnıcataırh Verstorbenen fällt in die 2 Mo- 
nate Juli und August; 60 pCt. der an Brechdurchfall Verstorbenen 
auch in die Monate Juli und August; 40 pCt. der an Krämpfen Ver- 
storbenen fallen auf die heissen Monate Mai bis August; bei der Al- 
zehrung ist das Verhältuiss nahexu ebenso; die ganze Kindersterblich- 
keit füllt überhaupt mit ihrem Mazimum in die heisse Zeit, gewöhnlich 
in den August. 

Auch dieses hier durchgenommene Jahr 1869 giebt einen Beweis, 
dass, wenn die Sterblichkeit zu gewissen Zeiten eine unmässige Höhe 
erreicht, die Ursache dieser Erscheinung zumeist in socialen Ucbeln zu 
suchen ist, die zwar eine constante Wirkung äussern, wie wir diess 
z. B. an der Lungenschwindsucht oder an der Kindersterblichkeit sehen, 
welche beide jeder Zeit grosse Opfer erfordern, manchmal aber wiederum 
auch noch besonders zum Durchbruch kommen, wie x. B, in der durch 
Noth und Elend erzeugten Typlusepidemie oder in der um die Summer- 
zeit erheblich auftretenden Zunahme der Kindersterblichkeit, welche 
für die mangelhafte Pfege der Kinder Zeugniss ablegt, und deshalb 
gerade dann am stärksten hervortritt, wenn die diätetischen Verstösse, 
wie namentlich bei heisser Witterung, sich am schwersten zu rächen 
pflegen. Es ist klar, dass Alles, was zur Milderung der Noth der ar- 
beitenden Classen geschieht, einen wesentlichen Einduss auf die Mor- 
talität haben muss; die Einrichtung von Velksküichen zum Zweck, der 
Armuth eine billige und gesunde Nahrung za verschaffen, halten wir 
für einen segensreichen Fortschritt; es wäre zu wünschen, dass auf 
die Wohnungen der ärmeren Bevölkerung mehr Rücksicht genomien, 
und namentlich der Anhäufung in beschränkten und ungesunden Räumen 
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mehr vorgebeugt würde; ein anderes verbesserungsfähiges Uebel ist dies 
mangelhafts Verpflegung der unchelichen oder Kostkinder. 


Neueste sanitätische Berichte aus den Niederländischen 


Colonien. 
Yon 
Dr. Friedmann. 


lSchluss aus No. 3.1 


D. Die Küste von Guinea im Jahre 1868. 


Au der westafrikanischen Küste besitzen die Holländer und Eng- 
länder ein ausgestrecktes Land, welches in Bezug auf sanitätische = 
hältnisss alle Nachtheile eines von frischen Seewinden und dem Pasaate 
wenig darchströmten, dabei niedrig gelegenen und mit Sümpfen ver- 
sehenen Tropenlandes in sich vereinigt. Die Temperatur steigt dort 
sehr häufig auf 30—32’R, im Schatten, endemische Fieber wirken 
sehr nachtheilig auf die Einwohner und noch mehr anf die dort sich 
aufkaltenden Europier und der Aufenthalt an der Küste von Guinea 
wird auch von der Regierung so sehr als ungesund erachtet, dass die 
dahin gesandten Beamten und Officiere schon nach 5 Jahren Anspruch 
auf Pensivn haben, während solches in den übrigen Colonien erst nach 
20jährigem Dienste der Fall ist. 

Die Sterblichkeit nuter der aus 170 Mann bestehenden Besatzung 
ist, obgleich der grilsste Theil aus Afrikanern besteht, ziemlich be- 
deutend und auch die Officiere und Beamten sind in der Regel nach 
kurzem Aufenthalte in der Colonie genöthigt, zur Herstellung ihrer 
Gesundheit nach Europa zurückzukehren. Es fehlen leider genaue 
Tabellen über die Mortalität und Morbilität der Truppen und der Be- 
völkerung. Wir finden Folgendes in den Berichten von 1867 und 
1868: „Der Gesundheitszustand unter den europäischen Beamten und 
Offizieren war während der beiden Jahre im Allgemeinen sehr ungünstig. 
Zwei Beamte und der Capitän der Desatzung starben Anfangs 1567, 
während auch im Jahre 1568 ein Beamter und ein Officier der See— 
macht starben, (Die Gosammtzahl der Serofficiere bestand nur aus 
6-8.) Mehreren Beamten musste Urlaub ertheilt werden, um im 
Niederland sich curiren zu lassen. Auch kamen mehrere Deamte vom, 
den übrigen Orten nach Elmina, um dort einer ärztlichen Behandlungs 
sich zu unterziehen. Von den an der Küste wohnenden Europiern 
unterlagen ebenfalls Mehrere.‘ 

Erwägt man nun, dass auch die afriksnischen Besitzungen deu 
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Mutterlande nur peeuniäre Verluste alljährlich einbringen, s6 wird man | wensch der ganze Apparat 1) aus einem durch sämmitliche Etagen eines 


noch mehr als bei der Colonie Surinam sich wundern, dass die Re- 
gierung noch stets den Besitz eines Landes behauptet, das in jeder 
Hinsicht dem Mutterlande nur lästig ist und Nachtheile verursacht. 
Würden überhaupt die Bestrebungen der Individuen sowohl als der 
Regierungen stets nach dem wahren und wirklich Nützlichen und 
Wünschenswerthen gerichtet sein, so würde ein grosser Theil der 
menschlichen Vebel und der menschlichen Noth auf ein Minimum sich 
redueiren, 
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Medicinisch-ätiologischer Verein zur Erforschung und 
Vernichtung von Krankheitsursachen. 
Sitzung vom #3. Februar 1870, 
Vorsitzender: Dr. A. Th. Stamm. Schriftführer: Dr. Jul. Beer. 


Als Gast anwesend Dr. Lehmann aus Bad Oeynhausen. 

Als auswärtiges Mitgliel hat Herr Oberstabsarzt Dyos in Hildes- 
heim im Manuserigt eine Arbeit über Diphtheritis eingesendet, welche 
vom Vorsitzenden zum Referat gestellt wird, 

Ebenso theilt Stamm eine Zuschrift des Prof, Dr. Richter in 
Dresden an den Verein mit, worin derselbe anzeigt, dass sich daselbst 
auch ein Verein für öffentliche Gesundheitspfiege gebildet habe, von 
welcher Thatssche mit Interesse Keuniniss genommen wird, Prof, 
Richter und Küchenmeister sind im Vorstande, und hat sich der 
Verein bereits einer Petition an den Reichstag des norddeutschen Bundes 
über: „Vorlage eines Gesetzes hetrefiend die Verwaltungs-Organisation 
der öffentlichen Gesundheitspfiege im norddeutschen Bunde“ ange- 
schlossen. 

Nach vollständiger Verleaung der Petition durch den Vorsitzenden 
tritt der Verein derselben einstimmig bei und begrüsst die Begründung 
des Dresdner Vereins durch freudige Acclamation. 

Hierauf wird an Stelle des durch anderweitige Berufsgeschäfte 
verhinderten Dr. Fürstenheim per acelamationem Dr, Lövinson 
zum zweiten Schriftführer gewählt und erklärt sich zur Annahme bereit. 

Der daranf von Dr. Lövinson gehaltene Vortrag: „Ueber die 
Ursachen nnd die Behandlung einiger Infeotionskrank- 
heiten, mit besonderer Rücksicht auf ihre parasitäre Natur 
und mit mieroacopischen Demonstrationen,‘ gab zur Einleitung 
auf den zum 7, April angekündigten mycologischen Vortrag von Prof. 
Hallier aus Jena eine gedrängte Uebersicht des gegenwärtigen Stand- 
puncten der Wissenschaft zur vorliegenden Frage, Der Vortragende 
hielt es, um dem Vereine die höchst möglichste Unbefangenheit diesem 
Gegenstande gegenüber zu wahren, für zweckmässig, zunächst die von 
Prof. De Barry in Halle vertrötene Ansicht von der Natur und Be- 
deutung der Schmarstzerpilze darzulegen und die von botanischen 
Autoritäten festgestellte Entwickelungsgsschichte derselben in Kürze 
auszuführen. Sodonn deutete er, auf Grund seiner eigenen Unter- 
suchungen darauf hin, dass es besonders bei drei Infectionskrankheiten: 
der Diphtheritis, der Syphilis und der Caries dentium, welche 
lotztere gewöhnlich weder überhaupt für eine Krankheit und noch viel 
weniger für eine Infectionskrankheit gehalten wurde, während sie in 
der That eine der am weitesten verbreiteten wäre und höchst nach- 
theilig auf die Existenz Tausender einwirke, wahrscheinlich den exactesten 
Beweis für ihre parasitäre Natur liefern werde, und sich diess für 
einen ausführlichen künftigen Vortrag vorbehalte. Zum Schlusse de- 
monstrirt er an einigen 20 Präparaten unter dem Microscope die Formen 
verschiedener Schimmel- und Hefenpilze, sowie von ihm und dem ver- 
storbenen Dr. Klotzsch cultivirte Zahncaries und Diphtheritispilze; und 
bewies an einigen direct aus seinem eigenen Kinne gezogenen Bart- 
hanren die Entstehung der Sycosis durch Uebertragung von Sporen aus 
cariösen Zähnen, Schluss der Sitzung 10 Uhr. 

Dr. Julius Beer. 


Sitaung vom 3. März 1870. 
Vorsitzender: Dr. A. Th, Stamm. Schriftführer: Dr. Lövinson. 

Als Gäste anwusend Med.-Rath Dr. Günther aus Zwickau; Dr. 
Kraus aus Teplitz; Dr. Stabel aus Kreuznach; Stud. ph. Eidam 
aus Nürnberg. 

Auf der Tagesordnung stand zunächst der Vortrag des Med.-Rath 
Dr, Günther: „Ueber eine Verbesserung des Tonnensystems 
und einen selbatthätigen Abortvrerschluss." 

Schen auf der Naturforscher Versammlung in Dresden hat der 
Vortragende auf einige Verbesserungen hingewiesen, die seitdem in 
seinem Hause in Wirksamkeit sind, s0 dass er aus eigener Erfahrung 
zu urtheilen vermöge. Er reichte darauf bezügliche Abbildungen herum, 


scellen. 


Hauses durchführenden Schlotte, der, zum Dache hinausgeführt, dort 
mit einem Essenkopfe ende; 2) aus dem von jedem Cabinette der ver- 
schiedenen Etagen einmündenden Abfallrchre; 3) aus einer besonders 
construirten Tonne; 4) aus dem für diese bestimmten Gewölbe nnd 
5) aus dem Abflussrohre und der fortwährend nachgespülten Schleuse 
besteht. Die zur Aufnahine der festen und flüssigen Exeremente die- 
wende Tonne ruht auf einem kleinen Wagen, und ist durch einen drei- 
eckig gestellten Diviseur von eigentlillmlicher, aber vollständig bewährter 
Construction getheilt, Weniger vullständig bewährt hat eich die Saug- 
kraft des Esseukopfs, der durch Luftrerdinnung wirken soll, jedoch 
bei verschiedenen Umständen, besunders bei dicker Luft und bei nicht 
vollstäudigem Verschluss des unteren Gewölbes Geruch in die einzelnen 
Cabinette dringen lasse. Diesem Uebelstande werde am besten da- 
durch abgeholfen, dass die Summe der (Querachnitte der Einfallsöffnungen 
den (uerschoitt des Hauptschlotts nicht übersteigt und durch einen 
selbatthätigen Abortverschluss, welcher durch Abbildung in natürlicher 
Grösse zur Anschauung gebracht wurde und in der Strafanstalt zu 
Zwickau practisch eingeführt sei. Diese Vorrichtung koste in Guss- 
eisen in Lauchhammer 2'/, Thlr., doch werds sie auch in Thon in 
der Frokentscher'schen Fabrik ausgeführt. Um zu verhindern, dass 
die Massen sich nicht längs der Wände des Schlotts hinunterzögen, 
sondorn mehr in der Mitte hinunterfielen, müsse der Schlott nach 
Kropp mindestens 14 Zoll weit sein, und um das untere Gewölbe 
völlig luftdicht zu verschliessen, habe sich ein Gummiverschluss be- 
währt, sowie zur Verhütung des Einfrierens eine Belegung mit Fila. 
Beim Abfabren der Tonnen sind verschiedene Vorsichtsmaassregeln zur 
Verhütung des Durchsickerns des Urins anzuwenden und so ist dieses 
Tonnevaystem nunmehr für die daru einschlägigen Verhältnisse das 
möglichst günstigste, 

Bei der darauf eintretenden Debatte richtet Dr. Pissin einige 
Fragen an den Vortragenden über das Verhüten des Geruchs und Dr. 
Höpner wegen des Verlustes an Urin, der im landwirthschaftlichen 
Interesse hoch anzuschlagen ist, ausserdem führt er einen besseren 
Wasserverschluss zur Geruchsverhüitung an. Dr, Gain frägt, was ge- 
schähe, um das Abäusawasser geruchlos zu machen und Dr. Fürsten- 
heim hält die Einrichtung eines dirch alle Etagen gehenden Bchlottes 
für bedenklich, während ibm ein Mehlhose'sches Luftcloset seit 2 Jahren 
gute Dienste in seiner eigenen Stube geleistet hatte. — Auf diese 
4 Einwendungen erwiderte Dr. Günther, dass I) die Vergendung das 
Urins vollständig richtig erwähnt sei und er deshalb, wo es die localen 
Verhältnisse gestatten, stets die Benutzung desselben zur Berieselung 
empfehle, doch sei es stets die Hauptsache bei den gewöhnlichen Ver- 
hältoissen einer grossen Stadt, die Exeremente zu trennen und mög- 
lichst rasch den Urin abzuführen. 2) Die Wasserverschlüsse seien ihm 
woblbekannt. 3) Gasdicht sei freilich sein Apparat nicht, doch künne 
durch eine richtige Construction der Esse und des Essenkopfes hin- 
länglich Abzug der Gase erzielt werden. 4) Das von Dr. Fürsten- 
heim erwähnte System sei als der Findeisen’sche Nachtstuhl sehr wohl 
bekannt, und werde in kleineren Verhältnissen auch anwendbar bleiben. 
Dr. Stamm erwidert, dass das Glinther'sche System ihm für grosse 
Verhältnisse, 2. B. für Berlin, vollständig unbrauchbar erscheine. Der 
Dungwerth der Exeremente müsse möglichst erhalten werden, durch 
Verdunstung möglichst wenig in die Atmosphäre übergehen können, 
Für die Gesundheitsverhältnisse, wie für die Landwirthschaft und den 
Nationalwohlstand wird die unmittelbare Abfuhr des ungegohrenen 
Düngers ntets das beste sein. Im medicinischen Interesse sei in Be- 
tref von Maasaregeln, die zur Verhütung und Beherrschung der Aus- 
breitung einzelner epidemischer Krankheiten zu treffen seien, nichts 
besser, als die tägliche Abfuhr in luftdicht schliessenden Behältern, er 
erinnere z. B. nur an Mleotyphus und Cholera. Die Berieselung 
mit Urin und Excrementalwasser in der Nähe von ilospi- 
tälern und Menschenwohnungen sei höchst bedenklich. Alle 
Ueberrieselungen mit dem Waterclosetwasser serwerthen in England 
den Dungstoff in ganz ungenügender Weise und sie haben sich nach 
mehr als einer Richtung hin nieht bewährt. Vorläufg scheine fiir 
die tägliche Ahbfahr das Liernur'sche System, wie sich auch der 
Stadtverordnete Heyl nach den damit in Prag erzielten Ergebnissen 
überzeugt habe, das beste zu sein und jedenfalls eines Versuches werth, 
aber auch ein gutes Kübel- oder Tonnensystem mit Wechselapparaten 
und täglicher Abfuhr sei anwendbar. Zur Abführung des Regenwassers 
und filtrirten (z. B. nach dem Stanford’schen System) Hauswassers 
brauche mau nur diesem Zweck entsprechende Canäle. 

Dr. Günther will sich nicht auf das allgemeine Thema der Ab- 
fahr, Canalisstion etc, einlassen. Seine einzige Absicht sei gewesen, 
den Gruben den Krieg zu erklären, und venn er auch gern zugebe, 
dass die tägliche Beseitigung der Auswnrfsstoffe auf die eine oder 
andere Weise dan Richtigste sei, #0 glaube er doch, dass die Errei- 
chung dieses Zieles nicht überall und vor allen Dingen nicht sobald 


zu erzielen sein werde und dass es ihm für die Uebergungszeit immer 
richtiger erscheine, unter Beobachtung aller Cnautelen die Auswurfsstoffe 
in einem transportablen Gefüsse in möglichst trockenem Zustande ein 
paar Wochen aufzuspeichern, als sie nach dem jetzt überall herrschen- 
den Systeme Monatelang in unmittelbarer Berührung mit den Wänden 
des Hauses der fauligen Gührung zu überlassen. 

Dr. Stamm fügt dem hinzu, dass er mit der Beseitigung der 
Senkgrube schr einverstanden sei, wie ja dieser Verein es schon vor 
3 Jahren ausgesprochen habe, worayf Dr. Höpner noch erwähnt, dass 
im gegenwärtigen Momente durch den letzten Vortrag des Herrn Hob- 
recht wahrscheinlich die Entscheidung zu Gunsten der Canalisation ge- 
troffen werden würde, welcher Notiz sich Dr. Albn anschliesst, Hier- 
gegen wendet sich nunmehr Dr. Stamm in einer energischen An- 
führung. indem er auf die Ungerechtigkeit der Manipulationen zur 
Durchführung der Canalisation hinweist. Dr. Albu möchte eine ganz 
bestimmte Erklärung des Vereins wünschen, eine offene Ansprache 
desselben an die Bewohner Berlins, welchem Antrage sich Dr. Lenz 
auschliesst und Dr. Höpner ausführt, man möge den Hobrecht’schen 
Vortrag widerlegen. Es tritt darauf der Verein in eine lebhafte Dis- 
enssion über die Anfrage des Vorsitzenden, ob durch eine Commission 
eine derartige Ansprache ausgearbeitet werden solle, und als unter den 
zu ernennenden Commissionemitgliedern auch Dr. Lövinson vorge- 
schlagen wird, erklärt derselbe, einem solchen Mandate nicht Felge 
geben zu können, weil er, seit ciren 8 ‚Jahren mit der Frage als Arzt 
und Hauswirth, wie früher als Mitglied der städtischen Verwaltung 
vertrant und beschäftigt, sich für Berlin für eine nach den einzelnen 
Stadttheilen verschieden eingerichtete Canalisation aussprechen müsse, 
Der Verein beschliesst demmach, dass eine Commission zur Berathung 
über die etwa zu eorlassende Ansprache zusammentreten und ihr, ausser 
dem Vorsitzenden, Dr. Vocke, Dr. Höpner, Dr. Pissin, Dr. Albu 
auch Dr. Lörinson beitreten solle, welcher zugleich aufgefordert wird, 
der Commission in seinem Hause einen demonstrativen Vortrag fir 
seine Entscheidungsgründe zu halten, was derselbe zussgt. Hierauf 
wird dem Herrn Med.-Rath Dr. Günther der Dank des Vereins durch 
Aufstehen von den Sitzen dargebracht und die Sitzung um 9%, Uhr 
geschlossen. Tagesordnung der nächsten Sitzung am 7. April: Vor- 
trag des Prof, Hallier aus Jena. Dr. Lörinsen. 


Literaturblatt. 


Jahresbericht über die Verwaltung des Medieirulwesens, 
dieöffentlichen Krankenanstalten und den allgemeinen 
Gesundheitezustand des Cantons Zürich im Jahre 1866, 
nebat Mittheilungen aus der Praxis der Aerzte und 
Thierärzte, erstattet vonder Direetion der Medicinal- 
augelegenheiten. Zürich. Druck von Zürcher und Furrer. 
1668. 205 8. in Octar, 10 Tabellen und 15 3. Protocollaus- 
ziige der medieinisch-chirurgischen Cantonalgesellschaft. 

Das Jahr 1866, welches bei uns durch die Kriegsereignisse in 
den Erkrankungsverhältnissen manche Besonderheiten zeigt, die z. D. 
in den von uns besprochenen Wiener Krankenhausberichten auf das 
Aufallendate hervortreten, weist in dem vorliegenden Berichte des 
Cantons Zürich keine besonders bemerkenswerthen Eigenthümlichkeiten 
der Erkraukungsverhältnisse auf. Derselbe bietet in Hinsicht der Ein- 
theilung und Anordnung seinen Vorgängern gegenüber keine Aende- 
rangen dar, indem er zuerst die auf die Verwaltung des Medicinalwesens 
beziglichen Vorkommnisse mittheilt, dann aus den Berichten der amt- 
lichen und Privatärzte interessante Notizen hervorhebt und schliesslich 
Auszüge aus den ärztlichen Berichten über die Cantonalkrankenanstalten, 
die Poliklinik nnd die Strafanstalt giebt. 

Aus dem ersten Abschnitte heben wir hervor, dass im Jahre 1566 
die Zahl der Verstorbenen sich anf 6912 = 2,60 pCt. der Bevölkerung 
belief und in den einzelnen Distrieten zwischen 0,2 (Distriet Uster) und 
3,18 pCt. (Distriet Zürich) schwankt. Während die Zahl der schen 
vor und bei der Geburt gestorbenen Kinder 613 betrug, stieg dieselbe 
im 1. Monat auf 739 und im t. Lebensjahre anf 2527, ging in den 
4 nächsten Jahren auf 434 und in den 5 folgenden, d. b. vom 5.— 10. 
Jahre auf 101; vom 6.—15. ‚Jahre ging sie auf 70 zurück, erhob 
sich dam’ wieder von 5 zu 5 Jahren bis zum 61.—65. Jahre, wo 
sie 451 betrug, in den 2 folgenden L,ustren immer noch 400 über- 
stieg und in den 80. Jahren immerhin noch 240 und über 90 Jahren 
8 Todesfälle zeigte. 

Unter den im Canton vorgekommenen 8898 Geburten (3,34 pCt. 
der Bevölkerung) waren 471 oder 5,29 pCt. uncheliche, 308 unreife, 
618 oder 5,82 todtgeborene eheliche, 37 oder 7,85 pCt. todtgeborene 
uneheliche Kinder u. s. f. Auffallend war das Verhältniss von 2,27 pCt. 
der mehrfachen resp. Zwillingsgeburten, deren 101 mit 202 Kindern 
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vorkamen. Die durchschnittliche Fruchtbarkeit betrug mit Ausschluss 
der Gebäranstale 3,17 pCt.; sie fiel unter 3 pCt. bis auf 2,86 in dem 
Bezirken Meilen, Uster, Andelfingen und Regensberg und überstieg das 
Mittel bis auf 3,78 pCt, in den Bezirken Zürich, Affoltern, Pfäffikon, 
Winterthur und Bülach. Die Zahl der unehelichen Kinder stieg auf 
5,29 pCt., die der ehelichen im Bezirk Zürich ohne die Gebäranstalt 
auf 5,92 pCt, in letzterer betrug sie 81,35 pCt., fiel in den Bezirken 
Meilen, Uster und Winterthur bis auf 1,95, betrug in den Bezirkem 
Hinweil, Pfäffikon und Andelingen zwischen 2 und 3, in den Ba- 
zirken Horgen und Bülach zwischen 3 und 4 und im Bezirk Affoltern 
4 püt. 


In den Cantonalkrankenanstalten warden im Jahre 1566 behandelt : 


im neuen Spital und Absonderungshaus 4220, 
im Irrenbau . .: 22. 647, 
in der Gebürunstalt .» . . . 333, 
in der Spuunweid . . . 103, 


daron wurden geheilt 3316, gebessert 634, ungeheilt entlassen 151, 
auf andere Abtheilungen versetzt 83 and starben 341. Auf das Jahr 
1867 wurden übergetragen: 63. 

Der zweite Abschnitt giebt auch einen erfreulichen Beweis dafiir, dass 
auch das Interesse der nicht vom Staat direct abhängigen Aerzte für dem 
bowährten Medieinalberieht nicht abgenommen hat, so dass durin hervorge- 
hoben werden kann, wie eine Menge von Privatärzten hüchst dankenswerthe 
Mittheilungen zum Bericht gegeben haben. Im Ganzen muss das Jahr 
1866 als ein schr gesundes und der allgemeine Krankheitscharacter 
als ein eatarrhalischer bezeichnet werden. Unter den ondemischem. 
Krankheiten ist im Bezirk Affoltern der Magenkrebs auffallend, ohne 
dass die eigentliche Ursache davon bis jetzt ermittelt werden konnte, 
indem die Angaben verschiedener Aerzte einander gegenüber stehen, 
so dass z, B. der eine mehr die Ackerbau treibende Bevölkerung, der 
andere mehr die industrielle als von dem Uebel befallen bezeichnet. 
Von epidemischen Krankheiten sind Pocken ziemlich häufig, so dass 
im Ganzen 142 Pockenfälle angezeigt wurden. Von Typhus sind ein— 
zeine Localepidemien, x. B. in Niederglatt and Winterthur, auch im 
Zürich selbst, wo namentlich die Cantonschüler davon befallen wurden, 
vorgekommen, Von Privatärzten sind überhanpt 235 Typhusfälle be— 
handelt und mehrmals ist bemerkt, dass mit Mistjauche imprägnirtes 
Wasser als klare Ursache sich ergab. Masern waren selten und ira 
den Bezirken Meilen, Uster und Pfäffikon, wo sie epidemisirten, gut- 
artig. Scharlach trat in einzelnen Gemeinden des Bezirkes Regensborgg 
epidemisch und mit grosser Bösartigkeit auf. Kenchhusten scheint im 
ganzen Canton epidemisirt zu haben, 

Unter den Spacialberichten der Zürlcher Krankenanstalten sind die 
Mittheilungen aus der medicinischen Klinik von Prof, Biermar schr 
ansftihrlich und mit einer ansehnlichen Casuistik verwebt. Fbenso und 
noch mehr gilt dies von dem Berichte über die Gebäranstalt, der 
nach dem Tode von Prof, Breslau von dessen Assistenten J. Von- 
tobel abgefasst wurde, Aus dem Jahresberichte über die Cantonal- 
strafunstalt möchte dns auffullende Factum hervorzuheben sein, dass die 
Bezirksgefüngnisse im Allgemeinen und einzelne insbesondere Bratstätten 
für Sarcoptes huminis abgaben, densen Beseitigung in der Regel durch 
Ücberweisung der damit frisch behafteten Kranken an das Central- 
gefängniss dem Arzte dieser Anstalt obliegt. Th. Husemann. 


Nordiskt medicinakt Arkiv under medverkan af Unin. Stip. Dr. 
J. Nicolaysen, Pr. Herm, Vogt, Prof, Dr. E. Winge i 
Christania. — Prof. Dr. P. J. Panum, Prof. Dr. C, Reise, 
Dr. F, Trier i Kjöbenhayn. — Prof. Dr. C. Ask, Prof, Dr. 
C. Neumann, Adj., Dr. F, Odelius i Lund. — Adi. Dr. R, 
Bruzelius, E. O, Prof, Dr. ©, Rossander, Ad). Dr. E. Oed- 
mansson i Stockholm. — Adi. Dr. C. Björkön, Prof, Dr. P. 
Hedenius, Prof, Dr. Fr. Holmogren ij Upsala. Redigeradt 
af Dr. Arel Key, Prof. i path. anat. i Stockholm. Första bandet. 
Första haftet. Med sju planscher. 1869. Stockholm, Samson 
& Wallin. Cheistiania, W, Cappelen. Helsingfors, J. C. Frenckel 
& Son. Kjöbenhavn, H. Hagerop. 8. Pä fürlag af lükarne vid 
Karolinska Instituted i Stockholm. 

Das nordische medieinische Archiv, dessen erstes Heft uns vor- 
liegt, steht zu der bisherigen nordischen medieinischen Journalliteratur 
insufern im Gegensatz, als letztere bisher nur für eins der drei Reiche 
Schweden, Norwegen und Dänemark «peciell bestimmt war und selbst- 
vorständlich in der Sprache dieses Reiches erschien, Der Plun, eim 
Centralorgan für die medieinische Literatur des gesammten seandinn- 
vischen Nordens zu schaffen, vorläufig freilich our für die drei oben- 
genannten Stasten in ihrer gegenwärtigen Ausdehnung, obschon auch 
Finnland mit in Betracht gezogen wurde, von wo aus Zusicherung dem 
Betheiligung namhafter Gelehrter dem Prospectus zufolge vorliegt, kanım 
für diejenigen Deutschen, welche an der betreffenden Literatur eim 
Interesse haben, nur höchst erwünscht sein, da die bisher zerstreuter, 
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Arbeiten bei der Unzugänglichkeit der meisten nordischen Journale 
meist nur durch mehr oder minder gute Auszüge oder gar nicht in 
Deutschland bekannt wurden. Es liegt auf der Hand, dass es auch 
das Interesse der nordischen medieinischen Schriftsteller selbst ist, durch 
ein mindestens in den drei nordischen Staaten und deshalb schon ohne 
Zweifel auch über die Grenzen derselben sich rasch verbreitendes 
Jonrmal ihre Arbeiten bekannt gemacht zu sehen. Dass eine Reihe 
von verdienstvollen Arbeiten auf dem Gebiete der medieinischen Dis- 
eiplinen auch in newerter Zeit dem nordischen Fleisse entstammt, ist 
den mit der nordischen Literatur Vertrauten hinlänglich bekannt, welche 
kaum «des neuon Beweises dafür bedürfen, welchen das nenerschienene 
Heft liefert. Dasselbe bringt als grössere Originalartikel eine Arbeit 
des bekannten dänischen Physiologen Panum, über den Ursprung 
der Missgeburten, worin eine Heihe interessanter menschlicher 
Abortiveier aus dem Kopenhagener Museum beschrieben mund oine Dar- 
stellung unserer gegenwärtigen Kenntnisse über das Zustandekommen 
von Missgeburten gegeben ist; eine andere von Med.-Lie. Axel Jäder- 
holm, über graue Degeneration im Rückenmark, und eine dritte 
von J. Nieolaysen in Christiania, über Cozitis, wobei besondere 
Berücksichtigung die neueren nordamerikanischen Arbeiten über diese 
Affection gefunden haben, mit denen Nicolaysen auf einer grüsseren 
wiseenschaftlichen Reise sich genau bekaunt gemacht hat. Hierauf 
folgen kürzere Mittheilungen, nämlich von Prof. A. Andersson und 
Dr. Ernst Oedmansson in Stockholm ein Fall von Rhabdumyoma 
und anderen Geschwülsten des Uterus, von Oberarzt D. C. Danielsen 
in Bergen über die Therapie der Spedalskhed, von Prof. Voss in 
Christiania über 4 Ovariotomien. Den Schluss des Heftes nehmen 
Referate aus der nordischen medieinischen Literatur von der ersten 
Hälfte des Jahres 1865 ein, die sich auf Pathologie und Therapie, 
auf Chirurgie und Püdiatrik beziehen und wohei nicht allein die ge- 
wöhnlichen medicinischen Journale, der drei nordischen Reiche (Bibliotek 
for Läger, Ugeskrift for Lüger, Hosp. Tidende, Norsk Magaz. for La- 
gevidensk,, Hygiea, Svenska Läk. Süllsk, Fürhandlunger und Upsala 
Läkareförenings Förhandl.). sondern auch selbstständig erschienene 
Schriften, so Kopenhagener Dissertationen von Wiinstedt, über Albu- 
mintria scarlatinoss, von L. F. Toft, über Ulceration und Perforation 
des Wurmfortentzes und eine Streitschrift des isländischen Arztes 
Hjaltelin über die Recamier-Finsen'sche Aetzungsmethode der 
Echinokokken. Die Auszüge, kurz und angemessen, sind von den 
tüchtigsten nordischen Kräften geliefert. Wir zweifeln nicht, dass, 
wenn die Fortsetzungen des Norsk med. Ark, in gleicher Weise reich- 
haltig ausfallen, wie das erste Heft, das neue Journal in Dänemark, 
Schweden und Norwegen zahlreiche Leser finden und auch das Interesse 
des Auslandes in hohem Maasse in Anspruch nehmen wird, sobald die 
Kenntniss der scandinarischen Sprachen eine grössere Ausdehnung er- 
reicht hat. Drei bis vier Hefte von demselben Umfange wie das vor- 
liegende werden jährlich versprochen. Etwas störend ist die separate 
Paginirung der einzelnen Artikel, die bei dem voraussichtlichen Heran- 
wnschsen des Ganzen zu einer Reihe von Bänden beim Registriren und 
Aufsuchen eines einzelnen Aufsatzes leicht zu Schwierigkeiten führt, 
Göttingen. Dr. Theod. Husemann, 


Notizen 


London, October 1369. Die Ausführung des Gesetzes über die 
compulsorische Vaecination begegnet io England grossen Schwie- 
rigkeiten. Unter der Leitung zweier Parlamentsmitglieder hat sich 
eine Antiraceinationsliga gebildet, welche eine Agitation zur Zurtlck- 
nahme des Gesotzer beginnt. — Der Glaube an die Unschädlichkeit 
der Milch von Kühen, welcho von der Maul- und Kiauenseuche 
befallen sind, — die Kranheit hat in der Umgebung Londons grosse 
Ausdehnung genommen — ist durch einen Bericht des Prof. Brown, 
Veterinärinspeetor des Privy Council, in der Lancet vom 23. October 
erheblich erschüttert worden. Die warıne und verdünnte Milch, Kälbern 
und jungen Schweinen gegeben, wirkt giftig. Dass man acute Wir 
kungen bisher bei Menschen nicht beobachtet hat, schreibt Brown 
der grossen Verdiinnung der gewöhnlichen Londoner Milch zu, welche 
in diesem Falle als ein Corrigens der schädlichen Zusammensetzung 
wirkt. Die mieroscopisch untersuchte reine Milch kranker Kühe ent- 
hält stets grosse Mengen granulärer Pigmente, Eiterköiperchen, Bacterien, 
Vibrionen, amöloide Körper, ohne dass die äussere Inspection eine 
Veränderung derselben zeigte. Noch einen Monat lang nach der Re- 





eonvalescenz des Thieres ergiebt die microscopische Untersuchung in 
dem Mammssecret abvorme Bestandtheile. Prof. Brown behauptet, 
dass Kochen nicht das Aussohen der mieroscopischen Gebilde veräudere 
und die Bewegung der Bacterien nicht aufhöre, In Bezug auf das 
Fleisch meint er, dass „man kaum glauben künne, die Musculatur von 
Maul- und Klauenkranken Thieren habs schädliche Eigenschaften, da 
eine enorme (Quantität solchen Fleisches wihrend der letzten Monate 
verzehrt sei.“ Es giebt Leute, welche die Kraft dieses Boweissatzes 
zu bezweifeln anfangen. — Die United Service Gazette spricht 
davon, dus das Kriegsministerium als eine seiner Ersparungsmanss- 
rogeln 50 Militärärztee auf Halbsold zu entlassen benbsichtige. Im 
Falle eines Krieges auf dem Continent könnten sich dieselben dort schr 
nützlich machen. — Der zu Anfang October in Bristol gehaltene Social 
Science Congress und die British Medical Association haben eine ge 
meinsame Commission erwählt, die in eiti«m Memorandam an das Mi- 
nisterium die Beschleunigung und Ausdehnung der Arbeiten verlangt, 
zu welchen die Royal Sanitary Commission berufen ist. -- Zu Ba reilly 
(Oatindien) ist unter Leitung des Dr. Corbyn und dem Hindu 
Baboo Gunga Pershad eine medieinische Schule für Frauen 
etablirt, weiche glänzenden Erfolg haben soll. Die indische Regierung 
ist um eine Geldunterstützung angegangen, um das Unternehmen in 
grösserem Baassstabe fortzuführen, Die Diplome der Facultiten von 
Bombay und Caleutta berechtigen nach einem Beschluss des Council 
for Medical Education zur Praxis im ganzen Umfange des brittischen 
Reiches. — In einem Memecir, welches Mr. Tait vor der East India 
Association (55, Parliament Strest) am 12, October verlas, „Ueber 
die Bevölkerung und Sterblichkeit von Bombay‘ (einer Stadt, 
der, wie wir beiläuig bemerken wollen, durch den Suezcanal eine 
sehr grosse Zukunft bevorstcht) finden sich folgende aus der amtlichen 
Statistik entnommene Daten: Bombay ist die zweite Stadt des Reiches 
mit 916562 Einwaohners, von denen 71 pCt. zum Glauben der Brah- 
minen gehören, 18 pCt. sind Muhamedaner, 6 pCt. Anhänger der Lehre 
Zoronster's, 3,—4 pCt. Christen, I pCt. Buddisten, der Rest Juden 
und andere Bekenner. Auf 100 weibliche Personen kommen 185 
männliche, während die Zahl der Geschlechter bis zum 13. Lebensjahre 
fast gleich ist! Von den Brahminen ist ein Drittheil Bettler und nur 
2 pCt, Lehrer oder Schulmeister, während unter den 50000 Feuer- 
anbetern nicht ein Bettler ist. Die Zahl der in Europa Geborenen 
beträgt nur 6 pro mille. Diese Berichte aind wichtig für das Ver- 
ständoiss der Berichte des ärztlichen Gesandheitsbeamten Dr. A. H. 
Leith, welche bis zum Juni 1869 hinnufreichen. Mehr als die 
Hälfte aller Todesfälle geschahen in Folge von zymotischen und 
miasmatiachen Krankheiten, d. h. mangelhafter Drainage, unreinen Wassers, 
Mangel an Ventilation und schmutziger Gewohnheiten der Bewohner. 
In Caleutta ist die Cholera, in Bumlay Fieber vorherrschend, Das 
Seewasser dringt in gewisse Theile des Eilandes, auf dem Bombar 
steht, ein, verwandelt mehrere Acker Land in einen salzigen Sumpf, 
dringt in die Abzugscanäle und vertheilt seine Efduvien weit und breit. 
Die Sterblichkeit durch Fieber ist minimal während der Monsoon- 
monate, wenn der Regen die Drains gehörig auswäscht. Bei der An- 
kunft der Muhammedanischen Pilger in der Stadt steigt die Mortalität. 
Statistisch zu urtheilen ist Bombay gesunder als Caleutta, die Mor- 
talität in ersterer Stadt betrug 1966 21 pro mille, 1867 nur 19 pro 
mille, während sie in Calcutta 1866 47 pro mille war, Die mittlere 
Temperatur in Bombay für das ganze Jahr ist 78,9° F., in Caleutta 
87,1° F. Die mittlere Regenmenge ist führlich in Bombay 80'/, Zoll 
(engl.), in Caleutta nur 6514. Im Juli 1867 fielen in Bombay 37 Zoll 
Regen. Durch Ausführung der begonnenen sanitarischen Bauten und 
polizeilichen Maassregeln hofft man Rombay für die Europäer ebenso 
gesund wie eine Stadt von ähnlichem Umfange auf dem europäischen 
Cotitinente zu machen. 

Die Lancet hat durch ihre Specialcommissäre eine Nachforschung 
(inguiry) betrefik der Klagen über den Geschäftagang und die Loca- 
hititen der Londoner Polikliniken begonnen. Allgemein waren 
die Beschwerden seitens der ürmeren Ülasse geworden, dass sie Stunden- 
und halbe Tagelang in überfüllten, schlecht ventilirten und unter der 
Aufsicht grober und habsüchtiger Portiers stehenden Localen warten 
müssten, bevor sie vor die Aerzte kämen. Im Kinderspital von Great 
Ormondsstreet, in dem die Lancet Commissioners den Anfang machten 
und eine sehr defecte Ventilation fanden, haben eich die Directoren 
besilt, nach dem Rath derselben dem gerügten Uebelstande #bruhelfen. 
Das ganze System der grossen Polikliniken geht hier einer Revision 
entgegen, 


Druck und Verlag von Georg Reimer In Berlin. 


Beilage zur Deutschen Klinik. 


Monatsblatt für medieinische Statistik und öffentliche Gesundheitspflege. 


16. April 


N 4. 


1870. 





Inhalt: Litersiurblati: Jshbresbericht über die Verwaltung des Mediciunlwesens, 


die Krankenanstallen und die Uffentlichen Gesundheitsverhältnisse der freien Stadı 


Frankfuri. Hersusgegelon von dem ärztlichen Verein. IX. Jahrgang. (#68. -- Archiv für gerichtliche Mediein und üffeniliche Gosundheitspfiege, hersusgegeben 


vom Medicinaldspariement. St Petersburg 1989. S.Jshrgang No. 1. Mürz 





Literaturblatt. 


Jahresbericht über die Verwaltung des Medicinalwesens, 
die Krankenanstalten and die öffentlichen Gesund- 
heitsverhältnisse der freien Stadt Fraukfurt. Herans- 
gegeben von dem ärztlichen Verein. IX. Jahrgang. 1565. Frank- 
fürt a. M. J. D. Sawerländer's Verlag. 1968. 187 8. in 
gross Üctav, 


Das Erscheinen des vorliegenden Jahresberichtes, der in seiner 
Einrichtung den früheren Jahrgängen sich genau anschliesst, liefert uns 
den Beweis für die erfreuliche Thatsache, dass auch unter den ver- 
änderten politischen Verhältnissen Frankfurts der ärztliche Verein ent- 
schlossen ist, die wohlbekannten und in statistischer Berxiehung muster- 
haften Rapporte in Zukunft fortzusetzen. 


Aus der Uebersicht des Standes und der Bewegung der Bevöl- 
kerung im Jahre 1865 {8. 5—14), welche G. Varrentrapp nach 
den Veröffentlichungen des statistischen Amtes und der Standesbuch- 
führung zusammengestellt hat, entnehmen wir einige Zahlen über den 
Stand der Bevölkerung, wie solcher durch die Zählung vom 3. December 
1864 festgestellt wurde, in tabellarischer Form; 





— Dasseltie. No 2. Juni. 






Besölkerung. 








N. W. | Zus. W. | Zus. 












1. Stadtbezirk: 
Cinil . Pa 
Frankfurter Militär 
Bundestruppen. + 


Zusammen 





37734177372 
873 


9638 





18833|19919/38752]20805|17815]3862 
TO6 7 


2. Vorstädtische 
Gemeinden: 
(Bornbeim, Nieder- n. 
Überrad). ay2dl 9854 
3, Londgemeinden: 
(Hausen, Dortelweil, 
Niedererlenbach, Bo- 


1536| 1439| 2975 














Staat: 
Cvilbevölkerung , [23454/24901/48355P2646]19200 4 1818|16 100/44 101]a0201 
Militar . . 167) °o— 4962 —| 4963 
Gesammiberölkerung 1062'44101195163 





Veber die Bewegung der Bevölkerung von 1837 —1864 giebt folgends Tabelle ') Aufschluss: 
























































al a8 2 346 | 1944 50 a2 358 | 186 _ yon von von von 
1837) 1840| 1843 | 2 u 1855 | 1858| 1881 100 057" 1846 5511855 — 641183764 
| | | 
(1 Stand der Bevölkerung \54037| 56217156348[58519/59366)6256 1] 64318) SR0ME| 71564/78221 aus - | a a 
Stadikezirk } 2 Zusshme derseiben - 21R0 131) 2171 8447| 3195 17551 3733] 3515 6657) 4482 5797 1395 24184 
4 Desgleschen in Precenien “ 4.03] 0,231 3,85) 1,45) 5.38] 2,81 3,80: 5 ar 5.20 9, 21.68 44.75 
| 1. Stamd der Besälkerung a 6562 660 6 7052| 75T 7522| B254 BRRON ORGG _ - _ 2 
Varstödt, Gemeinden 2, Zunahme derselben 266 os 2301 1921 5335| —-65 732 626) BAG 464 662 2344 3570 
! 3. Desgleichen in Procenten - 422] 1,04 3,47] 2,50 7591-086] 9,731 7.58 11.10 5,05 965 31,16 56,70 
| 1. Stand der Nesüikerung 2318 2743| 23853] an61| 2936: 3002] 2a4u 2473| 2946 3063 _ — _ = 
Landgemeinden } * Zunahme derselben —75 110 H 75 BE 5 — a —1 117 48 a 117 245 
! 3. Dosgleichen in Procenten 2.661 4,01: 0,28 2,021 2.205)—1,86| -0,98l-o08l 3,097 1.52 2.07 43,097 8.69 
i i f . = a 
| 1. Stand der Bevälkerung 63151] 65522/6593 1)6624060344|73150] 74784! 79278] aıaanlar 150 _ _ 
Stans . 2. Zunahme derselben 2371) 309] 2400) 1114| 3798| 1534! damıl A112) 7760 Sat 6544 16368 27999 
% Despleichen in Procenten —| 3.75] 0,47| 3686| 1,03 547) 223] 601l 10] a0 8.06 4,58 21,88 44,34 








’) Ea liegt dieser Tebelle die Zollvereinsabrechnung zu Grunde, weil die ı 

















halsschlich anwesende Berölkerung für die früheren Jahre niciu bekannt ist, indem 


ist dor Unterschied beider Bevölkerungsangabewelsen ein ziemlich unbedeutender, indem die Zallvereinssbrechnungsbevülkerung die Ihölslchliche Berötl. 


kerung um 100—3200 übersteigt. 


* 

Es geht aus der vorstehenden Tabelle hervor, dass die Bevöl-. 
kerung der freien Stadt Frankfurt seit 1823 von 51640 auf 91074 
Seelen gestiegen ist, d. h. um 78,06 pCt. in 41 Jahren, oder um 
1,90 pCt, durchschnittlich in einem Jahre. Diese Vermehrung war 
aber keine gleichmässige; sie betrug vielmehr darchschnittlich auf 1 Jahr 


Für die Für die 
Für die vorsttdt, Land- 

“ Stadt: Gemeinden; gemeisden: 
in der Periode von 1823—64 1,66 pCt. 2,42 pCt. 0,73 pCt. 
# ” ” 1823—37 1,68 » m. rich 
on " „ 1837—46 0,589 „ — u _— u 
»» ” ” 1846—55 1,06 ” ng | 
oo. rn „ 1855—64 2,43 „ 3,46 „ 0,44 „ 

und zwar von 1858—61 1,34 „ —_— 4 —. 
„nn 1861-64 3,29 „ AT m 0,387 u 


Ueber die Geburten und Sterbefälle im Jahre 1865 im Vergleiche 
zu*den Jahren 1851 —64 geben die folgenden Tabellen Aufschluss: 


Geboren wurden in Frankfurt und Sachsenhausen: 



























El _ Darunter 
Hr T- 
2 2; > " 
„& F s$ Fi & 
32] 3 #283 3 
“si 3 |[3” 8 





Im Jahre 1865 . 1200| 782 sse| 993 sol 42 1551| 4o 
Durchschnitt |der Jahre |1427,7]1012,8/414,9|731,2,698,5| 34,7] 25,1|1171,71256 „00 
Minimum 1851 bis| 1272| 9835| 313] 627| aosi 27] 191 1070| 15m 
Marimum 1864 | 1762| 1170) 592] 907| 855| As] 35] 1433] 3a@ 
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Es starben in Frankfurt und Sachsenhausen (einschliesslich des 
erterritorialen Bundesmilitärs und dessen Angehörigen): 



















lo Summe Darunter 
\einschlsesslich 
der Todtgebo- 


reuen). 





Im Jahre 1865. 


Durebschnitt ) der Jahr 670,9 630,9 
Mieimum 1851 bis 568 544 
Maximoen 1864 80 752 









Knaben. 
lodtgehorene 
Mädchen. 


der todtigehorenen. 
Orlsange- 
hänge 


Kinder, einschl. 


koaben. 
Nädchen. 
todterliörene 
eheliche. 
uneheliche. 


iremde. 








Im Jahre 1865 . . 379 1228 I»os 298 lie 16 413 1194 
Durchschnitt der Jahre 28,1 122,1 [228,7 [221,5 110,5 | 7,5 [311,5 [138,7 
Minimum 1851 bis[f350 f2so | 58 175 |171 | 261 33 
Maximum 1564 6 Pe JR 3235 (274 16 (13 [388 [187 














la Summe 
'einschlirsslich 
der Tatgebo- 










Im Jahre 1565. 117 151 


Durchschnitt 5 der Jahre 227,6 | 637 | 1461 | 148,1 
Minimum 1351 bis 197 38 110 | 417 
Moximum 1364 280 9 179 192 


Es kamen hiernach in den Jahren 1851— 1864 und im Jahre 
1865 auf 100 Geburten: 


Todesfälle unter | TodesGlle unter 
Ortsangehörigen. | Orisfremden. 







überbaupt, 






— 


1565 






1851 
64 


1851 


we 1865 





1851 EHE 1865 





in Franklurt » » «+ 


. 91,18 | 83,17 # 55,19 | 83,12 1105,80 | 84,52 
in den Landgemeinden , 


64,48 | 54,03 | 69,35 | 61,74 | 51,34 | 41,22 

Bei der Berechnung «des Verhältuisses der Geborenen und Ge- 
storbenen zur Einwohnerzahl ist für den Zeitraum von 1551— 1864 
die Bovölkerungsaufnahme vom 8, December 1858, und für das Jahr 
1865 diejenige vom 3. December 1864 zu Grunde gelegt. Hiernach 
kamen auf 100 Einwohner: 

























Geborene unter 
Ortisiremden. 


Geborene unter 
Orisangebörigen. 


Geborene 
überhaupt. 









In Frankfurt . . 
in den Landgemeinden . 










Todesfälle Todesfälle unter | Todesfälle unter 















sage eg Ortslremden. 
Ist | il os | 181 a 1865 
In Frankfurt . . 1,78) 2025 248 | 2655 1.13 | 1.48 
In den Landgemeinden . 253 ib ah iur | 2,07 





Oder wenn man (lie Jahre 1551-60 mit den Jahren 186165 
vergleicht: 












Geborene unler 
Ortslremden. 


Geborere unter 
Ortsangehärigen- 


nn 


Gelorene 
überhaupt. 













1851 
— 650 


1861 
55 


1851 
u? 






1861 
—65 







65 













In Frankfurt . 


er 1,97 
ia Jen Londgemeinden . 


4,01 


2.16 
4,45 


1,42 
4,96 





1,13 | 
4,91 












Todesfälle 
überhaupt. 


1851 | 1861 
50 | —65 


Todesfälle unter | Todesfälle unter 
ö Ortslremden. 


1861 









1851 

















in Fraaklartı „, . 2... 
In des Landgemeinden „ . 








1,81 1,92 1,25 | 1,31 
2,61 | 2574 2359| 2,70] 2370| 3,03 

Das Jahr 1865 hat eine grössere Zahl vun Geburten und von 
Todesfällen geliefert, als eines seiner Vorgünger, nicht nur in absoluten 
Zahlen, sondern auch im Verhältniss zur Bevölkerung. 





Geborene: Todesfälle: 

1851 1350 1137 

1852 1363 116i 

1353 1361 1166 

1854 1278 1159 

1855 1285 1262 

1556 1272 1207 

1857 1301 1342 

1858 1396 1393 

1850 1453 1287 

1560 1415 1243 

1861 1459 1404 

1562 1564 1502 

1863 1670 1402 

1564 1762 1526 

1865 1991 1668 

Durchschnitt 1511—50 1156 1185 
" 1851 — 60 1350 1239 
” 1861 —65 1695 1500 


Varrentrapp hebt hervor, dass die Sterblichkeit in den Jahren 
1861—1865 im Vergleich zur Bevölkerung grösser ls in den vor- 
hergehenden 10 Jahren war und dass dasselbe Verhältniss sich auch 
in Schottland, England u. ». w. in Betreff der Gesammtsummen findet, 
obgleich in denjenigen englischen Städten, welche die bekannten sani- 
tärischen Maassregeln durchgeführt hatten, die Sterblichkeit ge- 
fallen war, 

Die hauptsächlichaten Krankheiten, welche in den letzten 5 Jahren 
in der Stadt Frankfurt die Todesfülle veranlasst haben, ergeben sich 
aus nachstehender Zusammenstellung : 


Todesfälle an: aBat: 1568: 1863: 1ABh: HR6H: 
Lungenentzündung » : x +... 65 55 5850 151 104 
Luftröhrenentzündung » -» x.» 28 3 33 4 3 
DB 3. oa dar age Zn sur Ar ner 4 1 918 97 
Diphtheritis . . . 5 3 6 14 20 
Tuberkel (meist Lungenschwindsucht 203 253 249 275 263 
Keuchhusten . » + » + . 7 ss 4 9 19 
Masern. 0 = ra et 35 I 12 23830 — 
Scharlach . » 2 2 2 2 0 ra 6 155 7020 0 — 3 
Typ : 2 2 2 2 nen 56 36 22 25 67 
Kindbettfieber . Pe BE e 15 12 7 15 7 
Diarrhoe, Ruhr, Darmentzündung eto, 42 47 60 46 106 
Wasserkopff 2 2 2 2 202. 2 0 U 37 8 4 
Hirnentzündung . =» =» = 2. 22 20 1 18 25 
Meningitis cerebro-spinalis. . . . = oo — 1 
Hirnschlag : - =» 2 2 2 0. 60 59 70 177 76 
Krebs . . Se aid 5 68 7 a8 58 
Altersschwiche Beyer ge SB 7 57 53 74 84 


Schwäche nach der Geburt u 98:0 47 40 33 4 50 
Atrophie ». 2 2 2 0 0 ne 21 30 66 
Schhstmard . 2 2 2 2 200. 23 25 33 21 39 
Todigeburten . 2 2 2 2 2 20. 64 70 
Sonstige Krankheiten 413 441 353 467 
1404 1502 1402 1526 1666 

Für das Jahr 1565 findet sich Iiernach eine Abnahme der 
Todesfälle an Lungen- und Luftröhren - Entzündung, dagegen eine 
Steigerung an Croup und Diphtheritis. Von den Widtlichen Pneumonie- 
fällen kommen Y, (75) auf die 6 Monate December bis Mai und stark 
',, (29) auf die Monate Juni bis November. Masern und Scharlach 
sind fast verschwunden, Der Tsphus forderte eine wesentlich grössere 
Zuhl von Opfern, als in den vorhergehenden Jahren, 67, von welchen 
58 auf die zweite Hälfte des Jahres und davon 45, oder °/, der Ge- 
sammtsumme auf die 3 Herbstmonate, September bis November, kamen. 
Es war diese Typhusepidemie, wenn auch nicht die ansgebreitetste, 
doch eine der mürderischsten, welche seit den Befreiungskriegen in 
Frankfurt aufgetreten sind. Im Jahre 1865 zeigte sich zum ersten 
Malo Meningitis cerobro-spinalis, und tödtete Kranke des verschiedensten 
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Alters und in ihren verschiedensten Stadien. Von den 76 Todesfällen 
an Hirnblutschlag ereigneten sich 12 im Juli, Von den 106 an 
Dierrhos, Cholerine, Ruhr u. s. #. Gestorbenen standen */ (85) im 
ersten Lebensjahre, '/, dieser Todesfälle (85) fallen auf den Monat 
Juli. 39 Selbstmordfälle, darunter 2 bei Frauen, sind eine bis jetzt 
nicht vorgekommene hohe Zahl. Sogleich oder nachträglich tödtlich 
endende Unglückafälle ereignsten sich 37. 

Unter den Berichten ber die Leistungen der Hospitäler und anı- 
loger Anstalten zeichnet sich der über die medieinische Abtheilung von 
Dr. Lorey erstattete durch seine Ausführlichkeit und die beigefügten 
Krankengeschichten aus. Es wurden im Jahre 1865 im Bürgerhospital 
überhaupt 676 Kranke behandelt, wovon 51 bereits im Vorjahre Auf- 
nahme gefunden hatten, Von den Bebandelten kamen 470 auf die 
inneren und 206 auf die chirurgische Abtheilung. Es entfielen auf 
den einzelnen Kranken 25,2 Verpflegungstage. 

Grosses etatistisches Interesse hat wiederum G. Varrentrapp’s 
Bericht über das Hospital zum heiligen Geist, in welchem eine Anzahl 
von 3392 Kranken behandelt wurde, wovon 2177 (1225 M., 952 F.) 
der inneren und 1215 (843 M, 372 F.) der äusseren Abtheilung zu- 
fielen. Die durchsehnittliche Verpflegungszeit eines Kranken betrug 
19'/ Tage, während sie in den Jahren 1861—1864 zwischen 19'/, 
und 22’ schwankte. Uecher die Zunahme der Krankenaufnahme in 
das bekanntlich als Fremdenspital dienende Hospital zum heiligen Geist 
giebt die folgende Tabelle Aufschluss. 

Es betrug der Durchschnitt der Krankenaufnahme: 


Medicinische. Chirurgische. 
Möoner: Weiber: Männer: Weiber: Zussmmen: 
1826-1930 421 405 178 122 1128 
1831— 1835 455 521 -219 121 1316 
1886— 1840 573 577 337 175 1663 
1841— 1845 581 636 409 176 1802 
1846—1850 854 746 500 159 2390 
1851— 1855 11 768 582 346 2408 
1856— 1860 787 5410 663 364 2654 
1861—1865 909 826 801 348 2884 
1857 4858: 4849: 
Scharlach. - = x =.» 6 5 5 
Masern ger a Te 2 21 1 
Typhus u... 75 55 103 
Tuberenlsen. . 2 2.“ 73 80 6 
Acuter Gelsukrheumatismas . . -» 73 86 75 
Sonstige Rheumatismen 186 222 194 
Chlorosen . Pe a" 25 3 26 
Mandelentzündung . » +» «+ 80 73 68 
Catarrhalische Halsentzündung 31 al 3 
Catarrbe . 2 2 2 000. 280 250 187 
Acute Luftrührenentzindung . 7 24 9 
Chronische Luftröhrenentzünduug 14 1 10 
Lungenentelindung . » -» 45 62 30 
Brustfellentzündung . 22 12 16 
Gastrieismen . 302 260 274 
Gesichtsrosen Pe 50 81 67 
Innere Krankheiten überhaupt 1854 1708 1706 


Die verhältnissemässig grösste Zunahme von allen den genannten 
Krankheitsgruppen hat gegen frühere Jahre der Typhus erfahren. Das 
‚Jahr 1865 lieferte die Hälfte mehr Typhusfälle uls die letzten 9 Jahre 
im Durchschnitt, nämlich 109 Fälle, also noch etwas mehr als das 
Jahr 1859. In den letzten 23 Jahren (1843— 1865) waren 1938 
Typhusfälle in das Hospital zum heil. Geist aufgenommen worden, also 
durchschnittlich 83 im Jahr. Je nach den Monaten vertheilten sich 
diese Fälle fulgendermaassen : 


‚Januar 95 Juli 165 
Februar 95 August 277 
Mürz 121 September 301 
April 102 October 222 
Mai 122 November 193 
Juni 134 December 111 


1..Semester 669 2.Semester 1269 


Winter (December bis Februar) 
Frühling (März bis Mai) 

Sommer (Juni bis August) . . - 
Herbst (September bis November) 


301 = 15,53 pCt. 


345 = 17,80 „ } 53,39 yOl 


576 — 29,72 
116 = 36.9 „ } E . 
1938. 100. 100. 


Diese Reihenfolge der Jahreszeiten wird an den meisten Orten 


Deutschlands beobachtet; gerade das 


umgekehrte Verhältniss findet be- 


kanntlich in Wien, sowie in Ostprenssen statt, 


Der mittlere tägliche Krankenstand war in den Jahren 


18261830 100 Kranke, 
18311840 116 5 
1541—1850 152 „ 
18511860 157 
1861—1864 163  „ 
1865 178 „ 


Auch in der Zahl der behandelten Kranken libertraf das Jahr 
1865 mit 3392 Kranken alle seine Vergänger. Vom Jahre 1844 an 
waren jährlich mehr als 2000 Kranke zur Behandlung gekommen, aber 
nur die Jahre 1862 und 1864 hatten mit 3030 und 3128 Kranken 
die Zahl von 3000 überschritten. Die folgenden Jahre 1866 und 
1867 sind mit ihrer Krankenzahl hinter den vorhergehenden 12 Jahren 
zurückgeblieben. 


Die Sterblichkeit der Entlassenen betrug 5,18 pCt, unter den 
Behandelten 4,92, ein im Vergleich zu früheren Jahren ziemlich hohes 


Verbältniss. Von 100 Entlassenen waren nämlich gestorben 
in den Jahren 1826—1830 6,3, 
De Te 1531 —1835 5,7, 
»n 1836— 1840 6,1, 
DE er) 1841—1845 5,1, 
mono" 1846—1550 5,2, 
mn 1851—1855 4,3, 
ne» 1856—1860 4,7, 
noh 1861—1565 4,6. 


Welchen Krankbeitsgruppen vorzugsweise die hohe Zahl der im 
Jahre 1865 stuttgehabten Aufnahmen im Vergleich zu anderen Jahren 
zukommt, ergiebt sich aus folgender Zusammenstellung. 


Es waren zur Behandlung gekommen: 


1860: Bar: 1863: 4883: 1868: 4865: 
— 7 36 4 6 3 
ı 17 _ 14 20 -- 
50 55 49 53 34 109 
76 92 s9 95 105 97 
57 46 58 87 106 115 
224 219 190 207 260 239 
25 ai 25 31 16 24 
67 53 112 73 82 101 
28 21 97 15 35 30 
181 257 232 195 231 257 
15 18 23 26 39 23 
13 9 7 3 t0 10 
39 34 42 46 B1 65 
18 15 8 0 28 25 
263 293 215 215 228 280 
33 24 37 47 50 68 
1658 1650 1790 1664 1898 2177 


Von den im Laufe des Jahres 1865 zur Behandlung gekommenen 
109 Fällen (70 M., 39 W,, ein ungewöhnliches Ueberwiegen des männ- 
lichen Geschlechtes) starben 29 (20 M., 9 W.); in das Jahr 1866 
gingen 15 über, unter welchen sich späterhin kein Todesfall mehr er- 
eignete. Es giebt dies eine Sterblichkeit von 28 pCt., ein »0o hohes 
Verhältniss, wie es in keinem früheren Jahre vorgekominen ist, Die 
grosse Mortalität erklärt sich zum Theil daraus, dass schon beim Ein- 
tritt in das Spital die meisten Fälle einen ungewöhnlichen Grad von 
Collapsus zeigten, dass schr häufig Darmblutung, Perforation und 
Lungenentzündung als Complication hinzutrsten und dass die An- 
häufung der Typhuskranken im Hospital (zu einer Zeit waren 40 Fälle 
vorhanden) dio ausgiebige Wirkung der Ventilation verhinderte, Letzterer 
Umstand gab Veranlassung zur Errichtung von Zelten im Hospitalgarten, 
welche indes nicht mehr im Jahre 1565 zur Ausführung kommen 
konnte. 

Von grossem Interesse ist das von Varrentrapp über eine an- 
dere häufig beobachtete Krankheit, nämlich über den acuten Gelenk- 
rheumatiemus Gesagte. Nach Varrentrapp tritt sowohl der acute, 
als insbesondere dessen wichtigste und hänfigste Complieation, die Herz- 
affeetion, ganz bestimmt epidemisch auf und ist von Kälte und Nüsse 
weit unabhängiger als gewöhnlich angenommen wird. Zum Belege für 
diesen im Allgemeinen oft übersehenen Satz giebt Varrentrapp die 
folgende Tabelle über die Zahl der in den einzelnen Monaten der Jahre 
1864— 1366 aufgenommenen Rheumatismusfälle, wobei er bemerkt, 
dass auch frühere Jahre ganz ähnliche Resultate lieferten: 


Fälle von Rheumatismus. 


Aheumstismus Abeumstismus 
sculus arlicu- art. vegus 


laris one mit Endo- Sonstige 
Endocardina: eardilla: Rheumslismen : 

1864. Januar 7 — 23 
Februar 10 1 26 
März T — 14 
April nn _ 28 
Mai 1) _ 17 
Juni 13 ı ai 
Juli 6 _ 19 
August 8 _ 21 
September 1 == 19 
October 10 u 18 
November 7 - 16 
December 8 7 26 
9 D 248 

18656. Januar 8 10 31 
Februar 6 2 15 
Mürz 6 A 28 
April 7 — 17 
Mai 7 Ber 16 
Juni 6 — 23 
Juli 5 — 17 
August 6 2 16 
September 8 l 13 
October 6 2 14 
November 5 _ 12 
December 4 4 14 
74 25 216 
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Dieselben Fälle, nach den Jahreszeiten zusammengestollt, ergeben fulgendes Bild: 


a 
Falle von acutem 
Rheumalismus ohle 


Endocarditis: 
Winter (Deeember bis Februar) 67 29,77 pCt.) 
Frühling (März bis Mai) 63 ( 28,00 „) 
Bommer (Juni bis August) 51 22,66 „ ) 
Herbst (September bis November) 44( 19,55 „) 


225 (100 pr.) 


Aheumalismus Abeumatismus 
aculns arlicu= arl. vagus 
laris ohne mit Ende. Sonstige 
Endocardils: cardiıis: Rheumalismen: 
1866, Januar 11 .- 23 
Februar 7 3 19 
März 3 t 15 
April 5 —_— 12 
Mai 9 _ 20 
Juni 9 _ 18 
Juli 3 —_ 9 
August _ _ 9 
September 3 _— 8 
October 1 _ 6 
November 3 Per 8 
Deceinber 6 — 10 
60 4 162 
Es kamen hiernach auf die Zeit 
= b. © 
Fälle von Darunter Also b in 
Rheumalismus mit Endo- Procanton 
scuina: cardlıls: von»: 
von Januar bis November 1864 85 2 = 23 
„ Dec. 1564 bis März 1865 51 23 —= 45,1 
„ April bis Juli 1865 25 0 = 0 
„ August 1865 bis März 1866 63 13 = 20,6 
„ April bis December 1866 39 0 = do 
263 38 = 14,4 
b. 
Fälle von acutem © d 
Rheumstlsmus mil aundb Sonuslige 
Endorcardilis : zusammen: Rheumalismen ; 
27{ 71,05 pCt.) 94( 35,74 pCt.) 192{ 30,67 pCt.) 
Sl 13,15 „) 68( 25,85 „) 167( 26,67 „) 
3({ 789 „) 54( 20,53 „ ) 153( 24,44 „ ) 
3( 789 „) 471 17,87 u) 114( 18,21 „) 
38 (100 pCt.) 263 (100 pCt.) 626 (100 pCt.) 


In den letzten 10 Jahren 1857— 1866 findet man für den acuten Rheumatismus ein etwas verschiedanes Auftreten nach den Jahreszeiten, nämlich: 


Falle von aculem 
Gelenkrheumatismus 


EI PEnZ 2 7725 
Winter 216 = 31,20 pCt. 
Frühling S6= 3687 „ 
Sommer 131—= 1893 „ 
Herbst 159 = 223,97 „ 


692 = 100 pÜt. 


Fälle von sonsligen 
Rneumuliamen 
E12 27.77 


583 = 29,68 pCt. 


502—= 25,56 „ 
4856 — 24,74 „ 
393= 20,01 „ 
1964 — 100 pCt. 


Unter allen Verhältnissen liefert der Winter die meisten und schwersten Fälle jeder Art von Rheumatismus; wenn der Herbst bei 
den asıten Rheumatismen nach dieser vielleicht noch zu kurzen Periode überwiegt, so fällt dies vorzugsweise der zweiten Hälfte des 


Herbstes zu, wolche häufig stark nasskalte Tage liefert. 


Das Verhältniss der beiden Geschlechter zu dieser Krankheit ergiebt sich aus fulgenden Zahlen. Es wurden in den 10 Jahren 1857 


bis 1866 in das Hospital aufgenommen: 


Mönner Weiber: In Summe: 
Innere Kranke überhaupt 563 = 5 ph, 5225 = 48 pült. 16791 = 100 pt. 
An acutem Gelenkrheumatismus Leidende 308 = 44,5 „ 354 = 55,5 „ 962 = 100 „ 
Au sonstigen Rhoumatismen Leidende 931 474 „ 1033 = 52,6 „ 19641 = 100 „ 


Von den 692 an acuten Gelenkrheumatismen Leidenden starben 
3 Münner und 5 Weiber. 

Auch in Betreif anderer epidemischer Krankheiten war das Jahr 1865 
von grosser Bedeutung. Seit 1860 war Diphtheritis in einzelnen Fällen in 
Frankfurt aufgetreten, erst im Jahre 1864 und 1865 erlangte sie eine 
epidemische Ausdehnung in Frankfurt und einigen benachbarten Ort- 
schaften. Die Arachnitis corebro-spinalis wurde in Frankfurt zum ersten 
Nale im April 1865 beobachtet und trat von da in ziemlicher Häufig- 
keit auf. Im Hospital kamen in diesem Jahr 11 Männer und 5 Weiber 
an dieser Krankheit zur Behandlung, es starben davon nicht weniger 
als 8 Männer und 2 Weiber, nur 3 jeden Geschlechts wurden geheilt 
entlassen. 

Als eine ganz ungewöhnlich grosse Zahl von Fällen sind noch 
die 26 Fälle von Colica antarnina zu erwühnen, welche theils bei Ar- 
beiten in Bleiweissfabriken vorkamen; sie endeten alle günstig. 

Endlich hat Varrentrapp, um den Einfluss der verschiedenen 


Jahreszeiten oder Monate uuf Erkranken, Kranksein und Sterblichkeit 
für Frankfurt darzustellen, so weit er sich aus der Krankenaufnahme 
eines grösseren allgemeinen Krankenhauses, aus den Verpilegetagen 
desselben und aus der daselbst sowie in der Stadt beobächteten Sterb- 
lichkeit ergieht, das hierauf beriigliche Material für Frankfurt und das 
Hospital zum heil, Geist aus den letzten 40 Jahren, 18261865, 
monatweise in 4 Tabellen zusammengestellt, bezüglich deren wir auf 
das Original verweisen müssen. 


Es stellt sich nach den betreffenden Tabellen für die einzelnen 
Monate ala; 
Grössie 
Meximum: Differenz: 
10,11 pCt. (Jan.) 3,03 pCt. 
Ho- 6,87 .„ (Sept) 10,44 „ (Febr) 3,57 „ 
spital 7,07 „ (Aug) 10,21 „ (April) 3,14 „ 
9,56 „ (April) 2,67 „ 


Minimum: 


der Aufnahme im 7,08 pCt. (Oct.) 
Verpflegrungstage 
Sterblichkeit 


Sterblichkeit in der Stadt 7,19 „ 
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Wenn man die Monate nach den Jahreszeiten zusammenstellt, 
orgiebt sich folgende Uebersicht: 


im Hospitel zum heiligen Geiat 


ai Sterblichkeit 
Aufastima: Verpflegungsiage: Sterblichkeit! in der Stadı; 
December 7,65 plt. 8,46 plt. 8,04 pCt. 7,81 pCı. 
‚Januar 10,11 „u 9,96 „ 8,78 „ 891 „ 
Februar 9,40 u 10,44 „ 5,57 „ 9,29 u 
Winter 27,16 plt. 28,86 pCt. 25,39 pl 26,01 pCr. 
März 8,44 pCt. 9,54 plt. 9,26 pCt. 9,47 pCt. 
April 8,37 „ 8,72 „ 10,21 „ 9,86 „ 
Mai 5,73. 8,50 u 9,76 „ 1 u 
Frühjahr 25.54 plı, 26,76 pCr 29,23 pCı. 28,44 pCt. 
Juni 8,741 pCt. 7,92 pCt. 8,09 pCt. 8,13 pCt. 
Juli 8,34 E57 7,58 fr 7,26 Er 7,35 . 
August 7,30 „ TE u 10T u 7,82 ”_ 
Sommer 24,55 pCt. 22,62 plt. 22,40 plt. 23,30 pCt. 
September 7,59 pCt. 6,57 pCt. 7,47 pCt. 7,59 pCt. 
October 7,08 „ 7,03 u 7,51 u 17,19 » 
November 7,73 „ 7,50 7,80 7,42 „ 
Herbst 22,40 pCı. 21,70 pCt. 22,91 pCt. 22,20 pCt. 


Varrentrapp bemerkt dazu Folgendes: 


„Aufnahmen: Der Januar mit der grössten Kälte zeigt die 
stärkste Krankenaufnahme,. Die Zahl der Aufnahmen füllt von hier an 
rasch, im März und April ist sie gleich, ebenso im Mai und Juni, wo 
sie jedoch etwas höher ist als in den beiden vorhergehenden Monaten. 
Im Juli füllt sie auf dieselbe Zahl, wie im April, um sodann bis zum 
October stets zu sinken, wo sie ihren niedrigsten Stand erreicht, Im 
November und December ist sie etwas höher, doch im December selbst 
ein wenig niedriger als im Nörember. Gegenüber dem December zeigt 
der Januar eine enorme Steigerung 7,65 auf 10,11 pCt., die grisste 
Differenz (2’/, pÜt.) eines Monats zum anderen in irgend einer der 
Corven. Die Krankenaufsahme im Geisthospital dürfte #0 ziemlich der 
Morbilität in Frankfurt entsprechen; letztere ist vielleicht für die 
Wintermonate als etwas geringer anzusehen, da in diesen Monaten wegen 
Kälte, ungeheister Schlafräume und geringerer Arbeit eine verhältniss- 
mässig grössere Zahl der Erkrankenden Aufnshme in dem Hospital 
sucht, als in der warmen Jahreszeit, 

Verpflegungstage: Sie liefern die regelmässigste der vier 
Curven, Der Februar, dem Monat der stärksten Aufnahme nachfolgend 
und bei noch andauernder, wenn gleich etwas geninderter Kälte, zeigt 


Daron untlassen 43 Österreicher 
Gestorben 2 4 6 


46 131 217 


Samme 


Dieser Bericht enthält mehrere interessante Krankengeschichten 
und einige Bemerkungen über den Verlauf von Typhus. Variola und 
Pneumonie. Typhus und Pneumonie, ersterer nur bei Preussen vor- 
kommend, verliefen äusserst günstig. Unter den 21 Typhuskranken, 
die sämmtlich bis auf einen der zweiten Hälfte des Jahres angehören, 
starben nur 2, unter 40 Pneumonikern nur einer, 

Die Bestandliste des Dr. Christ'schen Kinderhospitals, über 
weiches Dr. Friedr. Stiebel jun. berichtet, weist 119 kranke Kinder, 
wovon 32 starben, auf; von den Behandelten gehüren 113 (64 Knaben 
und 49 Mädchen) zur Cstegorie innerlicher Kranken und nur 6 
3 Knaben, 3 Midchen) zu den chirurgischen Patienten. Die mittlere 
Verpilegungszeit betrug 49'4, Tag. 

In der Christ’schen und v. Mühlen'schen Entbindungsanstalt 
(Dr. Stiebel jun.) wurden 25 Frauen entbunden. Im städtischen Ent- 
bindungshausse (Physicus Dr, Craiisheim) 330 Personen. In letzterer 
musste IÜ mal die Zange, 2 mal die Wendung auf die Fünse gemacht 
werden, 7 mal kam Steisslage, 9 mal Fusslage, 2 mal Gesichtslage vor, 
4 mal Zwillingsgebart, 1 mol Nabelschnurvorfall; in einem Falle musste 
die Nachgeburt künstlich gelöst warden. 

Sehr detaillirt ist der Bericht von Knoblauch über das Rochus- 
hospital, dessen Insassen im Ganzen wihrend des in Frage stehenden 
Jahres 993, mit 9553 Verpflegtage erforderten, waren. Davon kommen 
auf Scabies 689 (615 M. a. 41. W.), mit einer Gesammtsumme von 
1802 und einer mittleren von 2,61 Verpflogtagen. Die abgekürzte 
Verpfiegzeit ist namentlich gewonnen durch die Kinführung des Peru- 
balsams und des Storaz, die von Knoblauch dringend für die 
Hospitalbehandlang als sogenannte Schnelleur empfohlen werden. Blen- 
norrhöe der Urogenitalorgune kam 39 mal (35 M., 4 W.), Augen- 
tripper bei einem und Epididymitis bei 12 Männern, Schankergeschwür 
in 48 Füllen (30 M., 18 W.), Inguinalbubo in 14 Fällen (13 M., 


672 Preussen 206 Bayern 


das Maximum der Verpflegungstsge; deren Zahl fällt regelmässig bis 
zum September, um von hier an ebenso regelmässig, nur etwas rascher 
bis zum Februar zu steigen. Auch hier kommt die grösste Differenz 
zweier auf einander folgender Monate auf December und Januar mit 
8,16 zu 9,96 pCt. (1%, pCt. Differenz). 

Sterbiichkeit im Hoapital: Der April liefert die höchste 
Sterblichkeit; sie füllt von da an rasch bis zum Angast, wo sie ihr 
Minimum erreicht, um von hier an langsam bis zum April zu steigen. 
Die Regelmässigkeit dieses Steigens wird nur durch den Februar untaer- 
brochen, der eine etwas geringere Sterblichkeit als sein Vorgänger, der 
Januar, zeigt. Die grüsste Differenz von einem Monat zum folgenden 
zeigt sich zwischen Mai und Juni mit 9,76 und 8,09 pCt. (14 pCt. 
Differenz). 

Sterblichkeit in der Stadt: Auch hier liefert der April die 
höchste Sterblichkeit, der October zeigt die geringste, Das Sinken der 
Bterblichkeit von April bis October ist aber kein regelmässiges, indem 
der Juli eine geringere Sterblichkeit als Juni und August zeigt. 

Die Zunahme der Sterblichkeit vom October bis April ist eine 
ziemlich regelmüssige. Die stärksten Monatsdifferenzen auch hier De- 
cember und Januar mit 7,81 und 8,91 pCt. (1,1 pCt. Differenz) und 
sodann Mai und Juni mit 9,11 und 8,13 pCt. Der Unterschied der 
monatlichen Sterblichkeitsverhältsisse zwischen Hospital und Stadt liegt 
vorzugsweise darin, dass letztere im Februar und August eine grössere 
Sterblichkeit zeigt als ersteres. Ich hatte vermuthet, dass die Zahl 
der an Cholera, Diarrböe, Ruhr, Atrophie und dgl. gestorbenen Kinder 
(während Kinder im heil. Geisthospital nicht aufgenommen warden), 
dieses verschiedene Verhalten des Monats August in Stadt und Hospital 
bedingen möchten. Es bestätigte sich diess aber bei genauerem Nach- 
forschen nicht, Es starben nämlich in Frankfurt in den Jahren 
1553 — 1565 überhaupt: 


Juni: dull; 4ugusi: September: 
sn Ruhr. -» » x.» 3 6 13 10 
„ Cholern . 21 29 40 9 
„ Diarrhoe . - 15 37 86 15 
„ Enteritis folliculosa 12 17 22 19 
„ Atrophie. . 42 52 76 54 
93 a1 187 107 


Diese Zahlen sind zu geriogfügig, um wesentlich die erwähnte 
Differenz zu begründen. Der Unterschied im Februar dürfte ebeufalls 
zufällig sein.* 

Aus dem Militsirhospital (Chefarzt Dr, Bärwindt) ist der Be- 
richt zusammengestellt von Dr. Kirchheim. Die Summe aller Be- 
handelten betrug 46 Oesterreicher, 731 Preussen, 217 Bayern, 199 
Frankfurter, Im Ganzen 1193. 


174 Frankfurter 1095 91,75 pCt. im Ganzen, 
5 17 1,51 


199 1193 


I W.) an wahrer Srphilis litten 111 (59 M., 53 W.), um von ihrem 
Uebel in einer Zeit von 3826 Gesammt- und 34,54 Tagen im Mittel 
befreit zu werden. Von den syphilitischen Affeetionen fanden sich in- 
durirte Geschwüre 24 mal (14 M., 10 W,), secundäre syphilitische Ge- 
schwüre 7 mal (5 M., 2 W,), breite Condylome 40 mal {13 M., 27 W.), 
Angina syphilitica 9 mal (6 M., 3 W.), syphilitische Hauterkrankungen 
3l mal (IBM, 12 W,) und zwar Il mal als alleiniges Symptom und 
20 mal mit anderen Symptomen gemungt. Von Variolaformen kamen 
28 Fälle bei 15 männlichen uud 13 weiblichen Individuen, darunter 
mehrere Fälle, wo mit Sicherheit die Incubationszeit auf 14 Tage fest. 
gesetzt werden konnte, 

Die von Dr. H. Hoffmann dirigirte Anstalt für Irre und Epi- 
leptische begann das Jahe 1865 mit einem Krankenstande von 124 Per- 
sonen (57 M., 67 W.) und schloss es mit 143 Kranken (71 M., 72 W.). 
Im Verlaufe des Jahres kamen 85 neue Aufuahmen vor (45 M., 40 W.), 
so «nes im Ganzen 209 Personen (102 M., 107 W.) behandelt wurden. 
Es gingen im Ganzen 66 Indiriduen ab (31 M., 35 W,). Gonesen 
waren darunter 24 (1OM., 14 W.) = 28 plt.; gebessort 15 (7 M., 
8 W.) = eiren 18 pCt. (beide Categorien zusammen = circa 46 plt.). 
Ungeheilt verlisssen I1 Kranke (5 M., 6 W.) die Amstalt. Mit dem 
Tode endigte die Krankheit in 16 Fällen (9M., 7 W.) = 7,6 plt. 
der Verpflegten. Der Detailbericht über diese Anstalt ist, wie go- 
wöhnlich, mit einer Reihe interessanter Krankengeschichten ansgestattot... 

Auf denselben folgt der Bericht über die Armenklinik, aus welchen 
hervorzuheben ist, dass der Bau des vor 2 Jahren begonnenen Hospitales 
vollendet und dasselbe bereits im August 1864 bezogen worden ist. 
In demselben können mit Bequemlichkeit 20 Kranke aufgenommen 
werden. Ambulatorisch wurden vom 1. Juli 1864 bis zum 30. Juni: 
1565 1596 Kranke, darunter 557 an inneren, 632 an äusseren und 
107 an Augenkrankheiten Leidende und anf der stationären Kliniie 
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91 Kranke verpflegt, mit durchschnittlich 25 Verpflegungstagen. Unter 
40 grösseren Operationen, welche vollzogen wurden, ist such I Fall 
von Kaiserschnitt mit ungünstigem Ausgänge für die Mutter und gün- 
stigem für das Kind, 

In der Frankfurter Augenheilanstalt (Dr. F. Ohlenschläger, 
Dr. G. Passavant, Dr. M. Schmidt und Dr. A, Spiess) wurden 
vom 1. October 1864 bis 30. September 1865 787 Kranke behandelt, 
davon 74 stationär und die übrigen 713 poliklinisch, In der Privat- 
angenheilanstalt von Dr. Steffan wurden vom I. April 1564 bis zum 
31. März 1865 1762 Augenkranke, wovon 812 gunz unentgeltlich be- 
handelt und 115 grössere Operationen, darunter 104 wit günstigem 
Erfolge vollzogen, 

Im Versorgungshause (Dr. med. Fischer) befanden sich am 
1. Januar 1865 66 M. und 64 W., wozu im Laufe des ‚Jahres 10 M. 
und 13 W. traten, von denen 12 M. und 11 W. starben und I W, 
in das Irrenhaus abgegeben wurde. 

Wenn die mitgetheilten Zahlen den deutliehen Beweis dafür liefern, 
wie sehr die Stadt Frankfurt für Kranke jeder Art in wohleingerich- 
teten Anstalten zu sorgen bestrebt ist, so lehren die Datailberichte 
über dis betreffenden Anstalten, dass die Aerzte «das ihnen gebotene 
Materisl nach allen Richtungen hin wissenschaftlich zu verwerthen be- 
fähigt und bemüht sind. Wie sehr das auch im Jahre 1865 der Fall 
gewesen ist, dafür haben wir in unserem Referate nur kurze Andeu- 
tungen geben können, da wir uns auf die Zusammenstellung des Sta- 
tistischen beschränken mussten. Wer den vorliegenden Jahresbericht 
durchmustert, wird sowohl aus den Krankenhausberiehten, als aus den 
Referaten über die Thütigkeit des ärztlichen und tmicroscopischen Ver- 
eins ein beredtes Zeugniss erhalten für den regen Eifer und die wissen- 
schaftliche Bewegung in den medieinischen Kreisen der ehemaligen 
freien Reichsstadt Frankfurt, welchen Bestrebungen wir auch für die 
Zukunft ein fröhliches Gedeiben wünschen. Th. Husemann. 


Archiv für gerichtliche Mediein und öffentliche Ge- 
sundheitspflege, herausgegeben vom Medicinal- Departement. 
St. Petersburg. 1869. 5. Jahrg. No. 1, März. 


I. Offisieller Theil. 

U. Gerichtliche Mediein. 

1) Dinkoff: Untersuchnng und ürztliches Gutachten 
über die geistigen Fähigkeiten des M. Derselbe war der Fäl- 
schung von Bankpapieren angeschaldigt und wurde, nachdem verschie- 
dene einander widersprechende Meinungen über seinen Geistenzustand 
abgegeben worden, in letzter Instanz für blödsinnig und unzurechnungs- 
fähig erkannt. 

2) Khbreptovitseh: Ueber gerichtsärztliche Expertise 
im Gourernement P... Vf, weist an einer grossen Reihe von 
Beispielen die Mangelhaftigkeit der von Gerichtsärzten des genannten 
Gouvernements abgegebenen Gutachten nach, die zum Theil auf einem 
ungenügenden Visum ropertum, zum grösseren Theil aber auf unbe- 
gründeten Schlussfolgernngen nnd Ueberschreitung der gerichtsärztlichen 
Competenz beruht. Der Aufsatz ist wine Varistion Über ein schon 
häufig im „Archiv* vorgeführtes Thema. 

3) Lambi: Ueber den Tod des Vasili Svinar’, sehr aus- 
führliche Kritik eines ärztlichen Gntachtens, sowie Antikritik der von 
einem BRecensenten erhobenen Einwände gegen die vor Gericht vom 
Vf, als Experten gemachten Aussagen, betreffend den V. 3,, welcher 
im Zustande der Trunkenheit io einer Branntweinschenke in Folge eines 
erhaltenen Stosses gestürzt, mit dem Kopf auf ein eichenes Bett ge- 
fallen nnd einige Tage darauf gestorben war. VE. führt aus, dass die 
Section die vollgültigsten Beweise für das Vorhandensein chronischer 
Büuferdyserasie (Alecholismus chronlcas), keinen einzigen Beweis aber 
dafür geliefert habe, dass der Tod des 8. in Folge des Sturzes ein- 
getreten sei. 

4) Merjeievski: Gerichtsverhandlung über die des Ver- 
suchs des Kindesmordes angeklagte Bürgerin Matrena Bog- 
danof, Kritik des ürztlichen Gutachtens, nach welchem es einer Frau 
unmöglich sein solle, auf einem Abtritte so zu gebliren, dass das Kind 
in denselben hineinfüllt, Vf. erwähnt bei der Gelegenheit mehrere noch 
nicht publieirte Fülle, in denen Frauen in sitzender oder aufrechter 
Stellung von der (ieburt überrascht worden sind. 

5) Rozof: Ueber die äussere Besichtignng der Leich- 
name durch Aorzte auf Verlangen der Polizei. Obgleich ea 
häufig geschieht, dass Gerichtsärzte von Seiten der Polizei zu blosser 
äusserer Besichtigung von Leichnamen aufgefordert werden, so ist eine 
solche Forderung doch durch das (russische) Gesetz weder geboten 
noch gestattet, und überdies ist eine blos äussere Besichtigung einer 
Leiche durch einen Arzt zwecklos, weil durch sie allein die Todes- 
urssche niemals zweifellos festgestellt werden kann. 


6} Nevodnitschanski: Eine Schüdelwunde mit Verlust 
eines Theils des Gehirns; Genesung. Ein I3jähriger Knabe 
wurde durch den Huf eines Pferdes au der Stirn verwundet, Oberhalb 
und parallel der rechten Augenbraue befand sich eine I Zoll breite, 
2 Zoll lange Hautwunde, darunter war das Stirnbein gebrochen und ein 
zollbreiter Splitter war in die Schädelhöhle gedrungen und ausser Blut 
war ein Esslöffel voll Hirnmasse ausgeflössen. Es war unmöglich, den 
Koochensplitter zu entfernen, er wurde spüter zum Theil durch Eite- 
rung ausgestossen, nach einem halben Jahre war die Wunde von einer 
Hautoarbe bedeckt, durch welche man die Pulsstionen des Gehirns 
wahrnehmen konnte; der Kuabe war körperlich und geistig gesund. 
Ebenso nach einem Jahre, wo die Oefinnng im Knochen kleiner ge- 
worden war. 

7) Nevodnitschanski: Zusammengewachsene Zwillinge. 
Diese Zwillinge, über deren Geburt nichts welter bekannt ist, als dnss 
die Mutter nach derselben starb, waren weiblichen Geschlechts, aus- 
getragen, todtgeboren, seitlich mit den Brustkästen vom Schlüsselbein 
bis zum Nabel mit einander verwachsen, 11%, Pfd, schwer, der Thorax- 
umfang betrug 17'% Zoll. Beide Gesichter waren von einander ab- 
gewandt, Nabel und Nabelstrang gemeinschaftlich, Das Sternum be- 
fand sich in der Mitte der weiteren Thoraxhälfte, die Brusthöhle war 
einfach, in der rechten Hälfte derselben lag eine drei-, in der linken 
eine zweilappige Lunge. Jede Lunge batte ihre eigene Trachen. Das 
Herz schien bei oberflüchlicher Betrachtung einfach zu sein, nuch Er- 
öfnung desselben ergab sich jedoch, dass es ans zwei nach hinten ge- 
legenen rechten und zwei nach vorn gelegenen linken Ventrikeln be- 
stand; sus jedem der letzteren entsprang eine Aorta. Leber, Pancrous 
und Milz waren gemeinschaftlich, Speiseröhre und Magen waren doppelt 
vorhanden, der Anfangs doppelte Darmeanal vereinigte sich zu einem 
gemeinschaftlichen, der sich später wieder in zwei trennte, Nieren, 
Harnblase und Uterus waren für jeden Rumpf gesondert vorhanden. 

II. Oeffentliche Gesundheitspflege. 

1) P...of;: Die Ursachen der Krankheiten (Schluss), ein 
Auszug aus den angeführten Werken Oesterlen’s und Reich's, aus 
denen Vf. den Schluss zieht, dass alle Krankheitsursachen allein in 
den socialen Verhältnissen der Menschen zu suchen sind, nebst einem 
Anhang über Febris recurrens und über Microsephalie (nach C. Vogt). 

2) Munassewitsch: Pilze und Algen in bromatologischer, 
toxicologischer und gerichtsärztlicher Beziehung (Schlum): 
nuch Boudier. 

3) Portugalof: Die Trunksucht als sociales Uebel. Die 
Umaschen der Trunksucht sind nach dem Vf. einerseits im Mangel an 
Fleischnahrung und Salz, in vorwiegend vegetabilischer Nahrung in 
Folge von Armuth, Aberglauben, religiöser Vorurtheile und völligem 
Mangel jeglicher hygieinischor Kenntnisse, andererseits in der Abwesen- 
heit alter socialen und intellectuellen Interessen, der Inhaltlosigkeit und 
Leere des socinlen und des Familienlebens, der Abwesenheit aller gei- 
stigen Genüsse und Zerstreuungen, positiven Wissens, Selbstverteauens, 
Selbatständigkeit und Selbstthätigkeit, in der ewigen Abhängigkeit der 
ein für allemal feststehenden Routine in Gewohnheiten, Sitten, Ge- 
bränchen und Meinungen, wie sie namentlich die provirzisle Bevülke- 
rung Russlands characterisiren, zu suchen. Die Trunksucht würde 
dieser Ursachen wegen uoch viel verbreiteter sein, wenn nicht der 
Mangel au materiellen Mitteln und das instinctive Streben der Mensch- 
heit nach Selbsterhaltung ein Gegengewicht bildeten. Statistische Er 
hebungen über die Trunksucht, so unvollkommen dieselben auch sind, 
ergeben schr traurige Resultate für Russland, mögen dieselben basirt 
sein auf Mortalitätseifern, oder auf Vergleichung der Angaben über 
das Meass der Production alcoholischer Getränke in den verschiedenen 
Ländern Europas, Schrecklich sind die Verheerungen, welche der 
Branntwein unter den aussereuropäischen Volkastämmen angerichtet hat. 
Die Trunksucht ist eine der vorzüglichsten Ursachen der Entartung 
des Menschengeschlechts, Abgesehen von den Folgen, die sie für den 
Einzelnen hut, verkürzt sie die mittlere Lebensdaner, beeinträchtigt sie 
die Fruchtbarkeit, befürdert sie die Erzeugung körperlich und geistig 
verkommender Generationen, vernichtet sie die Wohlfahrt der Nationen. 
Namentlich sind die Serofulose, Chlorose und der Blödsinn zum Theil 
ala die Folgen der Trunksucht anzuschen. Aus dem Gesagten folgt, 
dass die gegen die Trunkencht zu ergreifenden Maassregeln hygieinische, 
therapeutische und sociale sein müssen. Der Alcohol verlangsamt den 
Stoffwechsel und ist daher im Stande, bei Mangel an Nahrungsmitteln 
einen Theil derselben zu ersetzen, jedoch nicht auf die Dauer, da er 
zugleich als Gift zerstürend auf den Organismus einwirkt! Schon lange 
hat man sich nach einem Surrogat des Branntweins umgesehen, nach 
dem Vf. aber ist Fleisch das beste Surrogat, demnächst Thee und 
Kaffee. Statt der Mässigkeitsvereine sollten sich vielmehr Vereine zur 
Beförderung des Fleischgenusses bilden, und es wäre winschenswerth, 
dass der Thee and Kaffee sich mehr und mehr beim Volke einbür- 
gerten., Vor Allem aber thut dem Volke Bildung noth: Verbreitung 
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nütelicher realer Kenutuisse würde ein ebenso wichtiges Gegengift gegen 
die Trunksucht sein, wie das Eisenhydrat gegen Arsenikvergiftung. 

4) M.G...: Ueber Findelhäuser in Russland (Fortsetzung). 
Das St. Petersburger Findelbaus wurde im Jahre 1770 eröffnet. Die 
Sterblichkeit war eine sohr grosse, iu den eraten 16 Monaten 71, in 
den nächsten 6 Jahren 82, in den folgenden 6 Jahren 88 pCt., später 
sank sie wieder auf 72 und 70 pt. Trotz der grossen Mortalität 
nahm die Anzahl der in das Findelhaus abgelieferten Kinder zu, so 
ass im Jahre 1795 bereits mehr als ein Fünftel sämmtlicher Neu- 
xebornen der Stadt in dasselbe gebracht wurden. Bald wurden mit 
Jen Findelhäusern in Moskau und St. Petereburg Entbindungsanstalten 
verbunden, die zugleich als Hebammenschulen dienten, ferner mit dem 
Moskauer eine Handelsschule für einen Theil der Zöglinge, und mit 
dem St. Petersburger ein Asyl für arme reise, Im Anfang wurden 
die Findelbäuser durch freiwillige Beisteuern erhalten, die zuerst reich- 
lich flossen, mit den Jahren spärlicher wurden und zuletzt fast ganz 
versiegten, #0 dass die Verwaltungen darauf bedacht sein mussten, ihnen 
regelmässige Einkünfte zu sichern. Diess geschah zunächst durch Zu- 
weisung gewisser Strafgelder, dann durch den Kartenstempel uud das 
Monopol des Spielkartenhandels, durch Errichtung einer Apotheke (beim 
Moskauer Findelhause) und von Wittwen-, Leih- und Sparcassen, Bei 
den vielfach wegen Mangel an Controle vorkommenden Missbräuchen 
und Veruntreuungen seitens der Beamten reichten jedoch die grossen 
hierdurch erlangten Mittel nicht hin, um die noch grösseren Ausgaben 
zu decken, und die öconomische Lage der Findelhäuser war gegen dus 
Ende des 18. Jahrlunderts eine ziemlich klägliche. Auch entsprach 
ihr Nutzen nicht dem gemachten Aufwande, denn es fand sich, dass 
im Jahre 1797 von 40600 dahin gebrachten Kindern nur noch 4,711 
existirten, die übrigen sämmtlich gestorben oder verschollen waren. 

5) Die Prostitution in Russland. 1, Im Jahre 1847 wurde, 
da die Syphilis unter dem Militeir stark verbreitet war, in 8t. Petern- 
burg eine Commission eingesetzt, zu dem Zwecke, um die heimliche, 
der polizeilichen Aufsicht sich entziehende Prostitution aufzuspüren und 
nach Möglichkeit auszurotten. Diese Commission nahm sich der Sache 
mit grossem Eifer an, spürte dem Laster bis in seine geheimsten und 
und gemeinsten Schlupfwinkel nach, und es gelang ihr in einem Zeit- 
raume von 5 Jahren 5381 heimlich der Prostitution ergebene Frauen- 
zimmer, viele von ihnen zu wiederholten Malen, ausfindig zu machen 
und einer Untersuchung zu unterwerfen, wobei 2621 vun ihnen krank 
befanden und in die Hospitäler geschickt wurden. Die Folge davon war, 
«lass die syphilitischen Erkrankungen sowohl bei diesen Weibern selbst, 
"ls nuch beim Militair an Zahl abnahmen und in der Fern milder 
warden. Vor 1847 verhielt sich die Zahl der Syphiliüischen zu der 
der übrigen Kranken in den Militairbuspitälern wie 1: 10,4, von da 
ab bis 1852 stellte sich das Verhältniss wie 1: 15,4 heraus, 

Ill. Die Prostitution in Warschau. In Warschau giebt es 
vier Categorien Prostituirter, 1) die in den 17 öffentlichen Bordellen 
(122), 2) die in den sogen. tolerirten Häusern (etwa 150), 3) einzeln 
wohnende oder sogen. tolerirts Frauenzimmer (etwa 200) und 4) solche, 
die 2 Mal monatlich untersucht werden. Die ersten drei Categorien 
stehen unter einer regelmüsrigeren polizeilichen Controle, die indessen 
viel zu schwach ist, um der Ausbreitung der Syphilis einigermanssen 
Einhalt zu thun, um so mehr, da es in einer so grossen Stadt, wie 
Warschau ist, offenbar eine noch viel grössere Anzahl Prostituirter 
giebt, die sich der polizeilichen und ärztlichen Controle günzlich ent- 
ziehen. Vf, macht einige Vorschläge, die auf eine Verschärfung dieser 
Controle hinzielen. 

IV. Kritik und Bibliographie, Roferate über fuülgende Werke: 

Knop: Die Paradoxie des Willens oder das freiwillige Handeln 
bei innerem Widerstreben, vom Staudpunete der forensisch-medieinischen 
Praxis. Leipzig 1563. 

Solbrig: Verbrechen und Wahnsinn, Kin Beitrag zur Diagnostik 
zweoifelhafter Soelenstörungen für “Aerzte, Psychologen und Kichter. 
München 1867. 

Botkin: Archiv für Klinik der inneren Krankheiten. 1. Bd. 
1867 und 1868. 

V. Kleinere Mittheilungen und Miscellen. Mehrere Auf- 
sütze liber die Organisation des Sanitätsdienstes in den Provinzen und 
Kreisen Russlands, die bekanntlich wegen der dünngesäeten und arınen 
Bevölkerung ihre ganz besonderen Schwierigkeiten bietet ; ferner eine Notiz 
über dns erste in Russland, Mme, Knscherarof, verliehene Doctordiplom; 
ein Aufsatz von Oldekop über die Wassernus (Trnpa natans). eine 
im Süden Russlands als Nahrungsmittel Jienende Frucht; Briefe eines 
Arztes aus Serbien über die dortige Medieinalverwaltung u. a.; endlich 
ein Necrolog des Dr. Vasili Alextievitsch Krasil'nikof, der, 
1634 in Sebastopol geboren, seit 1855 im Staatsdienst, sich durch 
einige Schriften über Mautkrankheiten und Syphilis einen guten Namen 
erworben hatte und al# Oberarzt des Kalinkio-Hospitals für Syphilitische 
in St. Petersburg im Jahre 1969 gestorben ist. 


VI. Materialien zur Epidemiologie. 

I) Stscherbakof: Die Steinkrankheit im Gouvernement 
Kazan. Die Krankheit ist im Gonvernement Kazan recht häufig. 
Auf der chirurgischen Klinik der Universität Kazan kamen in den 
Jahren 1836—1864 335 Fülle von Steinkrankheit zur Behandlung, 
welche 11,5 pCt. der Gesummtzahl der Kranken ausmachten. Die 
Kranken gehörten zum grössten Theil dem Gourvernement Kazan an. 
Vf. hat 72 Steine einer chemischen Analyse unterworfen, von denen 
bei 63 der Kern aus freier Harnsiure oder harassurem Natron be- 
stand, während die übrigen alkalischen Niederschlägen ihre Entstehung 
verdankten. Aus dem Umstaude, dass oxalsaure Schichten, wo sie vor- 
kamen, stets mehr oder weniger durch Flämatin gefärbt waren und 
Eisen enthielten, ferner aus dem Umstande, dass in 2 von ihm unter- 
suchten Steinen die innerste oxalsaure Schicht eine Schicht geronnenen 
Blutes einschloss, zieht V#. den Schluss, dass schr wahrscheinlich der 
Ablagerung von Ozalsiure oder oxalsanren Salzen stets Blutungen als 
ursächliches Moment voraufgehen. 

2} Kholmski; Die Syphilis im Gourernement Penza. 
Die Syphilis hat eine ganz ungeheure Verbreitung unter der Berülke- 
rung des genannten (iouvernements gefunden, und zwar in ihren 
schlimmsten secundären und tertjären Formen, was die schwersten Be- 
sorgnisse wecken muss, Ihre Ausrottung und Vorbeugung der schlimmen 
Folgen wird ohne die energischsten Maassregeln und ohne Initiative 
seitens der Landschaft und der Regierung nicht möglich sein. 

3) Rudniof: Ueber die Beziehungen der constitu- 
tionellen Syphilis zur Lungenschwindsucht, Bericht über 
einen Fall, der, nach des Vf.'s Meinung, einen sicheren Beweis dafür 
abgiebt, dass die eonstitutionelle Syphilis in einem ursächlichen Ver- 
hältnisse zu manchen Formen der Lungenschwisdsucht steht. 

4) Statistischer Bericht über die Syphilitischen im 
ersten St, Petersburger Militnirhospital fülr das Jahr 1868, 

5) Scherschevski: Einige Fälle von Meningitis, 

6) Scherschevski; Entgegnung auf Prof. Rudnief’s Bemer- 
kungen über das epidemischs Auftreteu der Meningitis cerebro-spinalis, 

7) Hübner: Parasitische Pilze und niedere eryptoga- 
mische Gewächse als Krankheitsursachen:;: Anatomie und Phy- 
sivlogie der niederen Cryptogamen im Allgemeinen, des Microeocens, 
Luptothrix, Cryptocoecus, Hormiseium, Arthrocoeens, Mycoderma, Oidium, 
Sareina, Penicillium, Aspergillus, Mucor, Eurotium, Ustilsgo, Tilletia, 
Polydesmus, Stemphylium, Sporidesinium im Besonderen. 

Or. Massmann. 


Archiv für gerichtliche Mediein und öffentliche Ge- 
sundheitspflege, herausgegeben vom Medieinal-Departement. 

St. Petersburg 1869. No, 2. Juni, 

1. Offieieller Theil. 

il, Gerichtliche Medicin. 

I) Seidler: Kritik der Indieationen zum künstlichen 
Abortus, Bekanntlich gehen die Meinungen der Geburtshelfer über 
diesen Gegenstand noch sehr weit auswinander. Vf. hält, ohne übrigens 
neue Gründe für seine Ansichten beizubringen, die Operation des künat- 
lichen Arbortus für indieirt bei absoluter Beckenenge (es sei denn, 
Anss die Schwangere selbst os vorziehe, sich in der Folge dem Kaiser- 
schnitt zu unterwerfen), hei unstillbarem Erbrechen der Schwangeren, 
wenn alle therapeutischen Mittel erfolglos bleiben und die Erscheinungen 
lebensgefährlicher Erschöpfung sich einstellen, ferner bei Incarceration 
des retrorertirten oder prolabirten Uterus, wenn die Reposition nicht 
gelingt, bei lebensgeführlichen Blutungen, bei fibrösen Geschwälsten der 
Orarien und breiten Mutterbänder, wenn sie Einklemmungserscheinungen 
hervorrufen und endlich bei Hydramnios, wenn dadurch lebensgefähr- 
liche Zufälle bedingt werden; für unzulissig dagegen bei Gebärmutter- 
fibroiden und Polypon (mit seltenen Ausnahmen), bei Gebürmutterkrebs, 
Metritie, Atresien der Scheide, eingeklemmten Hernien, Pneumonien, 
Pleuritis, Herzfehlern und Aueurysmen, bei Congestion und Apoplexie 
des Gehirns, Eclampsie, Ilydrops, Extrauterinschwangerschaft, Ruptura 
uteri und Geistesstörungen der Schwangeren. 

2) Dieberg: Bericht über die unter Zusiehung ärzt- 
licher Sachverständiger verhandelten Criminalsachen; Kri- 
tiken ärztlicher Gutachten, betreffend einen Fall von Verheimlichung 
eines Neugeborenen, einen Fall von Geistesstörung und zwei Fälle von 
Körperverletzung. 

3) Balvanski: Ein Fall von hartnäckigem Schweigen, 
bei einem an Melancholie leidenden Frauenzimmer beobachtet. 

4) Diatroptof: Die Affaire Polonski in gerichtsärzt- 
licher Hinsicht. Der Kiinstler Polonski klagte der Polizei am 
13. Februar, or sei in einem belebten Stwlttheile St. Petersburgs um, 
5 Uhr Abends überfallen, geknebelt, beraubt, in einem Seblitten wog- 
geführt und in den Hof eines Hauses geworfen worden, wo er zu sich 
gekommen sei. Der Vf., der sofort zur Untersuchung desselben her. 


————— 
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beigerufen wurde, fand ihn völlig unverletzt, sogar seine Kleidung in 
bester Ordnung. Hieraus, sowie aus dem Benehmen des P, und aus 
den über ibn eingezogenen Erkundigungen schluss Vf., dass er «s mit 
einem Geisteskranken zu thun babe, und dass dessen Angaben über 
den erlittenen Üsberfall unwahr seien. P. erkrankte darauf an Broch- 
durchfall, von dem er am 17. Februar genas, am 21. aber starb or 
plötzlich. Die gerichtliche Section ergab Selerose des Gehirns, Hydro- 
cephalus, Magen- und Darmentarch und Verfettung der Nieren. VE. 
melat, dass durch diesen Sectionsbefund seine Annahme einer Geistes- 
krankheit bestätigt wird, Ob nicht aber auch eine Vergiftung statt- 
gefunden hat, bleibt noch zweifelhaft, da die darauf gerichtete Unter- 
suchung noch nicht beendigt ist. 

5) Mittermaier: Neue psychiatrische Untersuchungen 
und Beobachtungen, mit Bezug auf die Frage von der Zu- 
rechnungsfähigkeit (Forts.). 

6) Blngonravof: Fall von Geistesstörung nach Verkün- 
dignng der gerichtlichen Verurtheilung. Ein Bauer hatte seine 
Schwiegermutter ermordet und seiner Frau schwere Verletzungen iei- 
gebracht nnd war deswegen vom Gericht verurtheilt worden. Am 
folgenden Tage nach der Urtheilsrerkündigung bekam er einen mania- 
kalischen Anfall, der später in Melancholie überging, #0 dass es zweilel- 
haft bleibt, ob or nicht auch den Mord in einem unzurechnungsfühigen 
Zustande ausgelibt hat. 

7) Skopnik: Fallvon Kopfrerletzung. Ein 6jähriger Knabe 
erlitt durch den Hufschlag eines Pferdes einen Bruch des linken Stiru- 
und Schläfenbeins mit Zerreissung der Himbäute und Austritt von 
Hirnmasse, wurde aber durch einfachen Verband und antiphlogistische 
Behandlung vollkommen hergestellt. 

UI. Oeffentliche Gesundheitspflege. 

I) Geltovski: Die Mineralwässer von Staraia Runsa; 
Wirkangsmeise derselben, sowie der Bäder überhaupt; Un- 
tersuchungen über Hautresorbtion, Die salinischen Wässer von 
Starnin Russa werden innerlich und als Bäder benutzt, Von den zwei 
benutzten Quellen ist die Direetorquelle reicher an festen Bestandtheilen, 
als die sogenannte Murarief’sche. In ihrer Zusammensetzung kommen 
beide den Wässern von Krenznach nahe, nur dass ihnen das Jod fehlt 
und das Brom nur in geringen Mengen als Broimmaguesia vorkommt. 
Es werden in Starsia Russa einfache salinische Schlamm-, Dampf- und 
ichtennadelbäder verabfolgt. Ueber die Wirkungsweise der Mineral- 
bäder, sowie der Bäder überhaupt, gehen bekanntlich die Ansichten noch 
schr auseinander, indem eine Anfuahme von Bestandtheilen derselben 
durch die Haut von Mauchen behanptet, von Anderen geleugnet wird. 
Ve. erklärt sich diese Widersprüche dadurch, dass die bezüglichen 
Untersuchungen unter sehr verschiedenen Bedingungen angestellt worden 
sind, und dass meistens die chemische Untersuchung nicht ausreicht, 
um eine Aufnahme von Bestandtheilen der Bäder in den Organismus 
nachzuweisen, Be hat daher selbst eine grosse Keihe nener Versuche 
angestellt, auf deren Details wir hier nicht mäher eingehen können, 
die ihn aber zu folgenden Resultaten geführt haben: I) Resorbtion 
von Balzen aus wässrigen Iösungen durch die Haut findet Statt, doch 
nieht immer. Die Salze alkalischer Metalle werden leichter, die Salze 
der schweren Metalle (Sublimat) schwerer, minche (Kupfer, wahrschein- 
lich auch Eisen) gar nicht resorbirt. Die schweren Metalle bilden mit 
dem Eiweiss der Gewebe schwerlösliche Albuminate, welche vermuth- 
lich eine weitere Resorhtion verhindern. 2) Das grösste Hindernis 
für die Resorbtivn bietet die Epidermis, je dünner und feuchter diese 
ist, desto leichter geht die Resorbtion you Statten. 3) Im Bade wird 
stets Schweiss abgesondert und mittelst der Respiration werden Dämpfe 
und mit diesen die in ihnen enthaltenen Substanzen (Salze) in den Or- 
ganismus aufgenommen. 4) Das Körpergewicht nimmt im Bade stets 
ab, 5) Wo eine Salalönung das Gefühl von Brennen hurvorruft, da 
muss sie durch die Epithelialdeeke hindurchgedrungen sein, und wenn 


das betreffende Salz kein unlösliches Albuminat mit dem Eiweiss der 


sabepithelialen Schicht bildet, so wird es resorbirt. 6) Die Secretion 
des Schweisses und die Resorbtion behindern einunder nicht und finden 
auf verschiedenen Wegen statt. 7) Das Wesen der Rosorbtion besteht 
in einer Ausgleichung der in der Haut enthaltenen Flüssigkeiten, d.h, 


in einer Ex- und Endosmose, Dass die Haut hieren befähigt ist, wird 
durch des Vf.'s Versuche bewiesen, nur geht dieselbe langsam von 
statten, langsamer, als auf Schleimhäuten, unter Umständen fehlt sie 
ganz, und aus einer Flüssigkeit, die mehrere Substanzen enthält, werden 
zuerst die einen, dann die anderen in den Organismus aufgenommen, 
Da nun in den Mineralwässern viele verschiedene Salze enthalten sind, 
a0 müssen wir bekennen, dass wir durchaus nicht wiasen, was im ge 
gebenen Faile resorbirt wird, ob Kochsalz, Kali oder Eisen; erst dann 
werden wir zu einer annähernd richtigen Erkenntniss gelangen, wenn 
uns die chemische Zusammensetzung der Säfte in einer jeden Krankheit 
bekannt sein wird; bis dahin wird die Anwendung von Mineralbidern 
meist eine rein empirische sein. — Nachdem Vf. die bekannten Gesetze 
der Ex- tınd Endosmose einer näheren Betrachtung unterzogen hat, geht 
er auf die Bedingungen ein, welche auf die Wirkung der Bäder von 
Einfluss sind. Zunächst die Temperatur; ein Bad von niedriger 
Temperatur und kurzer Dauer wirkt nur durch jene erregend auf die 
sonsiblen Nerven u. # #., von einer Kesorbtion seiner Bestandtheile 
kann keins Rede sein. Je höher dagegen die Temperatur, je lünger 
die Dauer des Bades und je concentrirter endlich die Badeßüssigkeit 
ist, desto lebhafter geht die Endosmose von Statten, und desto grösser 
ist der (iewichtsverlust, den der Körper im Bade erleidet, (Fort- 
setzung folgt.) 

2) Arkhangel’ski: Das Leben in St. Petersburg nach 
statistischen Daten, eine Statistik der Sterbefälle und der Ehen in 
genannter Stadt, mit Zugrundelegung der vom statistischen Central- 
comit6 vor Kurzem herausgegebenen „Untersuchungen über Statistik, 
Topographie und Geschichte St. Potersburgs,'* welche Vf. zugleich 
einer scharfen Kritik unterwirft, indem er dem Comit€ Ungenauigkeiten 
und falsche Schlussfolgerungen vorwirftt. Anus den zullreichen Details 
sei hier nur hervorgehoben, dass die Mortalität in St. Petersburg eine 
enorm grosse jst, nämlich Im Mittel, aus dem zehnjährigen Zeitraum 
von 1556-1565 berechnet, 42,4 auf 1000 Einwohner, =0 dass die 
Zahl der Geburten von der der Sterbefälle um 7,4 auf je 1000 Ein- 
wohner übertroffen wird, Vf. tritt der allgemein geltenden, auch vom 
Comit6 ausgesprochenen Ansicht, als sei dıe so enorm grosse Sterb- 
lichkeit durch das ungesunde Clima St, Petersburgs bedingt, als einer 
durchaus unbewiesenen Annahme entgegen, und bemüht sich vielmehr 
nachzuweisen, dass Armuth und ungünstige hygieinische Verhältnisse 
die Ursache der hohen Sterblichkeitseifer sind. In anderen grossen 
Städten Euselands ist die Mortalitätsziffer nicht viel geringer, in manchen 
sogar grösser, als in St, Petersburg. Beispielsweise beträgt sie für 
Moskau 39,8, für Tula 46,0, file Kazan sogar 52,3 aufs Tausend. 
Interessant und sahr abweichend von anderen europäischen Hauptetädten 
ist die Statistik der Ehen, Unter 205474 Einwohnern St. Petersburgs 
männlichen und 152745 weiblichen Geschlechts im Alter von 16—50 
Jahren befinden sich 100549 verheirathete Männer und nur 72330 
verheirathete Frauen. Von den 79358 verheiratheten Frauen särnmt- 
licher Alterselassen leben nur 52274 in Gemeinschaft ihrer Männer, 
27104 dugegen, d.h. ?/, sämmtlicher verheiratheten Frauen, von ihren 
Männern getrennt. Es leuchtet ein, dass solche Verhältnisse der Pro- 
stitution in hohem Maasse Vorschub leisten mlssen. 

3) Die Erblichkeit und ihre Gesetze, nach Haeckel: Ge 
meinverstäindliche wissenschaftliche Vorträge ber die Entwickelungslehre 
im Allgemeinen. Berlin 1865, 

4) Hübner: Der heutige Standpunct der Kirchhofsfrage. 
Die Lage der Kirchhöfe St. Petersburgs rings um die Stadt und in 
nächster Nähe der Stadt, die dadurch herbeigeführte Verderbniss der 
Luft und des Bodens haben die Kirchhofsfrage für St. Petersburg, 
und eben so gut auch für andere grössere und kleinere Ortschaften zu 
einer brennenden gemacht. Um zu einer Lösung derselben zu ge- 
langen, unterzieht Vf. zunächst «die Processe der Gährung, Finlnies 
und Verwesung einer näheren Betrachtung (nach Hallier) mit beson 
derer Anwendung auf die Veränderungen, weiche die beerdigten Leich- 
name erleiden, ferner diejenigen Momente, welche darauf einen modi- 
fieirenden Hinflass ausüben, wie atmosphärische Luft, Temperatur, 
Feuchtigkeit, Bodenbeschaffenheit der Kirchhöfe u. A, (Forts. folge.) 

(Schluss Folgt.) 
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Die Sterblichkeit zu Berlin im Jahre 1869. 
Von 
Dr. E. Müller, Geh. Med.-Ratlı. 

Das Sterblichkeitsverhültniss des Jahres 1868 war ein ausser- 
ordentlich ungünstiges gewesen. Die Gesammtzahl dor in junem ‚Jahre 
Verstorbenen, 24787, betrug 3,52 pCt. der Einwohnerzahl, einschliess- 
lich des Militürstandes, von 702437 Seelen (Zählung vom 3. Decem- 
ber 1567). 

Im Jahre 1869 hat die Sterblichkeit wiederum günstiger sich ge- 
staltet. Es starben 22675 Menschen. Die Einwohnerrahl aber 
betrug nach Berechnung‘ des seit der letzten Zühlung stattgefundenen 
Zu- und Alganges bei Beginn des Jahres 1869 einschliesslich des 
Militärstandes nngeführ 732000 Seelen; es starben also 3,09 pÜt. oder 
os kam 1 Todesfall auf 32,28 Einwohner, 

Zu der Gesammtzahl der Geburten, welche auf 30101 
(15471 Knaben und 14630 Mädchen) ") sich belief, verhielt sich die 
der Todesfälle wie 100 zu 132. Zieht man die Zahl der Todtgebo- 
renen sowohl von der Zahl der Geburten, wie von der der Todesfälle 
ab, so kommen auf 100 Todesfälle 134 Geburten. 

Auf die einzelnen Monate vertheilten sich die Todesfülle wie folgt: 


Januar: Februar: März: April: Mai: Juni: Juli: 
2030 1787 1963 1794 1923 2104 2221 
August: September: October: November; December: Summe: 
2135 1705 1629 1629 1771 22675 


Wie dies in Berlin gewöhnlich ist, fiel die grüsste Zahl der 
Todesfälle anf die Sommermonate. 

Der Grund liegt hauptsächlich in der grossen Häufigkeit der 
während dieser Monate »tattindenden Todesfälle der Kinder an Durch- 
füllen und Brechdurchfällen, und es sind daher wesentlich nur die 
Kinder im 1. Lebensjahre, durch welche die erhebliche Differenz der 
Sterblichkeit der einzelnen Monste bedingt wird. Einschliesslich der 
Todtgeborenen starben nämlich Kinder im 1. Lebensjahre während des 
Monates 


Januar: Webruae: März: April: Mai: Juni: Juli: 
677 sn 630 646 863 1078 1286 

August; September; October: November: December; 
1153 7m 728 620 660 


Die Betheiligung der einzelnen Polizeireviere an der Morta- 
lität ist aus der nachstehenden Zusammenstellung unter Berücksichtigung 
der bei der Zählung im December 1867 gefundenen Einwohnerzahl 
und unter Berücksichtigung der Zahl der Geburten ersichtlich: 


Nummer des Zuhlder 1869 Zahl der 1869 Auf je 1000 Einwohner 


Pol.-Rev. : Geborenen: Gestorbenen; wurden gehoren: starben: 

ı 535 425 36,5 29,3 
591 230 59,8 23,0 

3 296 233 25,9 20,4 
4 Sal 375 47,0 32,6 
5» 455 356 26,0 22,0 
6 457 347 32,4 24,5 
7 512 817 46,3 33,8 
8 817 618 60,5 45,0 
8 664 5350 66,7 45,3 
10 810 666 60,7 48,1 
IB 559 681 51,0 39,2 
12 378 333 34,6 31,9 
13 398 320 31,3 25,1 
14 377 279 29,0 21,5 
15 527 375 45,0 32,0 

Latus 8605 6415 


*) Darunter unebelich geborene Knsben 2394 und unehelich geborene Müdchen 
231%, Zwilliogsgeburlen komen 53% mal, Drillingsgeburtea 6 tal vor. 


Nommer des Zublder 1569 Zahl der 1869 Auf je 1000 Einwohner 


Pol.-Ker.: Geborenen:; Gestorbenen:; wurden geboren: starben: 
Transport 8608 6415 
16 619 423 45,8 31,3 
17 784 643 49,0 40,7 
18 650 495 40,2 30,6 
19 ı031 746 51,5 37,3 
26 594 631 38,7 41,1 
21 459 407 29,4 24,5 
22 640 504 43,0 33,8 
23 957 669 57,5 40,2 
24 556 PER 57,8 43,3 
25 1244 546 59,5 40,5 
26 527 578 43,0 30,0 
27 580 427 37,6 27,7 
28 509 388 31,0 23,7 
29 610 460 37,9 283,6 
30 612 491 39,8 31,9 
31 1125 865 57,9 44,3 
32 818 501 44,5 27,2 
33 1939 206 19,0 19,7 
34 416 332 28,1 22,4 
35 EIE 376 32,4 23,7 
36 437 317 29,1 21,1 
87 400 282 27,3 19,2 
38 304 211 25,4 17,6 
39 410 281 31,2 21,4 
40 294 199 28,4 19,2 
4 530 392 40,1 29,7 
42 540 531 86,9 36,2 
43 1495 1067 65,2 46,5 
44 057 614 50,3 46,2 
45 725 488 63,9 43,0 
46 562 692 53,7 43,1 

768% 557°) 
Summa 30101 22675 


Es ergiebt aich aus der vorstehenden Zusammenstellung, dass im 
Allgemeinen das Sterblichkeitsverhältuiss der Reviere mit der grösseren 
oder geringeren Zahl der Geburten übereinstimmt, so haben insbeson- 
dere das 80, 43. und 44. Revier die grüsste Zahl von Todesfüllen 
und eine schr grosse Zahl von Geburten, das 33., 37., 38. und 40. 
Revier die geringste Zahl von Todesfüllen und Ausserst wenig Ge- 
burten. Jene sind von den Aermeren, diese von Wohlhabenderen be- 
wohnt. In dem 31. Revier (Thiergarten), welches die wohlhabendsten 
Bewohner hat, blieb die Zahl der Geburten hinter der der Todesfälle 
zurlck, Derselbe Fall findet sich ausserdem nor in dem 20, Revier, 
wo die Zahl der Geburten zwar auch nicht gering ist, aber doch die 
Zahl der Todesfällo nicht erreicht; in diesem Revier liegt das Friedrich- 
Wilhems- und andere Hospitiler, welche die grüssere Sterblichkeit 
erklärlich machen. Die grösste Differenz zwischen der Zahl der Ge- 
borenen und Gestorbenen zeigt das 2. Revier, das eine günstige Sterb 
lichkeitszifer und, da hier die Entbindungsanstalt der königlichen Uni- 
versität sich befindet, eine der höchsten Geburtaziffern hat. 


Dem Geschlechte nach waren nonter den (estorbenen; 
12111, d.h. 53,4 pCt. männlich, 
10554, d.h. 46,6 pCt. weiblich, 
während unter den Geborenen 51,4 pCt. männlich und 48,6 pCt. weib_ 
lich waren. 


Nach dem Lebensalter und Geschlecht ergaben sich die 
nachstehenden Verhältnisse der Gestorbenen mit Ausschluss der 141 
Todtgeborenen (795 Knaben und 624 Mädchen): 


*) In der Charlıt geboren. 
’) Auf Schiffen, in Lundrevieren und in unbokannien Wohnungen etc. 


34 


ia Proccoten, 


Gestorben: Männl.: Weibl,: Semma; Mäunl.: Weibl.: Summa: 
Im 1. Jahre 4491 3873 8364 39,68 38,56 39,34 
Von 1—?2 Jahren 911 950 1861 5,05 9,55 8,75 
n„ 2-3 „ 474 441 921 4,18 4,49 4,33 
„di u 243 256 449 2,14 2,57 2,34 
„Ann 164 142 306 1,44 1,42 1,43 
„ 510 „ 293 321 614 2,58 3,23 2,38 
„ 10—15 u 112 97 209 0,93 0,97 0,98 
„15—20 „ 191 181 372 1,68 1,82 1,75 
„20-30 „ 799 705 1504 7,06 7,09 7,07 
„30-40 „ 879 671 1550 7,16 6,75 7,29 
„ 4050. 848 496 1344 7,49 4,99 6,32 
„ 50-60 „ 703 506 1209 6,21 5.09 5,63 
„ 60-710 .„ 618 601 1218 5,37 6,04 5,73 
„ DS 422 457 209 3,72 4,58 4,27 
„» 80-90 „ 106 180 256 0,93 1,81 1,34 
„ 90-100 „ 8 15 24 0,07 0,15 0,11 
In unbekanntem Alter 53 12 65 0,46 0,12 0,30 


Summa 11316 9Y40 212565 100,00 100,00 100,00 


Ueber die Todesursachen ergiebt sich aus der Mortalitätsliste: 

Todt geboren wurden 795 Knaben und 624 Mädchen. Auf 
100 Neugeborene kamen 4,71 Todtgeborene. Unter denselben befanden 
sich unehelich geboren 194 Knaben und 159 Mädchen, so dass unter 
100 wuehelich geborenen Kindern 7,66 todt geboren waren. Die 
grösste Zahl der Todtgeburten hatte der Monat December (1143). 

An Lebensschwäche nach der Geburt starben 529 Knaben 
und 430 Mädchen. Hierunter waren unehelich 146 Kuaben und 138 
Mädchen. Die grösste Zahl dieser Todesfälle, 98, fiel auf den Mo- 
nat Juli. 

Au sugeborenen Bildungsfehlern starben 4 Knaben und 
4 Müdchen im 1. Lebensjahre. 

An Alterschwäche starben im Alter von 50—100 Jahren 
257 Männer und 411 Frauen. 

Durch Selbstmord starben 152 männliche und 56 weibliche In- 
dividuen, und zwar zwischen 15 und 20 Jahren 13 m., 5 w., zwischen 
20 und 30 I. 41 m., 23 w., zwischen 30 und 40 J. 22 m. 6 w., 
zwischen 40 und 50 J. 25 m., 11 w., zwischen 50 und 60 J. 27 m., 
5 w., zwischen 60 und 70 J. 10 m., 3 w., zwischen 70 und 80 J. 
5 m., I w., zwischen 80 und 90 3. I m., in unbekanntem Alter 8 m., 
2 w. Individuen. 

Die Art des Selbstmordes war: 


Männer: Frauen: 
Erhängn » : 2 v0 nenn 83 14 
Vergiftung. © 2 nennen ne ı9 21 
Erwänken -. » 2 2 2 02 000. 0% 13 15 
Sturz aus dem Fenster. . » 2 + 2 0 3 2 
Erschissen - +» = 0 2 2 2 02 000. 27 — 
Dürchschneiden des Halses resp. der Pulsadern 4 1 
Einathmen von Kuhlenosydgma . 2... 1 3 
Erstecchen - 2 2 2 2 Hr 0 ee.“ 1 — 
Veberfuhrentassen durch einen Eisenbahnzug . 1 pen 


Vergleiche man die Gesammtzahl der tödtlichen Selbstmorde mit 

der der vorhergehenden Jahre, s0 ergiebt sich, dass die im Jahre 1868 

bamerkte grosse Zunahme der Selbstmorde nur vorübergehend gewesen 

ist, da die Zuhl derselben im Jahre 1869 ungeführ der des Jahres 

1867 gleichkam und im Verhältniss zu der Zunahme der Einwohner- 

zalıl kaum grösser ist als in den vorhergehenden Jahren. Es fanden statt: 
Im Jahre 1864 140 tödtliche Selbatmorde, 


„ ” 1565 137 ” ” 
nm 1866 153 n " 
“n  1867 205 " " 
”» m. 1568 266 ” ” 
„m. 1969 208 n ” 


Durch Mord und Todtschlag verloren 11 Personen ihr Leben. 

Tödtliche Unglücksfälle betrafen 214 männliche und 54 weib- 
liche Personen in den verschiedensten Lebonsaltern, vorzugsweise jedoch 
in dem Kindesalter von 1—?2 Jahren (37 Kinder) und in dem Alter 
von 20—40 Jahren (90 Männer und 12 Frauen). 

Ihrer Art nach waren die Unglücksfälle folgende: 


Männer: Frauen: Änaben: Mädchen: Zus.: 





Ertrinken . . 2 2 000000. 39 3 9 3 34 
Kohlenosyilgasvergiftung . . . 13 5 4 ) 26 
Erstickung 2: 02 2 0000. ji ı ı I 4 
Beandwunden. » x 2 20.0 4 4 4 1 13 
Giligena . . 0000. I — 3 1 5 

Ta 33 6 2 ı 9 


Männer: Frauen: Knaben; Mädchen: Zos.: 


Transport 38 16 21 7 82 

Schusswunden 2 2 2 200. I — _ _ t 
Schnittwundn . 2 2 2.2. n — — 4 
Verbühen . 2 2 20% - —_ 1 — 1 
Verschüttung . » 2 2.20. 2 1 _ — 3 
Erplosion . . 2 vr 2 vr. 2 — _ — 2 
Erfreren . » 2 2 22. 1 — ns 4 
Uebermässiger Alcoholgenus „ . 1 — -- _ 1 
Uoberfahen . © 2 22.20. 15 4 3 2 24 
Andere mechanische Verletzungen 95 6 9 5 115 
161 28 34 14 237 

Dazu kommen an aufgefundenen Kinderleichen 1% 12 a1 


Die Zahl der tödtlichen Unglücksfülle steigerte rich nngeachtet 
der Zunalime der Einwohnerzahl, des gewerblichen und des Strassen- 
verkebrs nicht gegen die Zahl derselben in den Vorjahren. 

Das Jahr 1664 brachte 254 tödliche Unglücksfülle, 


” r 1565 ” 237 2) Er 
„ ” 1566 Er 230 + “ 
" ” 1867 ”» 236 ” ” 
„on 1 5226  „ „ 
vn d.h „ 


Eine Ausnahme machen die durch Ueberfahren veranlassten Todes- 
fälle, deren Zubl in den einzelnen Jahren von 1864—1869 resp. 12, 
13, 16, 14, 8 und 24 beirug. 


An Eclampsie der Schwangeren und Gebürenden starben 13, 
an Verbiutung bei der Entbindung 13 und an Kindbettfieber 
145 Frauen. Die Mehrzahl der letzteren starb in den Wintermonaten. 

An Wechselfieber starb 1 Frau; an Febris recurrens 
2 Männer; an Blutfleckenkrankheit starben 2 Personen; au 
gastrisch-nervösem Fieber und Typhus 275 männliche und 
292 weibliche Personen. Von den letzteren Todesfällen fanden 9 im 
ersten, 26 im zweiten, 27 im dritten, 19 im vierten, 1$ im fünften 
Lebensjahre, 25 von 5—10 Jahren, 25 von 10—15 Jahren, 52 von 
15—20 Jahren, 146 von 20—30 Jahren, 82 von 30—40 Jahren, 
40 von 40—50 Jahren, 42 von 50—60 Jahren, 38 von 60— 70 ‚Jah- 
ren, 19 von 70—80 Jahren, 5 von 8040 Jahren und 4 in unbe- 
kanntem Alter »tatt. — Diese Todesfälle vertheilten zich ziemlich 
gleichmässig auf alle einzelne Monate. Ihre Gesammtzahl war weit 
geringer als im Jahre 1868. 

An catarrhalischen Fiebern starben 84 Männer und 53 Frauen 
im Alter über 50 Jahren; an Rheumatismus 21 männliche und 25 
weibliche Personen im Alter von 5--80 Jahren, 

An den Pocken starben 132 männliche und 107 weibliche In- 
dividuen, und zwar im ersten Jebensjahre 85, im zweiten 30, vom 
2,.—10, Jahre 39, vom 10.—15. Jahre 1, vom 15.—20. Jahre 2, 
vom 20.—30. Jahre 14, vom 30.—40. Jahre 18, vom 40.—50,. Jahre 
24, vom 50.—60. Jahre 15, vom 60.— 70. Jahre 9 und in unbe- 
kanustem Alter 2, — Von den einzelnen Monaten hatte der Mai wie 
gewöhnlich die meisten Pockenfälle, Gegen das Jahr 1868 hatte eine 
Steigerung der Pockentodesfälle »tattgefunden, 

Bei den Scharlachtodesfällen, welche im vorhergehenden Jahre 
600 betengen hatten, fand dagegen eine sehr erhebliche Abnahme statt. 
Es starben 91 männliche und 96 weibliche Individuen. Wie in anderen 
Juhren würde das zurteste Kindesalter am wenigsten davon betroffen, 
Es starben im ersten Jahre 13, im zweiten 26, im dritten 34, im 
vierten 35, im fünften 18, vom 5.-- 10. Jahre 49, vom 10.—15. Jahre 
9 und vom 15.——40, Jahre 3 Personen. 

Auf die einzelnen Monate waren die Scharlachtodesfülle ziemlich 
gleichmissig vertheilt, 

An den Masern starben 77 männliche und 95 weibliche Indivi- 
duen, und zwar im ersten Lebensjahre 59, im zweiten 54, im dritten 
31, im vierten 7, im fünften $, zwischen 5— 10 Jahren 10, zwischen 
10—-15 Jahren 2 und zwischen i5-—20 Jahren 1. 

Bine grössere Steigerung der Zahl dieser Todesfälle fand in den 
Monaten Mai (17 Todesfälle) und Juni (22 Todesfälle) statt; dann ver- 
singerte sich die Zahl wieder, bis sie im November auf 19 und im 
December auf 43 stieg. 

An Blasenausschlag starben 
ersten Lebensjahre sich befanden. 

An Schwämmchen starben 38, darunter 35 im ersten Lebensjahre. 

Am Stiekhusten starben 90 Knaben und 105 Mädchen; im 
ersten Lebensjahre 109, im zweiten 56, im dritten 21, im vierien 4, 
im fünften 4 und von 5—10 Jahren 2 Kinder. Der Stickhusten ist 
eine der wenigen Krankheiten, an welchen alljährlich in Berlin mehr 
weibliche als männliche Personen starben. Die Todesfälle vertheilten 
sich übrigens auf sämmtliche Monate, so jeduch, dns sie in der 
zweiten Hälfte des ‚Jahres hüutiger waren als in der errten, 


16 Kinder, von denen 13 im 
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An Rothlanf starben 44 männliche und 36 weibliche Personen, 
darunter 36 Kinder im ersten Lebensjahre. Am grössten war die Zahl 
dieser Todesfälle in den Monaten Januar, Februar und December. 


An Zellgewebeverhärtung starben 15 Knaben und 8 Mäd- 
chen im ersten Lebensjahre. Die Jahreszeit Itast in diesen Todesfällen 
einen wesentlichen Unterschied nicht erkennen. 


An Durchfällen und Brechdurchfällen starben 1275 männ- 
liche und 1128 weibliche Individuen, fast 900 weniger als im vorher- 
gehenden Jahre. Darunter waren 2194 im ersten und 159 im zweiten 
Lebensjahre. 

Es sind dies diejenigen Toderfälle, auf deren Zahl die Jahreszeit 
den wesentlichsten Einfluss übt, und zwar alljährlich so constant, dass 
durch sie stets die Sommermonate das ungüunstigate Mortalitätsrerhältnias 


haben, Von diesen Todesfällen fanden ntatt im 
Januar: Februar; März: April: Mai: Juni: Juli: August: 
27 32 58 51 192 426 597 549 
September: October: November: December: 
322 143 63 43 


An Gehirnentzändung starben 554 männliche und 454 weih- 
liche Individuen, die Mehrzahl in den beiden ersten Lebensjahren, 
nämlich 403 im ersten und 242 im zweiten Jahre, und überhaupt bis 
zum 10. Jahre 908. Die einzelnen Monnte ergeben nicht sche erheb- 
liche Differenzen der Zuhl dieser Todesfälle, deren Maximum auf den 
Monat Juni fiel, 


An brandiger Bräune (Diphtheritis) starben 425 männliche 
md 448 weibliche Individuen; überhaupt 157 weniger als im Jahre 


1568. Dem Lebensalter nach waren von den Verstorbenen im 
1.1: 2.JI: 3.1: 4.4: 5.4: vw ld. d.: 
29 162 180 129 94 165 
vr. 10,—15. 1: vw. 15.—20.1: v9. 20.—30.1: 7. 30.40 J.: 
25 6 7 6 
Nach den einzelnen Monaten fanden Todesfälle statt im 
Janunr: Febrwar: Märe: April: Mai: Juni: Juli: August: 
145 98 96 832 55 4 4 68 
September: October; November: December: 
50 58 67 62 


An häutiger Bräune starben 147 männliche und 187 weib- 


liche Individuen; überhaupt 107 weniger als im Jahre 1568. Von 
den Verstorbenen befanden sich im 
1.2: 2.4: 3.9: 4 J: 8.J: u .—l1. J.: 

5 83 57 43 34 53 
v.10.—15.1.: v. 15.20. ).: v. 20.—30, I; v.40.—50. 1.: 
4 8 2 1 

Anf die einzelnen Monate vertheilten sich die Todesfälle wie folgt: 
Januar: Februar: März: April: Mai: Juni: Juli: August: 
40 68 63} 22 20 25 20 16 
September: October: November: December: 

23 20 23 26 
Als an Manudelbräune verstorben finden sich in der Morta- 


Ikätslisto 29 männliche und 36 weibliche Personen; überhaupt 91 
weniger als im vorhergehenden Jahre, Mögen die einzelnen Arten 
der Bräune in den Todtenscheinen nicht immer ganz richtig von ein- 
ander geschieden sein, so ergiebt sich doch bei allen eine erhebliche 
Abnahme der Todesfälle gegen das Jahr 1868. 

Yon den an Mandelbräune Verstorbenen waren im 


1.1: 2.4: 8.4: AI: 5.I: wm ld. J.: 
8 17 13 8 5 1 
v. 15.20.41: 7.60.70. J.: 
2 } 


Die einzelnen Monate sind an diesen Todesfällen mit nicht erhab- 
lichen Abweichungen betheiligt. 


An Luftröhrenentzündung starben 324 männliche und 497 
weibliche Personen; 90 mehr ala im vorhergehenden Jahre, Haupt- 
sächlich treffen diese Todesfälle Kinder, und zwar im 


1.4: 2.1: 3.9: I: 5.I: nr —l0.d: vv Oel de: 
389 122 35 9 6 7 ı 
Erwachsene starben daran 38. 


Die grössere Zahl dieser Todesfälle kommt auf die külteren BMo- 
nate; die grösste Zahl, 86, auf den Monat Januar. 


An Brustfell- und Lungenentzündung starben 606 männ- 
liche und 437 weibliche Individuen; überhaupt 157 mehr als im Jahre 
1868. 

Das zarteste Kindesalter und das höhere Lebensalter sind an 
diesen Todesfällen vorzugsweise bethelligt. Es starben im 


1,4: 24: 3.9: d.Je BJ: vn 10. 
291 146 75 30 7 24 
vr. 10.—20. J.: v. 20,—30. 1: v.30.—40.1: v 40.50 J.: 
t7 66 76 53 
v. 50.60. J.: 7 60.—70.).: 9. 70.— 80.1: 7. 80.00. J.: 
58 59 53 4 
in unbekanntem Alter: 


4 


Zwischen den einzelnen Monaten änden sich nicht erhebliche Ab- 
weichungen der Zuhl dieser Todesfälle, 


llerzentzündungen kommen als Todesursachen nur bei 5 männ- 
lichen und 2 weiblichen Personen vor; Rückenmarksantzüändungen 
nur bei 10 männlichen und 4 weiblichen Personen, Entzündungen des 
Magens und Darmeanals als Todesursachen kamen vor hei 50 
mänslichen und 43 weiblichen Personen; darunter 45 im ersten 
Lebensjahre; tödtliche Bonchfellentzündungen bei 6 münnlichen 
und 31 weiblichen Individuen, und Unterleibsentzündungen olıne 
nähere Bezeichnung des betroffenen Organs bei 61 männlichen und 
108 weiblichen Personen. Unter den beiden letztgenannten Untegorien 
finden sich 30 Frauen zwischen 20 und 40 Jahren, woraus wohl zu 
vermuthen ist, dass ein grosser Theil der letzteren im Wochenbett 
gestorben sein mag. 

An Leberentzündung starben 12 männliche und 10 weibliche 
Individeen in den verschiedensten Altersclassen; an Entzündung der 
Haärnwerkzengu 64 männliche und 39 weibliche Individuen, eben- 
falls von verschiedenstem Alter. 

An Entzündung der Blutgefüsse ntarb 1 Mann. 


Todesfälle an organischen Gehirukrankheiten kamen vor 
bei 113 männlichen und 72 weiblichen Personen vorsehiedenen Alters; 
an organischen Rückenmarkskrankheiten bei 18 Männern und 
4 Frauen im Alter über 20 Jahre; an organischen Herzkrank- 
heiten bei 16} männlichen und 163 weiblichen Personen verschiedenen 
Alters; an organischen L,ungenkrankheiten bei 114 miünnlichen 
nnd 98 weiblichen Individuen vorschiedenen Alters, so jedoch, ılazs 
am meisten das erste Lebensjahr mit 92 und das zweite mit 35 Todes- 
fällen betruffen waren; an organischen Leberkrankheiten bei 
56 männlichen und 50 weiblichen Personen, deren Mehrzahl im höheren 
Lebensalter sich befand; an organischen Krankheiten des Unter- 
leibes überbkanpt und insbesondere des Magens und Darmcanals 
bei 156 männlichen und 138 weiblichen Personen, vorzugsweine des 
höheren Lebensalters; an organischer Krankheit der grossen 
Gefäüsse bei I Mann. 

Ferner sind vereinzelte Todesfälle notirt: an Seorbut bei 2 männ- 
lichen Personen; an Weissblütigkeit bei 1 weiblichen Person; an 
Blutleere bei 3 männlichen und | weiblichen Person, und an Blut- 
entmischung bei 4 männlichen und 1 weiblichen Person, 

An Brustwassersucht starben 30 männliche und 30 weibliche 
Individuen, grösseren Theils im höheren Lebensalter; ebenso an Bauch- 
wassersucht 5 männliche und 7 weibliche Personen; au Eierstock- 
wassersucht 12 Frauen. An allgemeiner Wassersucht starben 
ebenfalla grösseren Theils im höheren Lebensalter 134 männliche und 
153 weibliche Personen, und an Bright'scher Nierenkrankbeit 45 mänm- 
liche und 24 weibliche Personen. Ein besonderer Einfluss der Jahres- 
zeit giebt sich bei diesen Todcsfällen nicht zu erkennen. 

An Gicht verstorben sind 5 ältere Frauen, an Harnruhr ver- 
storben 6 Münner und 3 Frauen notirt. 

An Syphilis starben 22 Kinder im ersten Lebensjahre, 1 Kind 
im dritten Jahre und 2 Frauen zwischen 40 und 60 Jahren; überhaupt 
starben daran 12 männliche und 13 weibliche Personen, 

An Serofeln und Englischer Krankheit starben 27 Knaben 
und 25 Mädchen, davon 26 im ersten Lebensjahre. 

An Gehirntubereulose starben 30 männliche und 22 weibliche 
Personen, darunter 17 Kinder im ersten, 14 im zweiten, 9 im dritten, 
4 im vierten, I im fünften Jahre, 4 zwischen dem 5. und 10, Jahre 
und 3 ältere Personen. Ein Einfuss der Jahreszeit gab sich auch bei 
diesen Todesfällen nicht zu erkennen. 

Die Hals- und Lungenschwindsucht lieferte, wie gewöhnlich, 
die grüsste Zahl vun Todesfällen, nämlich von 1779 märmlichen und 
1200 weiblichen Individuen, überhaupt 273 mehr als im vorher. 
gehenden Jahre. Von den Verstorbenen befanden sich im 
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1.45: 2.4: 3.3: dJı: 5.Jı vv ld, J.: 
98 54 50 23 10 45 

v. 10.—15.1.: vw. 15.:—20. J.: v. 20,30. J.: v. 30.40. J.: 

29 145 736 7115 
v.40.—50.1.: vw. 50.60. I: v. 60.—710.4: vw. 70.—80.J.: 

518 258 183 27 
in unbekanntem Alter: 
8 
Auf die einzelnen Monate vertheilten sich diese Todesfälle wie folgt: 
Januar: NWebruar: März: April: Mai: Juni: Juli: August: 
262 250 306 sı0 246 247 203 232 
September; October: November: December; 
206 210 242 265 


An Darmschwindsucht starben 10 männliche und 15 weib- 
liche Personen. 

An chronischen Hautkrankheiten starben 7 Kinder (3 männ- 
liche und 4 weibliche) im ersten Lebensjahre. 

Au Krebe starben Überhaupt 270 Individuen, 43 weniger als im 
Jahre 1868; darunter 95 männlichen und 175 weiblichen Geschlechts, 
sämmtlich Erwachsene und grösstentheils im höheren Lebensalter. 

Die einzelnen Krebsformen waren: 

Magenkrebs. . . 2 2». bei 49 Männem und 38 Frauen, 
Loberkrebs Pi . . ” . + . Er 12 ” „ 19 ” 
Brustkrebs . . 2. 2 2 2020 
Gebärmutterkrebs . . .» : m 
Eierstockkrebs . . x». 
Krebs der Nieren . .» 2.» 
Langen . x. 2.» 
Speiseröhre. . . 
» „ Drüsen . . x... » 
En des Bauchfells . , . m 
Oberkiefern, . . 
= » Gesichts. . . .» 
» der Zunge . » 2 2.2» 
» “ Lippen Pe Br Br ” 
PR des Mastdarms . 2 2 
„ „» Unterleibes. . . 
“ nicht benannter Theile „ ” ” 

Von den am Magenkrebs Verstorbenen befanden sich 14 zwischen 
30 und 40 Jahren, 21 zwischen 40 und 50 Jahren, 28 zwischen 50 
und 60 ‚Jahren, 18 zwischen 60 und 70 Jahren, 6 zwischen 70 und 
80 Jahren. Von den am Leberkrebs Verstorbenen waren 4 zwischen 
30 und 40 Jahren, 7 zwischen 40 und 50 Jahren, 12 zwischen 50 
und 60 Jahren, 5 zwischen 60 und 70 Jahren, 2 zwischen 70 und 
80 Jahren, I zwischen 80 und 90 Jahren. Von den am Brustkrebs 
Verstorbenen war I zwischen 30 und 40 Jahren, 5 zwischen 40 und 
650 Jahren, 7 zwischen 50 und 60 Jahren, 4 zwischen 60 und 70 
Jahren, 2 zwischen 70 und 80 Jahren, 1 zwischen 50 und 90 Jahren. 
Von den am Gebärmutterkrebs Verstorbenen befanden sich 12 zwischen 
30 und 40 Jahren, 26 zwischen 40 und 50 Jahren, 22 zwischen 50 
und 60 Jahren, 6 zwischen 60 und 70 Jahren, 1 zwischen 70 und 
80 Jahren, 

Au Markschwamm starb 1 Frau im höheren Lebensalter. 

An Starr- und Kinnbackenkrampf starben 166 männliche 
und 134 weibliche Individuen; überhaupt 28 mehr als im Jahre 1869. 
Es befanden sich darunter 279 Kinder im ersten Lebensjahre, 5 ältere 
Kinder und 16 Erwachsene. 

Nach den einzelnen Monaten verhielten sich diese, vorzugsweise 
das zarteste Kindesalter bedrohenden Todesfälle wie folgt: 
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Januar: Februar: März: April: Mai: Juni: Juli: Augnst: 
25 14 18 29 21 25 23 34 
September: October; November; December; 

22 30 3 28 


Es ist hieraus ein bestimmter Einfluss der ‚Jahreszeit nicht er- 
sichtlich. 

Au Ecelampsie der Kinder, dieser, der Kindheit »o besonders 
gefährlichen Krankheit starben 761 Knaben und 644 Mädchen; über- 
haupt 60 mehr als im Jahre 1568. Darunter befanden rich an Kin- 
dern im 


1.J: 2.9: 3.4: 4.4: 5. I: vn ld, d.: 
1103 196 54 22 5 17 
Die Zuhl der Todesfülle betrug in den einzelnen Monaten: 
Januar: Februar; März; April: Mai: Juni; Juli; August: 
118 124 117 118 133 117 140 135 


September: October; November; December: 
88 E2 9 130 


Hiernach scheinen die Sommermonate, in welchen die Sterblichkeit 
der Kinder an Durchfüllen und Brechdurchfüllen um grössten ist, nuch 
der Sterblichkeit durch Eelampsie am fürderlichsten zu sein, wie dies 
auch durch die Erfahrung anderer Jahre bestätigt wird. 

An Stimmritzenkrampf starben 24 Knaben und 11 Mädchen, 
darunter 29 im ersten Lebensjahre. 

An Epilepsie starben 3 Männer und 6 Frauen im mittleren und 
höheren Lebensalter, 

An Säuferwahnsinn starben 10 Männer im Alter zwischen 20 
und 60 Jahren. 

Als an Gbeisteskrankheit verstorben findet sich nur 1 Frau 
im höheren Lebensalter notirt, 

An Schlagfluss starben 543 männliche und 488 weibliche In- 
dividuen; überhaupt 28 weniger als im Jahre 1868. Unter den Ver- 
storbenen befanden sich im 


.J: 2.J: 3.de LI: BI: m 10. J: 

261 39 14 6 5 14 
v.10,—15.J.: v 1.20.41: v 20.30. 4: 9. 30.—40.J.: 
8 11 35 ı3 
v0. 50): hd): vr td: m TO 
53 147 188 125 
v. 80.—90. J.: in unbekanntem Alter: 

27 1 


Auf die einzelnen Monate vertheilten sich diese Todesfälle fol- 
gendermaassen: 


Januar: Februar: März: April: Mai: Juni: Juli: August: 
164 9 106 717 80 s5 73 74 
September: October: November: December: 

80 116 90 55 


An Ruptur eines inneren Organos starben 9 männliche und 
4 weibliche Personen. 

An chirurgischen Krankheiten starben 210 männliche und 
125 weibliche Individuen. Darunter sind besonders zu bemerken: an 
Brucheinklemmung 5 männliche, 13 weibliche, an Karbunkel 
4 männliche, 5 weibliche, an Wasserkrebs 2 männliche, 4 weib- 
liche (Kinder zwischen 2 und 15 Jahren), an Altersbrand 6 männ- 
liche, 7 weibliche Individuen, an Nabelentzündung 10 Knaben und 
3 Mädchen. 

An Abzehrung starben 769 männliche und 691 weibliche In- 
dividuen; überhaupt 157 weniger als im Jahre 1868. Von diesen 
Todesfällen betraf die bei weitem grösste Zahl das Kindesalter und 
insbesondere das erste Lebensjahr; von den Verstorbenen befanden sich 
nämlich im 


kJ. 
1055 


2.J: 3.J: 493: 5: I: vu .—10. Fi 
203 66 1 14 22 


v. 10.—15.J.: über 15 Jahre: 
7 64 


Rücksichtlich der ‚Jahreszeit aber findet sich ein grosser Unter- 
schied zwischen der Zahl der Todesfälle während der Sommermonste 
und der Zahl derselben während der übrigen Monate; es fielen auf den 


Januar; Febrwar: März: April: Mai: Juni: Juli: August: 
105 78 109 99 120 175 166 159 
September: ÖOctober: November: December: 

156 115 84 87 


Es sind hiernach, wie bei den Durchfüllen und Brechdurchfällen, 
hauptsächlich Kinder im ersten Lebensjahre während der Sommermonate 
an Abzehrung verstorben, 

Auch die unter der unwissenschaftlichen Rubrik „Zahnen* in 
der Tudtenliste verzeichneten Kinder (93 Knaben und 86 Mädchen) in 
den beiden ersten Lebensjahren starben in grönserer Zahl in den 
Sommermonaten ala während der übrigen Jahreszeiten. 

In der ebenfulls unwissenschaftlichen Rubrik Lungenlähmung, 
welche 230 männliche nnd 234 weibliche Individuen enthält, findet 
sich die Mehrzahl der Todesfälle im ersten Kindesalter und in den 
höheren Altersstufen. Den Schluss der Todtenliste bilden 106 minn- 
liche und 165 weibliche Individuen, deren Todesursachen nicht be- 
kannt sind. 

Schliesslich sind die Besonderheiten der Sterblichkeit der unehe- 
lieh geborenen Kinder zu erwähnen. 

Es starben einschliesslich der Todtgeborenen uncheliche Kinder 
bis zum vollendeten 15. Lebensjahre 1297 Knaben und 1271 Mädchen, 
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zusammen 2563 Kinder, Da überhanpt einschliesslich der Todt- 
geborenen 14193 Kinder bis zum vollendeten 15. Lebensjahre starben, 
so belief sich die Sterblichkeit der unehelichen Kinder auf 15,09 pCt, 
der gesammten Kindersterblichkeit, während im Jahre 1969 die Zahl 
der unehelich Geboranen nur 16,09 pCt. aller Todtgeborenen aus- 
machte, 

Die hünfgsten Todesursachen waren bei den unehelich Geborenen 
Todtgeburt in 353 Fällen, Lebensschwäche nach der Geburt in 254 
Fällen, Durchfall und Brechdarchfall in 601 Fällen, Gebirmentzündung 
in 79 Fällen, brandige Bräune {Diphthenitis) in 72 Fällen, Luftröhren- 
entzündung in 50 Fällen, Hals- und Lungenschwindsucht in 44 Fällen, 
Brustfell- und Lungenentzündung in 54 Fällen, Starr- und Kinnbacken- 
krampf in 43 Fällen, Eelampsie in 262 Fällen und Abzehrung in 
375 Fällen. 

Vergleicht man die Zuhl dieser Todesfälle mit der Zahl der durch 
dieselben Ursachen herbeigeführten Todesfülle sämmtlicher Kinder, so 
ergaben sich folgende Procentverhältnisse: 

Unehelich waren: 


Unter 100 todtgeborenen Kindern , . rn 24,87, 
ss» » an Lebensschwäche nach der Geb, verbr; Kind. 29,61, 
“* ww Durchfall und Brechdurchfall - „25,39, 
Pr s  „» Gehimentzündung.. . .» » . 8,50, 
.. »  „ brandiger Bräune (Diphtheritis) Pr re 8.43, 
= rn Luftröhrenentzündung. . - ni „ 13,81, 
u. »  » Brustfell- und Lungenentzündung .„ PR 9,32, 
Z vw m küngenschwindsucht . . . ” „ 12,97, 
2 »  » Starr und Kinnbackenkrampf » „ 415,14, 
“ » wEdampie , 2... Pr „ 18,66, 
“ » mäAbzehrung » +» «+. + = 26,892. 


Es waren also Todtgeburten, Lebensschwäche nach der Geburt, 
Dorchfälle und Brechdurchfälle und Abzehbrung bei den unehelichen 
Kindern bedeutend häufiger Todesarsachen, als dies bei den ehelichen 
Kindern der Fall ist, 
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Archiv für gerichtliche Medicin und öffentliche Ge- 
sundheitspflege, herausgegeben vum BMledicinal-Departement. 
St. Petersburg. 1869. No. 2. Juni. 

(Schluen aus No, 6.) 


IV. Kritik und Bibliographie, 

1) Knop: Die Paradoxie des Willens oder das freiwillige Handeln 
bei innerem Widerstreben. Leipzig 1863, 

2); Solbrig: Verbrechen und Wahnsiun. Ein Beitrag zur Diag- 
nostik zweifelhafter Seelenstörungen für Aerzte, Psychologen und Richter. 


Es werden besprochen: 


München 1867. (Schluss.) 

3) Wittstein: Taschenbuch der Gelheimmittellehre. Nürd- 
lingen 1868, 

4) Jacobi: Ueber das Glück, vom hygieinischen Standpuncte 
betrachtet, Oeffentlicher Vortrag. Kazan 1869, 


V, Kleinere Mittheilungen und Miscellen. Dieser Ab- 
schnitt enthält u. A. ein Referat über H. Mandsley: Theo Physiology 
and Pathology of the mind, London 1567, T. Il., einen Aufsntz über 
Apotheken und Apotheker von Gutmann, der für die Freigebung 
dos Apothekergewerbes eine Lanze bricht; Briefe eines Arztes aus 
Serbien (Fortsetzung) und manches Andere, 

Yı. Materialien zur Epidemivlogie. 

I) Arkhbangelski: Miasmatische Krankheiten in St. 
Petersburg im Jahre 1868, nach Beobachtangen im Hospi- 
tale des Moskauischen Leibgarde-Regimenta, 19,7 pCt. von 
der Gesammtzahl der Kranken, nämlich 237 Kranke litten an miusma- 
tiachen Krankheiten, davon kamen 204 auf die typhösen Formen, 33 
suf die Sumpffieber (Intermittentes), Sowehl Typhus abdominalis, als 
ezanthematicus und recurrens kamen vor, letzterer sogar mehrınala 
eomplieirt mit dem Abdominaltyphur, woraus Vi. auf eine Verschieden- 
artigkeit der die 3 Typhusformen erzengenden Gifte schliesst, Was 
die Ursachen des Abdominaltyphus anbetrifft, »o nimmt Vf. (mit Buhl) 
an, dass derselbe mit dem Sinken des Grundwassers im engen Zu- 
sammenhange steht, währen) die Intermittens vom Steigen desselben 
abhängig ist. 
noeh von Einfuss die Wuhnungshöhe — es erkrankten mehr Soldaten 
in der dritten, als in der zweiten Etage der Caserne — die Acelima- 


die Entdeckungen von Salisbury über die dem Wechselfieber, den 
Masern, dem Kheumatismus, der Syphilis u. s. w. vermeintlich zu Grunde 


Auf die Ausbreitung des Abdominaltyphus sind aber | 


104 an Abdominaltyphus Behandelten. Mit exanthematischem Typhus 
wurden I4 aufgenommen, von welchen 3 starlıen. Febrieula nennt 
Vf. die leichten und abortiven Formen der 3 Typhusarten und zwar 
unterscheidet er dem entsprechend eine Febricula abdominals, desquama- 
tiva und recurrens. 

2) Die epidemischen Krankheiten in der ersten Hälfte 
des Jahres 1868 (aus der Zeitschr. f, Epidemiologie und öffent. 
Gesundheitspf, 1365). 

Parasitologie, 

Hübner; Ueber die durch parasitärs Pilze erzeugten 
Krankheiten (l’ortsetzung). A. Krankheiten der Haut und der 
Schleimhäute. Vf. rechnet hierher den Farws, bedingt durch 
Achorion oder Oidium Schüönleini, die Pityriasis versicolor, bedingt 
durch Aspergillus glaucus, erwähnt ferner die im äusseren Gehörgange 
vorkommenden Pilze, die von Salisbury entdeckten Crypta syphilitiea 
und gonorrhoica u. a., ferner die auf den Schleimhäuten des Digestions- 
tractus und der Respirationsorgane bei Soor, Diphtheritis, Cholera, 
chronischen Diarrköen, bei Caries der Zähne, Nasen- und Brouchial- 
catarrhen, sowie bei Lungenkrankheiten vorkommenden, vielleicht diese 
Krankheiten bedingenden Pilzformen, wie Leptothrix, Oidium albi- 
cana u, 8. w. 


B. Acute und contagiöse Krankheiten. Hierher gehören 


liegenden Pilzformen (Palinella ete.), ferner die von Hallier und An- 
deren aufgefundenen Pilze beim Typhus, bei den Masern, Pocken, 
Cholera u. #. w., die Vibrionen Mayrhofer's beim Pnerperalfieber 
Dr. 


u. 8. w. u. 8. W, Massmann. 
Archiv für gerichtliche Medicin und öffentliche Ge- 
sundheitspflege, herausgegeben vom Medicinal-Departement. 

St. Petersburg. 1869. 5. Jahrg. No. 3. September. 

I. OÖfficieller Theil. 

II. Gerichtliche Mediein, 

1) Snigiref: Gerichtsärztliche Untersuchung in simu- 
lirten Krankheiten. Vf. verwirft die Anwendung aller Zwangs- 
mittel, welche bezwecken, den Simulanten zum Geständnis» der Simu- 
lation zu bringen, auch die Anästhesirung ais inhuman und unwissen- 
schaftlich. In den meisten Fällen reichen die diagnostischen Hülfamittel, 
welche die medieinische Wissenschaft auf ihrem heutigen Standpuncte 
bietet, aus, um die Simulation nachzuwoisen. Der Arzt, welcher sich mit 
diesen Hülfsmitteln nicht begnügt, und zu Zwangsmitteln (Nahrungs- 
entziehung, Chloroformirung u. #. w,) greift, die doch für die Gesund- 
heit und das Leben des zu Untersuchonden nicht immer ungefährlich 
sind, überschreite seine Competenz als ärztlicher Sachverständiger und 
degradire sich zum Polizeidioner. In gewissen Fällen misss der Arzt 
sich bescheiden, zu bekennen, dass er mit dem Mitteln, die ihm die 
ärztliche Wissenschaft biete, nicht im Stande sei, die Simulation mit 
Bestimmtheit nachzuweisen. 

2) Pokryschkin: Die gerichtsärztliche Praxis im Gou- 
vernement Irkutsk in den Jahren 1564 — 18567. Die Angaben 
des Vi.’s beziehen sich nur auf die gerichtlichen Leichenöfnungen, 
deren in den genannten 4 Jahren bei einer Bevölkerung von 365240 
Einwohnern, weiche einen Flächenraum von 10449 (Juadratmeilen be- 
wohnen, 1050 stattgefunden haben. Davon kamen auf Selbstmord 
111 (93 Männer, 15 Weiber), und zwar durch Erhängen 87, durch 
Erschiessen 12, mittelst scharfer Waffen 7, durch Ertriuken 3, durch 
Vergiftung 2; auf Tödtung 165 (128 männl, 37 weibl. Geschlechts), 
davon mit stumpfen Waffen 76, — {Fortsetzung folgt.) 

f; Die neuesten Forschungen und Ent- 


Gifte, ein Supplement zu der vom Vf. im Jahre 1868 herausgegebenen 
„Gerichtsärztlichen Auffindung von Giften in Nahrungsmitteln, Luft, 
Bpeiseresten, Körpertheilen w. =. w." 

4) Suk: Leber nicht tödtliche Körperrverletzungen. 
Entgegen den früheren Ausführnngen von Ostroglazof und Samsom 
von Himmelstiern sucht Vf. nachzuweisen, dass die russischen Ge- 
riehtsarzte genlgende Anhaltapuncte bieten, um zu entscheiden, ob eine 
Körperverletzung oder Verstümmelung eine schwere, weniger schwere 
oder leichte genannt werden müsse. 

5) Merjeierski;: Bericht über die vor dom St. Peters= 
burger Kreisgerichte bei verschlossenen Thüren verhan- 
delten Criminalprocess=e; zwei Fälle von Notbzucht, mit Kritik 
der abgegebenen ärztlichen Gntachten. 

lil. Oeffentliche Gesundheitspflege. 


tisation, indem vorzugsweise die Recruten erkrankten, ferner das Alter, 
indem am meisten Jüngere Soldaten ergriffen warden, die Mortalität 
dagegen mit dem höheren Alter wuchs, während heim T, eranthematieus 
das umgekehrte Verhültniss statt fand. Ueberhaupt starben 18 von 


I} Geltovski: Die Mineralwässer von Staraia Russe 

(Schluss). Von Einfiuss auf die Wirkung der Bäder ist ferner die 

I Klectrieität, insofern ala sie die Endosmose befördert, dann die Dichtige_ 
! keit der Budellüssigkeit, indem diese auf die Oberlläche des Körper a 


I} 
3) Dragendorff 
deekungen auf dem Gebiete der gerichtlichen Chemie der 


einen um #0 grösseren Druck ausübt, je dichter, d.h. je genättigter 
sie ist, Ja grösser dieser Druck ist, desto grüsser muss die Thätig- 
keit des Herzens und in Folge davon der Binteafluss zu den Lungen 
und zum Kopfe sein, da dieses Theile im Bade sich nar unter dem 
Druck der atmosphärischen Luft befinden. -Ferner wirken manche Bäder 
dureh ihren „Geruch,“ d.h, ihre Aüchtigen Bestandtheile, welche in 
die Lungen eingenthmet werden (Brom, Chlor, Schwefelwasserstoff), und 
in manchen Fällen durch ihre reizenden Bestandtheile erregend auf die 
Haut, endlich ist die Veränderung der Lebensweise beim Gebrauch 
von Radecuren nieht zu unterschätzen. Dampfbüder erhöhen zu- 
nächst die Eigenwärme des Körpers, welche nach dem Bade nur all- 
mälig wieder sinkt, und setzen durch vermehrte Schweisssecretion, die 
durch Trinken von Wasser und durch nachträgliche Einwickelung in 
nasse Laken gefördert werden kann, das Körpergewicht nicht unhe- 
teächtlich herab; ferner wirken sie als kräftiger Hautreiz, indem sie 
eine Congestion zur ganzen Körperoherfliche hervorrufen und dadurch 
von den inneren Organen ableiten. Die balsamischen Bäder wirken 
wie einfache Wasserbäder in Verbindung mit Kinathmung ätherischer 
Oele, Aus einer sorgfältigen Analyse seines Beobachtungsmaterials ist 
nun Vf. zu folgenden Schlässen in Bezug auf den therapentischen 
Nutzen der Büder von Staraia Russa gelangt: die Bassinbäder er- 
wiesen sich am nützlichsten bei Scrofulosia der Kinder mit Afection 
der Drüsen und Knochen, die Schlammbäder bei secundirer Syphilis 
(Hautaffectionen), die Soolbäder bei tertlürer Syphilis (Affeetion der 
Schleimhäute und Organe), die Dampfbäder bei Rheumntismus mit 
Affaction der Knochen und Muzkein. Diese anf empirischem md sta- 
tistischem Wege gefundenen Sätze sucht Vf, nun auch durch theore- 
tische Erörterungen zu stützen, auf die wir indessen bier nicht weiter 
eingehen können, nur wollen wir noch anführen, was Vf. über die 
Wirkung der Bäder von Starain Russa bei syphilitischen Kranken sagt; 
nämlich: „Die Wässer von Staraia Russa sind nur bei solchen Syphi- 
litischen von Nutzen, welche schon früher energisch mit Quecksilber- 
mitteln behandelt worden sind. Secundär Syphilitische, welche noch 
gar nicht oder nur unvollständig mit Quecksilberpräparaten behandelt 
worden sind, müssen mit solchen behandelt werden, und da der Haupt- 
zweck bei der Behandlung Verminderung des im Blute vorhandenen 
Eiweisses ist, ao müssen solche Kranke sich einer allzu reichlichen, 
nahrhaften Kost enthalten, da solche den Eiweissgehalt des Biutes ver- 
mehrt. Die Quecksilberbehandiung aber wirkt bei gleichzeitiger An- 
wendung ron Mineralbädern und beim Aufenthalt in friecher Luft be- 
deutend energischer, schneller und besser, als in den Hospitälern der 
Residenz.‘ 

G...: Ueber Findelhäuser in Russland (Schiuss), Zweite 
Periode, von 1797— 1837, Gegen Ende der Regierung Katharina’s II. 
waren die Findelhäuser dem Verfall nahe. Vor gänzlichem Verfalle 
wurden aie bewahrt dureh die Kaiserin Maria Fedorowna, die sich ihrer 
mit warmer Liebe annahm, und durch eine Reihe veretändiger Re- 
serven ihre Leistungsfühigkeit erhöhte. Zunächst traf ale die Einrich- 
tung, dass die Findelkinder zu den Bauern aufs Land gegeben wurden, 
wo sie unter Aufsicht von Beamten und Geistlichen zu Landbehanern 
erzogen wurden. Dann war ihr Hauptbestreben dahin gerichtet, die 
Sterblichkeit unter den in den FindelbAusern zurlickbleibenden Kindern, 
deren Anzahl auf 500 für jedes Findelhaus reducirt wurde, herabzu- 
setzen. Zu dem Zwecke wurde die Anzahl der Ammmen vermehrt, und 
in $t. Petersburg geräumige Localitäten angekanft, die Aufsahme der 
Kinder durch Errichtung mehrerer Annahmestellen in den entfernteren 
Stadttheilen wesentlich erleichtert, eine sorgfältigere Beobachtung des 
Gesundheitszustandes der Kinder, Trennung der Kranken von den (e- 
sunden, ausreichende ärztliche Behandlung der ersteren angeordnet. 
Zur Beanfsichtigung der aufs Land gegebenen Kinder warden besuu- 
dere Inspectoren, zur Behandlung Kranker Aerzte angestellt, welche 
ihre Bezirke beständig bereisen mussten, und mehrere Centralkranken- 
häuser in einigen Städten des Petersburger Gouvernements eingerichtet, 
wohin die schwerer Erkrankten gebracht wurden. Ammen, welche die 
ihnen anvertrauten Kinder gut hielten, wurden mit Geldprämien be- 
lohnt a. =. w. Alle dieses Maassregeln hatten denn nun auch, aller- 
dings mit einem Aufwand enormer Summen, den Erfolg, dass die Sterb- 
lichkeit der Kinder bedeutend geringer wurde. Für die Erziehung der 
Kinder wurde ausreichend gesorgt. Obschon die meisten zu Land- 
bawern, Handwerkern, Arbeitern in eigens zu dem Zwecke mit den 
Findelhinsern verbundenen Colonien, Werkstätten und Fabriken aus- 
gebildet wurden, so wurde den Befähigteren auch eine höhere Bildung 
in Schulen, selbst auf den Universitäten zu Theil. Unheilbar Kranke 
und Altersschwache wurden in besonderen, ebenfalls mit den lindel- 
hänusern in Verbindung stehenden Armen- und Krankenhäusern, einer 
Blinden- und Taubstummenanstalt untergebracht. Alle diese Manst- 
regeln, durch welche die Findlinge für ihr ganzes Leben gegen Elend 
geschützt und gewissermanssen zu einer privilegirten Classe gemacht 
wurden, gewannen den Findelhäusern das allgemeine Vertrauen dus 
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Publicums, was sich dadurch äusserte, dass die Zahl der in dieselben 
abgelieferton Kinder immer mehr zunahm (bis zu 13000 im Jahre in 
Petersburg und Moskau), und das nicht selten Kinder mit nicht un- 
bedeutenden Geldsummen in sie abgegeben wurden ’). — Die mit den 
Findelhäusern in Verbindung stehenden Entbindungsanstalten wurden 
erweitert, reformirt und vermehrt, die Fockenimpfung von den Findel- 
häusern aus in Russland eingeführt. Dabei besserten sich die Finanzen 
derselben so, dass die Privatwohlthätigkeit nieht mehr in Anspruch 
genommen zu werden brauchte, indem «die eigenen Einkinfte der Findel- 
häuser und der mit ihnen in Verbindung stehenden Institute nicht 
allein zu ihrer eigenen Erhaltung ausreichten, sondern noch verschiedene 
grossartige Wittwen-, Armen nnd Krankenhäuser, sowie Erziehungs- 
institute durch sie erhalten werden konnten *). In den Gouvernements 
befanden sich die Findelhäuser in einem nach viel erbürmlicheren Zu- 
stande, als in den beiden Hauptstädten im Beginn dieser zweiten Pe 
riode, Die Sterblichkeit betrug oft über 90 pCt., ja im Archangelschen 
Findelhanse war von 538, im Jahre 1815 aufgenommenen Kindern 
im Anfang des folgenden Jahres kein einziges mehr am Leben. Die 
Folge davon war, dass die Aufnahme schr eingeschräukt, und dass die 
Mehrzahl der Findelhänser in den Gowvernements überhaupt bald ganz 
geschlossen werden inusste, 

3) Mustafa-bek-Stschensnovitsch: Schädliche Thiere, 
Naturgeschichte einer Heuschreckenart (Acridium stridulum), welche in 
den Kirgisensteppen, ähnlich der grossen Wanderhonschreeke, zu Zeiten 
grosse Verwüstungen anrichtet, Indem sie auf grosse Strecken hin alles 
Grünfutter verzehrt und bei den Hausibieren eine Epizuotie, Durch- 
fall mit lange andanerndem Zittern des ganzen Körpers erzeugt. 

4) Sperk: Ueber die Maassregeln zur Ausrottung der 
Syphilis bei den Prostituirten. Vorzugsweise wird die Syphilis 
durch diejenigen Dirnen verbreitet, welche ihr Gewerbe heimlich be- 
treiben und sich der polizeilichen Controle entziehen. Um auch über 
sie diese Controle in wirksamer Weise auszudehnen, ist ea nüthig, dass 
dabei die weibliche Schunmhafligkeit, die bei den Prastituirten keines- 
wegs erloschen int, geschont werde, was in der Regel nicht geschieht. 
Vf. schlägt vor, zu diesem Zwecke sowohl die Aufsuchung der heim- 
lich Prostitsirten, als auch ihre Besichtigung durch Frauen vornehmen 
zu lassen, die allerdings eigens dazu herangebildet werden müssen. 
Auch müssten alle solche polizeiliche Maassregeln abgeschafft werden, 
welche die Prostituirten in den Augen des Publicums als solche brand- 
marken, 

5) Arkhangelski: Das Leben in St. Petersburg nach 
statistischen Daten (Schluss). Aus dem Umstande, dass die Rterb- 
lichkeit unter den Frauen Petersburgs, die sich im Allgemeinen in 
glinstigeren hygieinischen Verhältnissen befinden, als die Männer, ge 
ringer ist, als die der letzteren, ebenso wie die Sterblichkeit unter 
den fremden Nationalitäten, die im Allgemeinen besser situirt sind, ala 
die Russen, geringer ist, als unter diesen; ferner aus dem Umstande, 
dass während der Epidemien des Jahres 1965 (Febris recurrens und 
Typhus exanthematien») die Morbilität in den einzelnen Stadttheilen 
um $0 grösser war, je schlechter die hygieinischen Verhältnisse in den- 
seiben sind, muss man slurchaus schliessen, dass es eben die sehr 
schlimmen hygieinischen Bedingungen, unter denen sich die Bewohner 
St. Petersburgs befinden, und nicht elimatische Verhältnisse sind, welche 
die enorm hohe Sterblichkeitsziffer verursachen. Auch orgiebt ein di- 
recter Vergleich der climatischen Verhältnisse St, Putersburgs {mittlere 
Temperatur, Fenchtigkeit der Luft u, s. w.) mit denen anderer Orte 
Europas gar kelue so auffallend ungünstige Resultate, aus denen sich 
ein besonders unglinstiger Einfluss des Climas anf die Sterblichkeit her- 
leiten liesse. Dass die Sterblichkeit in St. Petersburg, im Gegensatz 
zu anderen grossen Stüdten Europss, im Sommer am grüssten ist, hängt 
nicht, wie das statistische Comit& behauptet, von dem Zuzuge einer 
grossen Arbeiterbevölkerung, die allerdings jeden Sommer stattfindet, ab, 
sondern erklärt sich nach dem Vf. durch die Einwirkung der Sommer- 
wärme auf die in ungeheuren Massen in der Stadt beständig ange- 
häuften menschlichen und thierischen Auswurfsstoffe. Eine Herabmin- 
derung der Sterblichkeitsziffer, eine grosse Ersparmiss an Menschenleben 
würde erreicht werden, wenn die Auswurfsstofe tüglich abgeführt, reines 
Nowawasser in alle Häuser geleitet, das Canalwasser von jeglicher Be- 
nutzung ausgeschlossen und der Verkauf verdorbener Nahrungsmittel 
aufs Strengste inhibirt würde. 

6) Arkhangelski: Das Pferdefleisch, seine gegenwär- 


") Im Findelnause zu Si. Peiersburg wurden in den Jahren 1799 — 1834 bei den 
abgelleferten Kındero im Ganzen 54100, in dem au Moskau von 1800— 1834 
sogar 220715 Rubel gefunden, 

*) Im Jahre 1836 berrugen die Einkünfte der beiden Findelhäuser zu St. Pelers- 
burg und Moskau zussmmen 12'/, die Ausgsben 8 Mill. Rubel; der Veber- 
schuss von b' Mill, wurde zum Kapital geschlagen, welches im Beginn des 
Jahres 1437 fast 80 Mill, an Geld und gegen 48 Millionen an Gebäuden be 
Irug, wihrend das Gesammicapiial des Moskauer Findelbanses im Jahre 
707 nur 863656 A. betrug und das des Si. Peiersbürger noch geringer war, 





tige und zukünftige Bedeutung als Nahrungsmaterial für 
das russische Volk. Pferdefleisch wird zwar schun längst von den 
Mohamedunern genossen, deren es in St. Petersburg etwa 2000 und 
im ganzen europäischen Russland über 2 Millionen giebt, doch existiren 
bis jetzt noch keine statistischen Angaben über die Menge seines Ver- 
brauche, Auch fehlt es noch an eigentlichen Pferdeschlächtereien, und 
der Verkauf des Pferdelleisches entzieht*sich daher noch jeglicher go 
sundheitspolizeilichen Conteule, was sehr zu bedauern ist, da dasselbe 
wegen seines guten Geschmacks, seiner Nahrhaftigkeit und Billigkeit 
sehr geeignet und in Zukunft sicherlich bestimmt ist, für die ärmeren 
Loute das immer theurer werdende Rindileisch zu ersetzen, 

7) Arkhangelski: Lebendiges Roggenmehl; Naturgeschichte 
der BMehlmilbe (Acarus farinae). Die Mehlmilbe verdirbt das Mehl, 
indem sie die albuminösen Bestandtheile desselben verzehrt; das Mehl 
wird dadurch untauglich zum Bucken und wahrscheinlich auch gesund- 
heitsachädlich. Zu erforschen bleibt noch, wie die Milbe in's Mehl ge- 
langt, ob die Eier nämlich in das Korm auf dem Halm, oder in das 
gemahlene Mehl gelegt werden. Es ist das eine practisch nicht un- 
wichtige Frage, indem in letzterem Falle von einem Sacke milbenhal- 
tigen Mehles ein gauzes Magazin inficirt werden kaun. 

IV. Kritik und Bibliographie. 

I) Dinkof: Kritische Bemerkungen über den Aufsatz von 
Karnoritech: Deber den Geisteszustanıd des Tostators nuch russischen 
(Gesetzen, 

2) Falk: Die annitätspolizeiliche Ueberwachung höherer und 
niederer Schulen und ihre Aufgaben. Leipzig 1568. 

3) Subotin: Vorlesungen über Hygieine, Kiew 1869. 

Y. Kleinere Mittheilungen und Miscellen. 

Portugalof: Referat über den heutigen Standpunct der Anthro- 
pologie (Forts.). — Briefe eines Arztes aus Serbien (Forts.) vo. A. 

VI. Materialien zur Epidemiologie. 

1) Leontovitsch: Die Choleraepidemie in Kharkov im Sommer 
1966. Dieselbe begann am 23. Juni. Der erste Kranke war ein 
Fuhrmann, weicher aus Jekaterinoslaw, wo bereits die Cholera herrschte, 
gekommen und unterwegs erkrankt war, Von 336 Erkrankten starben 
133, d.i. 45,5 pCt. Atmosphärische Verhältnisse scheinen auf den 
Verlauf der Epidemie keinen Einfluss gehabt zu haben. Die Krank- 
beit verlief meist sehr schnell, indem der Tod schon am 1, oder 
2. Tage erfulgte. Am tmeisten litten die tiefer gelegenen Btadttheile, 
Von der Stadt Kharkor aus verbreitete sich die Epidemie über das 
Kharkorsche Gouvernement, namentlich über die nordwestlichen und 
südlichen Kreise desselben. Auf 1000 Einwohner erkrankten 0,7 bis 
10,3. Es erkrankten mehr Männer, als Weiber, und zwar im Ver- 
hältnisa von 54:46. Von den Erkrankten starben 31,5 bis 50 pCt.; 
von je 1000 Einwohnern 0,31 bis 4,8. Auf 25 Todesfälle kam im 
Mittel 1 Todesfall durch Cholera. 

2) Heidemanu: Zur Statistik der venerischen Krankheiten (aus 
dem Bericht des Militärhospitale zu Tiflis für das Jahr 1868). 

3) Die Syphilis in St. Petersburg. 

4) Epidemische Krankheiten in der zweiten Hälfte des Jahres 1868. 

5) Cholersepidemie in Preussen. 

6) Ueber den öffentlichen Gesundheitszustand in St, Petersburg 
im Jahre 1568. Dr. Massmann. 


Miscellen. 
Meldicinisch-ätiologischer Verein zur Erforschung und 
Verniehtung von Krankheitsursachen. 

Bitzung vom 7. April 1570. 
Vorsitzender: Dr. A. Th. Stamm, Schriftführer: Dr. Lövinson. 

Als Güste anwesend; Öber-Rossarzt Dr. Albrecht, Major 
v. Moellenberg. 

Eingegangen sind als Geschenke für die Bibliothek des Vereins; 
Eine Reihe auf die Medieinalorganisation in Oesterreich und ihre 
Reform bezüglicher Schriften vom Distrietsphysicus Dr. Moritz Gauster 
zu Stein in Krain; eine Schrift von Dr. Neumann und Dr. Vivenot 
in Wien, von denen die erstere Dr. Bergson, die letztere Dr. Jul. 
Beer zum Referat übergeben wurden, und zwei Schriften von Dr. Albu 
über Diphtheritis und Säuglıngsasyl. 

Der Vorsitzende macht Mitthellung von einem Schreiben des Prof. 
Hallier in Jena, wonach derselbe unabkömmlicher Geschäfte halber 
nicht zu dem heute anstehenden Vortrage erscheinen könne, jedoch 
dem Vereine von seinen neueren Arbeiten schon vor dem Drucke jedes- 
anal Nachricht zu geben verspreche. 

Darauf bielt Dr. Pissin seinen angekündigten Vortrag über die 
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Verhütungsmöglichkeit der Schafpocken. Der Redner begann 
damit, dass wenn er auch eine Thierkrankheit zum Thema genommen 
habe, sich dies aus dem grossen Interesse rechtfertige, welches wir 
haben müssten, wenigstens die Hausthiere soviel als möglich gesund 
zu erhalten, imlem er an die grosse Geführlichkeit, z. B, des Kotzes, 
Wurms, Milzbrandes, der Hundswath ete, erinnere, Wenn nun auch die 
Schnfpocken an sich, d. h. in Bezug auf die Ansteckungsfähigkeit für 
das menschliche Geschlecht nicht #0 gefahrvoll sind, s0 ist doch ihre 
Bedeutung vom beonemischen und industriellen Standpunete aus 
eine sehr grosse, Aus diesen Gründen hält es der Vortragende für 
geboten, dem Vereine die ausführliche Mittheilung zu machen, dass es 
ibm nach jahrelangen vergoblichen Versuchen endlich im vergangenen 
Sommer mit vollkommen glücklichem Erfulgs gelungen ist, auch bei 
den Schafen die Vaceination zu ermöglichen. Bekanntlich sind 
dieselben bisher, wie die Menschen his zu Ende des vorigen Jahr- 
hunderts, mit der Lymphe ihrer eigenen Pocken geimpft worden, was 
technisch am kürzesten mit Ovination beweichnet werden kann. 
Hierbei sind aber zwei Uebelstände unvermeidlich, indem nieht blos 
die einzelnen so geimpften Thiere bedeutend erkranken und wohl auch 
darnach sterben, sondern auch suhr häufig eine vollständige Schafpocken- 
epizootie ausbrieht, weshalb auch die Zahl der Gegner der Ovination 
unter den Landwirthen nicht unbedentend ist. Nun sind zwar in ver- 
schiedenen Ländern und zu verschiedenen Zeiten von Pessina, Voisin, 
Sacco, Spinola, Neumann (Utrecht) etc. eingehende Versuche mit 
Kuhpockenlynipbe gemacht worden, jeduch stets ohne ponitire Resultate, 
vor allem deslalb, weil es nicht gelang, legitime Kuhpocken bei den 
Schafen zu erzengen, was dem Dr. Pissin erst im ‚Juli vorigen Jahres 
bei 2 direct von der Kuh geimpften Schafen gelungen, wo die ent- 
standenen Vacceinepoeken ganz das Ausschen darboten, welches man 
bei geimpften Kindern zu schen gewohnt ist. Von diesem Zeitpuncte 
gelang ihm die directe Weiterimpfung von Schaf zu Schaf, und analog 
dem Ausdrucks: humanisirte Vacciue, nennt er die von Schafen ent- 
nomene Kuhpockenlymphe ovinisirte Waecine. Bei beiden lüsst 
sich aus den Resultaten der Impfung eine Modifentiou der ursprünglichen 
Kuhlymphe nachweisen. Es übt nämlich die humanisirte Vaceine auf 
Schafe geimpft, gar keine Wirkung aus und daher der Misserfolg der 
früheren Versuche. Ebenso wenig haftet die ovinisirte Lymphe beim 
Menschen, Was das Ausschen der durch Weiterimpfang erzeugten 
Vaecinepocken betrifft, so ist dasselbe wesentlich verschieden von 
dem Jder geimpften Scharpocken. Ärstere nämlich sind stets 
kreisrund, entwickeln sich oberflächlicher, so dass sie die Epi- 
dermis überragen, zeigen von vornherein eine rosenrothe Färbung und 
später die characteristische Delle. Letztere haben dagegen eine un- 
regelmässige Gestalt, liegen tiefer und entwickeln sich zwischen 
den Schichten der Cutis und bieten eine bläulichweisse Färbung 
dar. Die orinisirte Vaceine ist in ihrer Wirkung bei Schafen sehr 
sicher und lüsst nich wochenlang in Haarröhrchen aufheben, ohne den 
Erfolg in Frage zu stellen. In Bezug auf die Renctionserschei- 
nungen bei Schafen nach der Vaceination, #0 fallen dieselben noch 
in die Breite der Gesundheit, d. h. die Thiere saufen und fressen gut, 
springen umher und geben kein Zeichen einer positiven Erkrankung. 
Der Schutz beginnt, wie bei den Menschen, erst nach dem 12. Tage; 
der Zeitpunct, wann die ovinisirte Lymphe zur weiteren Impfung 
abgenommen werden kann, ist zwischen dem 8.—11. Tage. Die Ver- 
suche sind unter Controlo der Departementathierärzts Dr. Ulrich und 
Dr. Köhn gemacht worden, was der anwesende Herr Dr. Ulrich be- 
stätigt, Während des Winters ist dem Vortragenden diese Lymphe 
ausgegangen, doch hoft er nunmehr wieder übnliche Resultate zu er- 
zielen, und resumirt er schliesslich die für die Praxis wichtigsten 
Puncte dahin, dass: 

1} Die Vaceination zu jeder Jahreszeit und ohne Gefahr auszu- 
führen sei und immer gelinge; 

2} der Schutz gegen Schafpocken sicher und durch Ausbildung 
einer guten Pucke genügend hergestellt wäre; 

3) aus einem Hanrrührchen bei directer einmaliger Ueber 
tragung 100 Limmer geimpft werden künnen ; 

4) die geimpften Thiere isolirt und gegen Zug und Erkältung ge— 
schützt werden müssten. 

Bei der darauf statthabenden Discussion frägt Dr. Stamm, ob» 
der Vortragende über die Aetiologie der Schafpocken etwas erfahren 
habe, was Dr. Pissin zur Zeit leider nicht beantworten kann, Dr_ 
Ulrich erklärt, dass in der Veterinairmedicin die Schafpocken als reine 
Contagien gelten und in unserem Clima nie von selbet ontständen, wo 
bei Dr. Pissin die Meinung äussert, dass es schr zweifelhaft sei, ol, 
es nicht mit allen epidemischen Krankheiten so wäre, und die Schaf. 
pocken also keine Ausnahme machten. Doch Dr. Höpner entgegnet, das 
der Hungertyphus z. B. selbstständig entstehe und Dr. Ulrich entgegnet,, 
dass nur die Schafpocken und die Rinderpest bei den Thieren reine, 
Contagien seien, bei anderen epidemischen Krankheiten sei es bewiesen, 
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dass sie unter gewissen günstigen Umständen sich selbstständig er- 
zeugten, 2. B. der Milebrand, der zwar leicht sich durch Ansteckung 
weiterverbreitet, doch entschieden aus primären Ursachen entsteht, 

Dr. Stamm: Bei vielen epidemischen Krankheiten ist ein autoch- 
thones Entstehen auch in unserem Clima nachweisbar, Der exrantle- 
matische T'yphus z. B, kanı bei uns autochthon sich entwickeln, ebenso 
ist es mit dom epidemischem Kindbettfieber und elenso zu Wasser und 
zu Lande mit dem epidemischen Scorbut, Der Heotyphus entsteht in 
vielen nachweisbaren Fällen, also oftmals sowohl bei uns, als auch weit 
über den Erdboden fort, absolut autochthen. ‚Jede einzelne epidemische 
Krankheit muss in dieser Beziehung gesondert für sich beharrlich stu- 
dirt werden. Für die Pocken sei allerdings ein autochthanes Entstehen 
bei uns nicht anzunehmen, und es sei, wie schon frilher von ihm dar- 
gethan worden, bei grüsserer Aufklärung der Bevölkerung und bei einer 
richtigen Sanitätsorganisation möglich, diese schreckliche Seuche ganz 
auszutilgen. Dr. Pissin frägt, warum mun, wenn die Schafpoeken 
sich wirklich nur durch Ansteckung fortpflnnzten, nicht die Impfung 
mit Schafpoeken unterlasse, worauf Dr. Ulrich erwidert, dass auch 
die grösste Mehrzahl der Sachverständigen direct gegen die Impfung 
sei, nur wären im Allgemeinen die Lundwirthe nicht solche. Dr. 
Pissin erwähnt, dass auch Prof. Hertwig noch bis vor Kurzem 
dafür war. 

Nächstdem wnrde dureh den Schriftführer ein Schreiben des Herrn 
Dr. Albo zur Mittheilung gebracht, worin derselbe die Anzeige von 
einem von ihm nen herauszugebenden popnlär-medieinischen Blatte 
macht tnd bittet, ihn dabei Seitens des Vereins zu unterstützen, was 
auch, nachdem sich Dr. Beer warm für die Nothwendigkeit, der über- 
hand nehmenden Pfuscherei entgegenzutreten, ausgesprochen, einstimmig 
vom Verein zugesagt wird. 

Sodann begann Dr. Albu seinen angezeigten Vortrag über die 
Kindersterblichkeit in Berlin. Er sei besonders durch den 8. 4 des 
V, Abschnitts des Schwabe’schen Werkes über die Volkszählung in 
Berlin im Jahre 1867 auf die eigenthümliche Thatsache hingeführt 
worden, dass die Aermsten in allen Stadttheilen in gleichem Verhält- 
nisse schlecht gestellt «wien. Noch habe kein medieinischer Verein auf 
dieses traurige Fnetum hinzuweisen sich veranlasst gesehen und es 
bleibe dem jüngsten Verein deshalb vorbebalten, diesen ernsten sorielen 
Schaden in nähere Würdigung zu ziehen. Nach den von Dr. Albu 
zusammengestellten Daten über die Geburts- und Sterbelisten der 
28 ovangelischen Parochion mit 586186 Seelen = 83,74 plt. = '/, 
der Gesammtbevölkerung ergeben sich folgende Resultate. Es existirten 
in Berlin nur 6 Parochien, die eine Sterblichkeit der Neugeborenen und 
Bäuglinge aufwieren, welche man normal nennen könnte; wenn man 
zunächst die Sterblichkeit des preussischen Staates mit 17— 18 pCt. 
ala aolche auffasse, Dieses sind die von den reichen Leuten bewohnten 
Gegenden der Mathäi, Georgen, Neuen, Dorotheenstädtischen, Marien, 
md Jerusalemer Kirche, wo sich der Durchschnitt auf 17,2 pCt, stelle. 

Eine zweito Reihe von 11 Parochien hat die Durchschnitts- 
sterblichkeit Berlins, nämlich 30—32 pCt. Hier wohnt ein wohlhaben- 
der Bürgerstand und gehören dazu die Parochien der Lucas, Friedrich- 
Werder, Nicolai, St. Petri, Louisenstädtischen, ‚Johannes Erangelist, 
Dreifaltigkeits. Invalidenhaus, St. Philipp, St, Pauls und Sophien Kirche, 
Der Durchschnittaatz betrage hier 29,0 pCt. 

In einer dritten Reihe fasst er die Parochien zusammen, welche 
eine Drurchschnittssterblichkeit zeigen, die den abnormen Verhältnissen 
entspricht und die sich auf 47,2 pCt, berechnete. Dazu gehören die 
Nazareths, St. Jacobs, Elisabeth, Johannes Baptist, Andreas und 
12 Apostel Kirche. 

Die vierte Categorie umfasst die 5 Parochien, in denen die 
Sterblichkeit noch über 47,2 pCt. steige. Dazu gehören die Thomas 
mit 49,1 pCt., die Marcus Kirche mit 56,5 pCt,, die Bartholomüus 
mit 58,2 pCt, die Zions mit 65,0 pCt. und die Kirche zum heiligen 
Kreuz mit 69,4 püt. 

Der höchst sorgfältige und ausführliche Vortrag, welcher sich an 
«die Arbeit des Geh. Rath Müller im Monatsblatt für medieinische Sta- 
tistik anschliesst, wird in extenso gedruckt werden, zumal Dr. Albu 
Vorschläge macht, die weittragende Institutionen im Ange haben. 

Nach Eröffnung der Discussion nahm zuerst Dr. Vocke das Wort, 
um über den früheren Barez'schen Haltekiuderrerein und dessen Be- 


deutung für Berlin zu sprechen, die doch nicht ohne Einfluss gewesen 
sei. Wenn jetzt nach Aufhebung des Concessionszwanges für Halte 
kinderfrauen Dr. Albu Einrichtungen anrege, die den durch die an- 
geführten, allerdings schreckenerregenden Zahlen zu Tage tretenden 
Missverhältnissen Schranken setzen sollten, #0 gehöre vor allen Dingen 
dazu viel Geld, welches bei den jetzigen anderweitigen ähnlichen Unter- 
nehmungen schwer zu beschaffen sein dürfte. Dr, Albu erwidert, dass 
er zunächst auf die Verpflichteten bei Beschaffung der Mittel zurlick- 
greifen wolle und sehr viel von der humanen Unterstützung der Aerzte 
erwarte, worsuf Dr, Lövinson sich in entschiedener Weise darüber 
auslässt, dass es endlich an der Zeit wäre, die Last der Humanität 
von den Aerzten, die sie lange genug nun unter Ausbeutung ihrer 
Arbeitskraft Seitens des Publieums getragen hätten, abzubürden und dass 
er deshalb schon für eine der nächsten Sitzungen einen Antrag zur Bildung 
einer ärztlichen Corporation einbringen würde, welchen Ausfüh- 
rungen Dr. Stamm vollständig seine Zustimmung giebt. Dr. Schwabe er- 
wähnt noch, auf den Albu’schen Vortrag Bezug nehmend, dass er 
inzwischen seine Untersuchungen fortgesetzt habe und dach nur zu 
einer Bestätigung der früheren Resultate gekommen sei, worüber er in 
nächster Sitzung einen Vortrag zu halten sieh bereit erklärt. 

Zum Schluss werden Med.-Rath Dr. Küchenmeister in Dresden 
und Dr. Moritz Gauster zu Btein in Krain einstimmig zu correspen- 
direnden Mitgliedern auf Vorschlag des Vorsitzenden erwählt. Schluss 
der Sitzung 10 Uhr. Dr. Lövinson. 


Notizen. 

Eine Reihe verschiedener Experimente mit Schlangengift, 
welche in der Lancet und der Medical Times of India neuer- 
dings veröffentlicht sind, machen es zweifelhaft, ob überhaupt irgend 
ein Heilmittel oder Gegengift für den Biss wirklich giftiger Schlangen 
ezistirt. Weder dio Ligatur, noch die aubeutane Injeetion von Am- 
monlak oder irgend ein anderes Mittel erwies sich erfolgreich, um die 
gebissenen Thiere (Säugethiere und Vögel) am Leben zu erhalten, ob- 
wohl eine sogleich nach dem Biss oder vorher angelegte feste Ligatar 
die Resorption des Giftes für eins kurze Daner zu hindern schien. 
Die vor einigen Monaten gemeldeten glänzenden Erfolge Prof. Halford's 
und anderer australischer Aerzte, welche ausserordentlich zu Gunsten 
der Injection von Ammoniak in das venöse Blut zu sprechen schienen, 
sind in Indien am Menschen, sowie durch die erwähnten Vorsuche am 
Tbieren keineswegs bestätigt worden und beruhen vielleicht auf einer 
verzeihlichen Täuschung. Es sind nämlich, wie diess besonders mit 
der indischen Cobra erwiesen ist, selbst die Bisse der giftigsten, völlig 
kräftigen und nicht darch früheres Beissen erschöpften Schlangen xzu- 
weilen nicht giftig und die gebissenen Thiere bleiben ohne Zuthun ge 
sund, während andere nach ihnen von derselben Schlange gebissene 
trotz aller Hüälfe starben, Andererseits sind freilich die von den 
australischen Aerzten gegebenen Schilderungen ihrer Patienten so prä- 
eise in Beschreibung der Erscheinungen einer Blutvergiftung, dass 
weitere Versuche und Beobachtungen am Menschen Über diese ebenso 
interessante als wichtige Frage der Pathologie und Therapie höchat 
wünschenswerth erscheinen, Wie schen früher bemerkt, hat nich das 
Ammoniak lange vor Halford’s subeutaner Anwendung grossen Am- 
sehens als Mittel gegen Schlangengift erfrent. Eine Stelle in den Reise- 
werken Richard Schomburgk's (Reisen in British Guiann 1840—44. 
Leipzig 1848. II. 3. 129) erscheint in dieser Hinsicht sehr bemerkens- 
werth; Ein indianischer Jäger, der von einer Klapperschlange über dem 
Fussknöchel gebissen war, sich die Wunde scarrifieirt hatte und dann 
noch eine Strecke gegangen war, wurde bewusstlos gefunden, sein 
ganzes Bein schwoll unförmlich an nnd heftige Krlinpfe durchzuckten 
den ganzen Körper. Die Wunde wurde mit Ammoniakspiritus ansge- 
waschen und dasselbe Mittel mit Wasser vermischt dem Besinnungs- 
lonen eingeilüsst. Die Besinnung kehrte wieder, das Dein blieb mehrere 
Tage bis zum Hüftgolenk gesehwollen, unbeweglich, schmerzhaft. Nach 
3 Wochen hatte ein Cataplasına von Cassavabrod nicht nur die Ge- 
schwulst beseitigt, sondern auch den „leichenartigen Ausdruck des 
Gesichts und die Schmerzen vertrieben, nach 5 Wochen schloss sich 
die Wunde und der Kranke konnte den Fass wieder gebrauchen. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 
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Ueber die Säuglingssterblichkeit in Berlin und die 
Mittel zu deren Verringerung. 


Nach einem im „medieinisch Atiologischen Verein [ür Erforsebung und Ver- 
nichtung von Krankbeltsursnchen am 7. April 1870 gehaltenen Vortrage 
ron 


Dr. J. Albu, practischem Arzt in Berlin. 


Die Kindersterblichkeit im Allgemeinen und die der Neugeborenen 
und Säuglinge im Besonderen hat in Berliner ärztlichen Kreisen nuch 
lange nicht die Würdigung gefunden, die der Grösse des vorliegenden 
Uebels entspricht — und doch thut es noth, einen solchen Krebs- 
schaden der menschlichen Gesellschaft nach allen seinen Ursachen hin 
immer wieder von Nonem zu untersuchen, namentlich aber muss die 
öffentliche Gesundheitspflege nie aufhören, auf einen solchen Punct, 
wo gründliche Hilfe vorzüglich nothwendig ist, seine Aufmerksamkeit 
zu richten. 

The Statistik bietet die beste Handhabe zu diesem Zwecke, und 
diese war es, welche mich veranlasste, genauere Untersuchungen über 
die Sterblichkeit der Neugeborenen und Sänglinge vorzunehmen. Alk 
ich nämlich das an interessanter medicinischer Statistik #0 reiche Buch 
des Hrn. Dr. Schwabe: „Die Berliner Volkszählung vom 3. Decem- 
ber 1867 durchsah, fand ich im vierten Paragraph der fünften Ab- 
schnittes, pag. CNC, der über die Kinderzahl zu den Ehen in den 
sieben aufgestellten Wohlhabenheitschassen handelt, folgende Ausführung : 
„Ein höchst auffallendes, mit den bisherigen Lehren vieler Volkswiethe 
und Socialisten in direetem Widerspruch stehendes Resnltat ergab sich 
bei dieser Zählung in Detreff der Kinderzabl der verschiedenen Wuhl- 
habenheitselassen Berlins, nümlich, dass die Kinder in den Familien 
mit jeder Wohlhabenheit stets an Procenten zunehmen, 

In zwei kurzen fasslichen Tabellen zeigt der Verfasser: 1) wie 
sich die Familienhanshaltungen mit und ohne Kinder in den einzelnen 
Reihen zu einander verhalten, und 2) wie viel Kinder auf eine Fa- 
milienhaushaltung kommen. 

Danach leben also 

Familienhausbaltungen 


wit ohne 
I. In Wohnungen: kinder: kioder: 

1) mit keinem heizberen Zimmer 1114 620 2095 = 0,8 pür. 
2) » l Pr ” 49639 15812 114366 = 45,5 „ 
3) 2 ” “ 27836 5755 69458 = 27,6 „ 
N 3 ” Pr 11596 3992 30268 = 12,0 „ 
nA “ r 5338 1710 1364 54 „ 

VE u} " „ 5591 1726 16265 5 

) » SBu.mehr „ - 1799 47 SH 22 „ 


Es kommen «dann 
Auf 100 Familien- 


hausbhaltungen Auf 1 Familienbaus- 


mie ohue haltung mit Kiodern 
W. Bei Wohnungen: kinder: kommen Kinder: 

1} mit keinem heizbaren Zimmer 64,2 pÜt. 35,8 pt. 1,58 pCt, 
2); ! y. “ 72,5 „u 275 „ 2,341 u 
3) 2 „ ;u 76,0 u 210 u 2,49 „ 
4) 3 Pr = 7139 u de 2,54 „ 
5) „ 4 PR pr tn 2,55 „ 
Ö u 9-7 Pr u 17,2 m 22.8 u 2,76 „ 
Y. Bu.mer „ Pr 801 „19,9 „ 3,07 „u 

Stadt Berlin 74,1 pCt. 25,9 pl. 2,43 pli. 


Hieraus erhellt, wie Dr. Schwabe schr richtig sagt, dass zu- 
nüchst unter sämmtlichen Familienhanshaltangen die mit Kindern relativ 
beständig zunehmen, während die ohne Kinder mit der Wohlhabenheit 
ständig abochmen. Bodınn ergiebt sich aus der letzten Spalte in 
Nov, II, mit grosser Regelmässigkeit, dass die Zahl der Kinder, welche 
auf eine Familienhaushaltung kommen, mit jeder Wohlhabenheit zu- 
nimmt. — Es wird sodann noch eine die einzelnen Stadttheile speeiell 
umfassende Tabelle aufgestellt, aus der „beinahe ausnahmslos für 


jeden Stadttheil dasselbe Kesultat sich ergiebt. Jeder Stalttheil zeigt 
genau dieselbe Entwickelung wie die gunze Stadt. 

„Um zunächst in diesen Zahlen keine grössere Tragweite zu 
finden, als ihnen gebührt,“ führt Schwabe fort, „ist hervorzuheben, 
dass sie keinen sicheren Anhalt geben können über die Fruchtbarkeit 
etwa in den verschiedenen socialen Ulassen. 80 viel aber ergiebt sich, 
dass in den unteren Classen weniger Kinder pro Haushaltung existiren, 
als in den uberen.* Daraus schliesst Schwabe: „Angenommen es 
sei wahr, dass die unteren Classen in Berlin im Verhältniss mehr 
Kinder erzeugen, als die besser situirten — eine lehauptung, die ich 
trotz aller Autoritäten so lange bezweifle, bis sie stalistisch bewiesen 
int — jedenfalls hat die Zihlung ergeben, dass sie im Verhältniss we- 
niger Kinder haben, als die wohlhabenden Classen, Wären wirklich 
mehr Kinder vorhanden gewesen — so sind diese eben sehr stark de- 
eimirt worden. 

Nun, meine Herren, sie werden über dies Resultat, falls es ihnen 
noch nicht bekannt war, jedenfalls so erstaunt sein, wie ich os beim 
ersten Mal, als ich en Jar, und wie es anscheinend Hr, Dr, Schwabe 
selbst war. Und über diess aufallende Factum hat es bisher nech 
keine medicinische Gesellschaft Berlins für nöthig befunden, Aufklärungen 
umd Abhülfe zu suchen, Erst dieser jüngste aller Vereine ge- 
stattet diesen wichtigsten Gegenstand der Öflentlichen Gesundhritspllege, 
wie Jr. Hermann Wasserfuhr in seinen Bericht, den er der Section 
ülr öffentliche Gesundbeitspflege in der 43. Versammlung deutscher 
Aerzte un Naturforscher zu Innsbruck erstattete, sehr richtig sagt, 
einem seiner Mitglieder die Anregung dnzu zu geben. 

Den von Hrn. Dr. Schwabe verlangten Beweis liber «lie grössere 
Anznbl von Geburten und Sterbefülten in den niederen Schichten der 
Berliner Gesellschaft mir zu verschaßen, ist nur mit grosser Mühselig- 
keit zu erreichen gewesen, und wenn ich ihn auch vielleicht nicht 
ausreichend bringe, so wird er doch zunächst genügen und ich muss 
es den Statistikern vom Fach überlassen, meine statistischen Erhebungen 
genauer und weiter auszudehnen, Es haben aber meine Resultate 
mich haupteüchlich auf die grosse Sterblichkeit der Neugebomen und 
Säuglinge ais den Factor in Berlin hingeführt, welcher das erstaunliche 
Kesultat der letzten Volkszählung betrefls der vorhandenen Kinder er- 
geben. ich werde mich deshalb in diesem Vortrage auch fart allein 
auf die Besprechung der Sterblichkeit der Kinder im ersten Lebens- 
jahre beschränken, sie meist nur vom Standpuncte der öffentlichen Ge= 
sundheitspflege besprechen und sie, meine Jlerren, aufordern, reche 
energisch mit mir ans Werk zu gehen, Abhülfe gegen diesen grösstern 
alter serinlen Nothstinde Berlins zu schaffen. Denn, meine Jlerren, es 
handelt sich nicht blos bei diesen Zahlen der Sterberegister um dem 
einfachen Verlust von Menschenleben, nein, auch der Wohlstand des 
ärmeren Theils der Bevölkerung, ja ilıre Moralität wird durch diess 
Produciren und Sterben geschädigt, Ich habe es in meiner Praxis er- 
lebt, dass durch den hintereinander erfolgten Tod der Nengebornen und 
Säuglinge Familien zu Grunde gegangen, der pulizeilichen Armenpflege 
auheim gefallen sind. 

Sehr treffend und schön sagt Chalybäus {cf. No. $1 der Deutschen 
Klinik vom Jahre 1569) in seiner Arbeit über medieinische Statistik ; 
„Dieses ewige Produeiren und schnelle Wiederwegsterben der Kider 
ist eine der grüssten Ualamitäten der Bevölkerung; denn es int eim 
Verlust des wichtigsten und grössten Capitals, welcher ein Land be- 
eitzt, Alle diese zu früh verstorbenen Kinder sind gleichsam eben so 
viele Gäste, die nur eowsumiren und an den Früchten der Arbeit der 
übrigen Gesellschaft Theil nehmen, ohne die enormen Summen, welche 
für sie ausgegeben wurden, durch ihre Arbeit je wieder zu ereizen.** 

Beror ich jedoch in meine wir vorgeseirte, specielle Aufgabe ein- 
trete, dürfte ein allgemeiner, kurzer statistischer Rückblick auf die 
Kindersterblichkeit Berlins überhaupt vorher geboten sein. Diesen ent- 
nehme ich hanptsüchlich dem Bericht des Herru Giecheim. Medicinal - 
und Regierungsrathes Dr. E. Müller, „Die Kindersterblichkeit im 
den Jahren 1656— 1865 (cf. Monatsblatt für medieinische Statistik und 
öffentliche Gerundheitspflege zur Deutschen Klinik, No. 4 de 1867). 
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Daraus ersieht man, dass in Berlin in dem benannten zehnjährigen 
Zeitraum unter 100 Verstorbenen sich im Alter 
bis zum 1. Lebensjahre 39,19 pCt. 


von 1—2 Jahren 8,33 u 
» 2—3 ” 3,52 ” 
” 3—1 „ 2,16 EL 
Be 3 ae 1,38 
” 5—10 ” 2,58 ” 


befanden. 

Man kann ferner finden, dass eine allmälige Zunahme der Säug- 
lingsstorblichkeit stattfand; denn «s waren im 1. Lebensjahre unter 
100 Gestorbenen j 

1856 = 32,64, 
1857 = 36,09, 
1858 = 38,21, 
1858 — 40,47, 
1860 — 37,85, 
1861 = 40,49, 
1862 = 38,06, 
1863 — 40,58, 
1864 — 40,58, 
1865 — 42,37. 

Die Zahl der Todtgeborenen beträgt in Berlin anf 100 Neu- 
geborene 4,74, auf 100 Verstorbene 6,20. 

Der Einfluss der unehalichen Geburten betrug 15,81 pCt., von 
sämmtlichen verstorbenen Kindern bis zum vollendeten 15. Jahre inel. 
der Todtgeborenen 19,19 pCt. Löwer hat für die Jahre 1857—1860 
inel. berechnet, dass bis zum 1. Jahre 33,33 pCt. der chelichen und 
41,26 der unehelichen gestorben sind. Während dann nach Müller 
auf 109 eheliche Geburten 4,27 Todtgeborene und incl, derselben 
42,06 Sterbefälle bis zum 15. Jahre kamen, betrug dies Verhältnis 
bei den wnehelichen 7,59 Todtgeborene wnd incl. dieser 53,64 pÜt. 
Todte bis zu jenem Zeitraum. 

In der Rubrik: Das Sterblichkeitsverhältniss des Kindesalters zur 
Zahl der lebenden Kinder berechnet Hr. Geheimrath Müller, dass von 
100 Lebenden im Alter bis zum vollendeten I, Jahre 1865 — 46,07 pÜt. 
gestorben sind. Nach meiner Ucberzeugung ist der angenommene Modus 
aber kein ganz richtiger und diese Zahl denn doch bedeutend zu hoch 
ausgefallen, wenigstens nach dem, was ich für die Jahre 1866 und 
1867 gefunden habe. 

Ferner wird in jener Statistik nachgewiesen, dass in den Winter- 
monaten die Todtgeburten am häufigsten, dass die Sommermonate 
dem Kindesalter am geführlichsten, namentlich für das erste Lebens- 
jahr sind. 

Von den Todesnrsachen heisst es: Drei Krankheiten gefährden 
vorzugsweise das kindliche Leben: Krämpfe, Durchfälle und Brech- 
durchfälle, endlich Abxehrung. Die zweite Categorie ist in den Jahren 
im steten Steigen begriffen gewesen. 

Diess Allgemeine vorausgeschickt, wird man doch gestehen 
müssen, dass mit solcher Statistik nieht viel gewonnen wird. Der 
eigentliche wunde Fleck tritt dabei gar nicht zu Tage. Wem es sich 
um einen Complex von Menschen handelt, der auch zur Zeit dieser 
Zusammenstellung schon über '/ Million betrug, wird man für sta- 
tistische Fälle immer localisiren müssen, um wirklich ein Facit ziehen 
zu können. In gerechter Würdigung dieser Thatsache klagt auch noch 
Hr, Geheimrath Müller in seiner Publication der Berliner Sterblich- 
keit do 1867 {cf, Monatsblatt der Deutschen Klinik, No. 12 de 15685), 
dass es als Mangel der Berliner Sterblichkeitsstatistik angesehen werden 
muss, dass nicht alljährlich die Sterblichkeitsverhältnisse der einzelnen 
Polizeireviere {die am besten z. B. auch ein Urtheil bei der Sterblich- 
keit der Kinder der verschiedenen Wohlhabenheitselassen der Bevälke- 
rung Berlins gestatteten), Berücksichtigung gefunden haben. Er bemerkt 
dazu: „Die grösste Sterblichkeit hätten nach diesen Ergebnissen fast 
ohne Ausnahme die Reviere, welche auch die grösste Zahl von Ge- 
barten haben, weil die Kinderjahre das stärkste Contingent zu den 
Todesfällen liefern. 

Ich habe nun für meine statistischen Erhebungen jene Tabellen 
benutzt, welche von den einzelnen Kirchen der 28 evangelischen Pa 
rochien und der Charit& (weil diese namentlich für die unehelichen 
Kinder zu bericksichtigen ist) Berlins über Geburten (Trauungen) und 
Sterbefälle aufgestellt werden. Wenn dadurch zunächst anch nur die 
evangelische parochirte Einwohnerzahl Berlins in Betracht kommt, weil 
diese allein in diese stabile locale Eintheilung gehört, wihrem! die 
anderen Confessionen etc. immer durch ganz Derlin zahlen, #0 bitte ich 
Bie doch, diesen Fehler meiner Berechnungen nicht zu hoch anzu- 
schlagen, da diese evangelisch-parochirte Bevölkerung nach der Zählung 
von 1867 die Summe von 536186 Seelen — 83,74 plt. = "/, der 
Gesammtbevölkerung Berlins betrug. — Ein anderer, vielleicht grösserer, 


am Eingang meines Vortrags schon angedenteter Fehler ist der, das» 
ich zu meinem Bedauern nur im Stande war, meinen Betrachtungen 
die Zahlen aus den Jahren 1866 und 1567 zu Grunde zu legen, da 
einmal die genannten Sammellisten rüekläufiger Jahre nicht mehr vor- 
handen waren, auderentheils aber auch immer neue Eintheilungen der 
Parochien stattfanden. Da es sich bei deu Angaben von 1866 um 
Angaben handelt, die durch die Cholera vielleicht vergrüssert sind, so 
gehört das Jahr 1567 in seinen Sterblichkeitsrerhältnissen zu den 
ausserordentlich günstigen und wird dadurch wohl wieder die Gleich- 
mässigkeit wiederhergestellt. 

Weaon ich dann über die Wohlhabenheit der kKinwohner der Pa- 
rochien je nach der Lage der letzteren urtheile, so wird wohl Niemand 
leugnen können, dass ich im Allgemeinen dazu berechtigt bin; denn 
unzweifelhaft wobnen in der Matthäikirch-Parochie überwiegend reiche 
Leute, während in der Elissbeth-Gemeinde (Voigtland) überwiegend 
Aermere sind. Sobald wir also die Geborenen und die Sterbefille 
der Kinder bis zum ersten Lebensalter in diesen Distrieten feststellen, 
müssen wir beurtheilen können, wo die meisten Kinder geboren und 
wo von diesen die meisten sterben, und wir wissen, ob die Armen oder 
Reichen mehr Kinder produeiren und verlieren. Eit ecistanteres Er- 
gebniss würde os sein, wenn ich etwa nach Hrn. Dr. Schwabe's Ein- 
theilung, die Wohlhabenheits- Classification hätte anwenden können. 
Natürlich war mir das unmöglich selbst zu eruiren und Angaben gab 
es darliber nirgenda. 

Nachfolgende Tabelle 1. giebt zunächst die Gesammtzahl der in 
Berliv, dann der in den einzelnen Parochien Geborenen an. 


Tabelle 1. 
Es wurden überhaupt in Berlin geboren: 


1866: 27243 Kinder. 
EEE ni un RE u, 


1867: 27061 Kinder, 


In den Parachien der 


1) St. Audreas-kirche . 
2| St, Bartbolomaus-k. . 
3 eg 
4) Dreifaltigkeits-K, 

5} Elissbeih-K, . 
6) Friedrich-Werder- &.. 
7} 51. Georgen-k. 

8 St. Jucob+-K, 

9) Jerusalemer-k, . 
10) St. Johannes Baptist-K. 
11) St, Johannes Ewang.-K, 
12} Insmlidenhaus-K. . 
13} Luisenstadt-K. 

14) St. Lucas-K, . » . 
15) St. Marien-K, , . 
16) St. Mareus-k., . . 
17} St. Maltbäi-K., 

18) Nazareih-K. 

19) Neuen k. , 

20) St. Nicolai-k. , . 
21) St, Pauls. , . . 
22) St. Peiri-K, 1 ti 
23) St. Pbilippus-k, . 
24) Sophien-K. 

25 St, Tbomas-K, 

25) Zions-K 

27, Zur heiligen Rregr- K. 
28) Zwölf Aposiel-K. 


Suımına 11800|1 1080) 22880443,0% de nr 
Dazu die Choritd aa] 365| 752] 2,76] 320] 326 2,42 


Sum - I 2187|11445[23632; 56, Geis TneITTTeH ESTER 








Außallend, aber durch wiederholte Berechnung festgestellt, ist das 
Facit, dass das Jahr 1867 trotz der in ganz Berlin geringeren Zahl 
von Geburten, doch in der Gesammmisummes der Geborenen in den Pa- 
rochien das ‚Jahr 1866 übertrifft — ein Beweis, dass sich die evan- 
gelische Bevölkerung Berlins atürker vermehrte als die andersgläubigen 
Einwohner. — Der Grund der geringeren Anzahl von Geborenen im 
Jahre 1867 liegt wohl in dem vorangegangenen Unglücksjahr 1866, 
wo Cholera und Krieg in Deutschland wütheten. 

Wir haben es nach der Tabelle I. also mit 86,75 pCt. der Ge- 
borenen für 1866 uni init 87,78 pt. für 1967 zu thun; davon konmen 
die meisten Procente auf: 

1) die Elisabeth-Gemeinde (Voigtland) 
2) „ 88. Jacobi-G. (Köpnicker Feld} 
3) „ Luisenstädtische Gemeinde (um 
die Alte Jacobsstrasse) 
Marcu=-G, (Weberstrasse) 
ete. vte. 
Bie werden, meine Herren, aus diesen kurzen Zusammenstellungen 
schon hören, dass die armen Gegenden Berlins vorzugsweise als dio- 


1866; 7,94, 1867: 
„» 9182, m 


8,98 pCt. 
7,53 „ 


5,28 „ 


„572, 
j) 5,36 „ 


„ v ’ „ 


4) m 
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erscheinen, wo die meisten Kinder geboren werden. Ich 

werde diess aber weiter unten noch im genaueren Zusammenhang mit 
anderen Thatsachen zur Ansicht bringen. 

Ich füge hier eine Tabelle IT. ein, in der ich die Angaben bringe, 

wieviel in den einzelnen Parochien im Geburts- und im nächstfolgenden 


Jahre von den Geborenen wieder gestorben sind — welche Zahlen fast 
genau mit den Sterbefällen der Kinder bis zum ersten Lebensjahre, also 
der Neugeborenen und Säuglinge zusammenfällt. Einen Vergleich dafür 
werde ich „uch noch in einer späteren Liste No. V. für das Jahr 
1866 bringen. 


Tabelle II. 


Von den 1566 Geborenen starben wieder: 











Von den 1867 Geborenen starben: 























ia den Ferechinn der 1866 me. Todigeb.) 1867 1867 ee 1868 
$, | M.]W.| 5. jpCe| M. | W. | $ W, pCı.| M. W. 8. |pCı. 5. | plı 
1) S1. Andreas-Kirche . 250/26,2 |( 43] 3 767,2) a 16 3sglao,all 40| 32] 725,8) 247/20,2 
2) Bartbolomius-K. 226[33,5 \( 27] 2 5317,8) N 13 48) 292138,2)( 25] 25] 50i6,5)) 189]24,7 |6 
3) Dorstheenstadt-K. - 78] 9,2 j( 12] 2 344,0) 1 134116,7)( 23) 1 334,1) 24) 3,0 
4) Dreifaltigkeits-K, 137120,1 I( 20) 294,2) 35 128/18,5( 14) 13] 27/3,9) 82111.8 
5) Eliabeib-K.. . » 562]26,0 | 35) 49] 843,8) 142, 308) 4,240,2 542122,74( 55) 32 
6) Friedrich-Werder-K. 41114,8 4 82,8) 7 33113,2\ 4 5 
7) St. Georgen-K. . 124] 8,1 27, 16) 452,9) 31 15910.2( 9] 23 
8) St. Jncobi-K, 456121,4 \( 62] 52] 114/5,3 132) 271112,7134,1 515j25,2« 51] 46) 
9) Jerusnlemer-K. , - 131j12,9 I 18] 9] 272,6 40 138/15,0( 12) 11 
10) St. Johannes Baptist-K. 9223,94 5) 9 143,6 30 10828.7 8 
41) St. Johannes Erang.-K. 3312,14 51 51 108,7 14 48 
412) Invalidenhnus-K. 1081144 ı 9 8 173,2 34 123'21.2( 12 
13) Luisenstadt-K. . 243115,6 | 37) 18] 55/36 61) 133] 8,5/24,1 254117,71( 28 
14 St. Lueas-K. . 5416,83 1 92,7 9 
45) St. Marien-K. 34| 8:8 | 1 9 215,2 17 
16) St. Mareus-K. 422/30,2 |( 43] 42) 856,0) 134] 290/20,8 
47) St. Matibsi-K. a 7a 5 1542) 6 2, 
48) Nazereih-K. . 9595,3 I 7) 1642 24 
19) Neun K.. 52110,0 I 1 4) 183,4) 
20) St. Nicolsi-K. 65/144 I 8 1713,7) 21 
at) Su Pauls-K. . 63116,3 I( 11] 12] 23/5,9) 28 
22) St. Peiri-k. 13117,1 I 101 13) 23/3,0 27 
33) St. Philippus-K. 63|18,9 6 14| 2015,91 17 
24) Sophien-K. . 2171193 4 31) 23] 544.7) 63) 143 12,6 31,9 
25) St. Thomas-K. 479126,.8 4 69) 57) 126/7,0) 152) 307]17,2!44-0 
26) Zions-K. . . 222137,2 | 26) 25) 51/8,5)) 73] 143 
97) Zur heiligen Kreuz K. 133) 128) 261/53,2 j( 22) 12) 346,7) 43 
28) Zwöll Apostel-K. 61 51 112300 6 hr‘ 2a 35 5a 73 15,8 











Summa 


Charite . 84| 193)25.6 |( 29] 28 77,6 21 21 


Summa 


Aus dieser Zusammenstellung in Tabelle II. erschen wir, duss also 
unter den im ‚Jahre 18656 Geborenen zunächst 4,9 pCt. Tadtgeborene 
waren, dass im Geburtsjahr inel. dieser 21,2 pCt. starben — wobei 
die Cholera als fast gar nicht mitwirkend erscheint — und dass dann 
ferner noch von den 1866 Geborenen 12,3 pCt. im Jahre 18667 zu 
Grunde gingen, in Summa also von den Kindern bis zum 1. Lebens- 
jahre 33,5 pÜt. 

Schlimmer stellt sich das ganze Verhältniss für die 1867 Ge- 
borenen, trotzdem diess Jahr zu den günstigsten für die allgemeine 
Mortalität zählt und zwar namentlich bei den Procenten der im fulgen- 
den Jahre 1869 Gestorbeuen — wobei wir an die zur Zeit herrschende 
Diphtherie und die dadurch bedingte Deeimirung der Kinderwelt als 
Grund zu denken haben. 

Es starben nämlich von den 1867 Geborenen wieder in demselben 


Pe 218114809 21,021(590504 En 4,7)11447/ 1368/2815] 12,2] 3,04 
42] 5,6[31,2 











15,6 
7,0 


s9712513]5410/23,31529]464 
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Jahre 23,4 pCt. incl. 4,4 Todtgeborener und 1868 noch 15,69 pCt. 
in Summa also 39 pCt. der Kinder bis zum 1. Lebensjahre. 

Diess allgemeine Ergebniss für ganz Berlin wird nun aber wesent- 
lich modificirt, wenn wir uns die einzelnen Districte genauer ansehen. 
Ich stelle deshalb zur Uebersicht in nachfolgender Tabelle Il. die 
Parochien zusammen nach der Sterblichkeitszifer, die sich in den 
beiden Jahren 1566 und 1867 für die Säuglinge ergeben und füge in 
einer zweiten Rubrik die Procente der Geborenen mit hinzu. Gleich- 
zeitig ordne ich die Gesammtparochien in zwei grüssere Columnen, 
indem ich die sich aus Tabelle II. ergebenden 36,2 pCt., der Durch- 
schnittssterblichkeit der Jahre 1866— 1867 für die Säuglinge, als 
Theilungsziffer betrachte. (Die Charit& ziehe ich in diesem Falle nicht 
weiter in Betracht.) 


Tabelle TI. 


pCı, der pCt. der 
Gestorbenen Gehorenen 


Parochie der für 1866/67: für 1866/67: 

1) St. Matthüi-Kirche . 13,9 1,3 
2) St. Goorgen-K. . 14,4 5,6 
3) NuenmK. . . . 16,0 1,9 
4) Dorotheenstadt-K. . 16,4 3,0 
5) Marien-K. . . 19,8 1,5 
6) Jerusalemer-K. , . 22,6 3,6 
7) Luca»-K. . 24,7 1,3 
8) Friedrich- Werder-K. 24,9 0,97 
9) Nicolai-K. - 25,5 1,7 
10) St. Petri-K... 26,5 2,9 
11) Luisenstadt-K. „ . 27,3 5,5 
12) Johannes Evang.-K. 28,0 1,0 
13) Dreifaltigkeits-K. 30,0 2,4 
14) Invalidenhaus-K. . 30,1 2,4 
15) 8t. Philippus-K. 33,1 1,2 
16) St. Paus-K. . . 34,2 1,3 
17) Sophien-K. . 34,5 4,0 


Im Durchschnitt 24,3 41,5 Summa d. pCt. d. Geb. 


pCt. der pCı. der 
Gestorbenen Geburenen 


Parochie der für 1866/67: für 1866/67: 
18) Nazareth-K.. . , 37,3 1,3 
19) St. Jacobi-K. . 37,9 7,6 
20) Elisabeth-K. . 39,6 8,4 
21) Johannes Baptist-K. 41,7 1,4 
22) Andre-K, . . . 45,7 4,3 
23) Zwölf Apostel-K. 45,9 1,5 
24) Thomas-K. . 49,1 6,4 
25) St. Marcus-K. . 56,4 5,2 
26) Bartholomäus-K. 58,2 2,7 
27) Zion=-K.. . . 65,4 2,2 
28) Zur heil. Kreuz-K. 69,4 2,1 


Im Durchschnitt 47,2 43,1 Summa d. pCt. d, Geb. 
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Aus dieser Zusammenstellung ersehen wir, dass in Berlin Reviere 
existiren, die eine excessive Sünglingssterblichkeit aufweisen. Es sind 
diess die auf der Tabelle rechter Hand genannten 11 Parochien, 
Theilen wir diese auf Tabelle IT, gemachten zwei Reihen noch einmal 


und zwar derartig, dass wir die Parochien besonders nehmen. welche 
über und unter dem unten angeführten Durchschnitt der Sterblichkeit 
der Säuglinge stehen, also über und unter 24,3 und lüiber und unter 
47,2 pCt., so erhalten wir folgende vier Categorien: 


Tabelle IV. 


1. Sterblichkeit bis 24,3 pCt. 


2. Von 24,3 - 36,2 pcı. 






Parochie der 






——— 

1) St. Matthäi-Kirche . 1) Lacas-Kirche . . 
2) St. Georgen-K. 2) Friedrlich-Werder-K. 
3) Neuen K. . » 116,0] 13714 3) Nicolai-K. j 
4 Dorotheenstadt- K. 16,4| 14356 4) St. Petr. . . 

5) Marien-K. . . + 1198| 9582 5) Luisenstadt-K. . 


6) Johannes Erang.-K. 
7) Dreifaltigkeits-K. 
8) Insalidenhaus-K. 
9) St. Plulippus-K. 
19) St. Pauls-K. . 

11) Sophien-K. . 


Durchschnitt 


6) Jerusalemer-K. 


Durchschnitt . 17,3] 92726 


[29,0]175750 


Es wird nun unsere Sache sein, die Gründe zu erforschen, wes- 
halb in den Gegenden der Stadt Berlin, welche jene Paroshien ein- 
nehmen, eine so verschiedene und theilweise so excessive Sterblichkeit 
der Neugeborenen und Säuglinge herrscht. 

Da drängt sich uns als nächste Frage auf, ist es die Lage, sind 
es besonders gesundheitsgefährliche Einrichtungen, die in jenen Re- 
vieren vorherrschen oder welche andere Ursachen? Was zunüchst 
die Lage betrifft, so ist zu bemerken, dass die 11 Parochien, welche 
die beiden letzten Columnen einnehmen, fast den äusseren Umkreis der 
Stadt bilden, dass sie also in Stadtgegenden liegen, welche immer noch 
luftige, wenngleich oft schmutzige, Strassen haben, ja wo noch viel- 
fach unbebaute Terrains liegen. So nimmt die Parochie der Heiligen 
Kreuz-Kirche die Gegend vor dem Hallischen Thore, am sogenannten 
Johannestisch, ein; die Zions-Parochie die Theile zwischen der Brunnen- 
strasse und der Schönhanser-Allee ete.; die Bartholomäus-P. liegt um 
die Neue-Königsstrasse; die Markus-P. um die Weberstrasse etc; die 
Thomas-P. um den Mariannenplatz; die Zwölf-Apostel-P. um die Kur- 
fürstenstrasse; die Andreas-P. um den Stralauerplatz; die Johannes 
Baptist-P. in Moabit; die Elisabeth.-P. im Voigtland; die Jacobi-P. 
um die Oranienstrasse in dem unteren Theil und endlich die Nazareth-P. 
um die Müllerstrasse und im Gesundbrunnen. 

Mag hin und wieder ein schädlicher örtlicher Einfiuss vorhanden 
sein; etwas Gemeinsames herrscht in dieser Beziehung sicherlich nicht. 
So schlecht ist denn doch nnser öffentliches Sanitätswesen nicht, ob- 
gleich es Vieles zu wünschen übrig lässt, dass es etwa im grossen 
Maansstabe hervortretende Uebelstände nicht wirksam abzuhelfen suchen 
würde. 

Sehen wir uns dagegen die beiden anderen Reihen mit ihren 
17 Parochien an, so finden wir, dass diese heuptsächlich die mittlere 
Stadt einnehmen, ja dass die der ersten Serie die sogenannten Ge- 
heimrathsviertel umfassen, und da kommen wir auf den Punct, wo der 
Grund der verschiedenen Sterblichkeit zu suchen ist, — Aus Tabelle IV, 
ist, mit einem Wort, ersichtlich, was auch kein Ortskundiger leugnen 
wird, dass eine Ordnung der Reviere sich herausgestellt, die ganz gennu 
nach der Wohlhabenheit der verschiedenen Classen der Bevölkerung 
zählt. Gemeinsam ist nun den in den beiden letzten Reihen der Ta- 
belle IV. aufgezählten Parochien die Aermlichkeit der Bewohner, 
Hier herrscht das Elend, der Pauperismus, das Proletariat, der sociale 
Krebsschaden unseres Jahrhunderts, hier frisst er an dem Leben der 
Menschen und zerstört zumeist den kaum zu Tage getretenen Sprüssling. 

Ea ist furchtbar auszusprechen, dass in Berlin nur bei 15,9 pCt. 
der evangelischen Bevölkerung (Reihe 1) eine so zu sagen normale 
Sterblichkeit der Neugeborenen und Säuglinge herrscht, wenigstens die 
Sterblichkeit, die für das Königreich Preussen als Durchschnitt sich 
ergiebt (17—18 pCt.). Diese 15,8 pCt. resp. 92726 Einwohner be- 
wohnen die Stadtgegenden, wo notorisch meist Reichthum vorherr- 
schend ist. — Es fulgen in der zweiten Reihe die Parochien, welche 
Gegenden umfassen, in denen leute von bürgerlicher Wohlhabenheit 
wohnen. Hier herrscht eine Säuglingssterblichkeit, die mit dem berliner 
Durchschnitt harmonirt, Die Zahl der Einwohner beträgt hier 175750 
= 30 pCt. der parochirten evangelischen (emeindemitglieder. 

Mit einer schon ceolossalen Durchschnittssterblichkeit der Kinder 
bis zum 1. Lebensjahre, nämlich mit 41,3 pCt, finden sich in der 
3. Colaumne 6 Parochien mit 157513 Einwohnern = 26,9 pCt. Diese 


3. Von 36,2— 47,2 pCı. 4. Von 47,2—99,4 pCt. 


Parochie der 








1) Nazaretl-Kirche . 37,3] 7420 | 1) Thomas-kirche 49,1) 45788 

2) St. Jacobi-h. . . . 37,9] 57261 | 2) Morcus-K. . : 56,5] 48590 

3} Elisabeib K. . 39,6] 43601 | 3) Barthelomäus-R. . 58,2) 24003 

4) Johannes Baptist-K. , 141,7] 7632 | 4) Ziens-K. . 65,4] 22795 

5) Andrens-K. “ 5) Zur heiligen Kreuz Kreaz K. 69,4 19021 

6) Zwölf Apostel-K. . Durchscheitt . |59,7]160197 
Durchschnitt Kahn 


Parochien umfassen Stadtreviere, die meist von Arbeitern (Maschinen- 
bauern, Webern hauptsächlich) bewohnt werden. 

Die exorbitante, kaum glaubliche Säuglingssterblichkeit von 59,7 pCt. 
im Durehschnitt, sich aber von 77,2—69,4 erstreckend, findet sich 
bei 160197 päarochirten evangelischen Einwohnern bei 27,3 pCt. in 
Gegenden, wo meist die grösste Armuth, das schlimmste Proletariat herrscht. 

Wer will leugnen, dass hier ein Uebel vorliegt, wie es kaum 
schlimmer gedacht werden kann! Nur so erklärt sich das Wunder 
der Volkszählung von 1867! Dass aber Volkswirthe und Socialisten 
mit ihrer Behauptung der Massenerzeugung und des Massenuntergangs 
der Kinder recht haben, wird hoffentlich auch jetzt als statistinch 
bewiesen angesehen werden. 

In wie weit übrigens die Todtgeborenen an diesem numerischen 
Ergebniss 'Theil nehmen, ist aus Tabelle I. leicht ersichtlich, 

Es erübrigt nun noch den Einfluss darzuthun, den die unehelich 
geborenen Kinder auf die allgemeine Sterblichkeitzziffer der Neugeborenen 
und Säuglinge in den einzelnen Parochien ausüben. 

Diess soll ersichtlich werden in nachfolgender 


Tabelle V. 
Jahr 1866, 
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Unehelich gelı. 


Ebelich gebor. 


1) Andreas 
2) Bartbol. 
3) Durosh, 
4) Dreifalt. 
5) Elisabeth 
6) Fr.-Werd. 
7) Georgen 
8 Jacubi 
9) Jerusal. 

10) Joh. Bapt. 

11) Jolı, Er. 

12) Inwmliden 

13) Luisenst. 

14) Lucms . 

15) Marien . 

16 Marcus . 

17) Matıhäl 

18) Nazaralı 

19, Neue. . 

20) Nicolai . 

21) Pauls. . 

22) Peirus . 

23) Plulippus 

24) Sopbiea 

25) Thomas 

26 Zioms. . 

27) Zh.Kronz 

28) 12 Apust, 

29) Charite. 
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Ich bemerke zunächst, dass ich es für nöthig befunden, hier in 
dieser Tabello die Charit& in genaue Berücksichtigung zu ziehen, weil 
dort 18—19 pCt. der unehelichen Kinder geboren werden. Ausserdem 
int in der Tabelle die Dorotheenstadt mit 40,3 pCt. unehelicher Ge- 
burten zu beachten, weil hier nämlich die Universitäts-Entbindungs- 
anstalt liegt. Ich habe es weiter vorgezogen, aus den einzelnen Re- 
vieren nicht zu berechnen, wie viel von den ehelichen und wie viel 
von den unehelichen gestorben sind, weil die Vertheilung der unehe- 
lichen hauptsächlich auf die armen Reviere fällt. Ich habe vielmehr 
angegeben, wie hoch die allgemeine Sterblichkeit der Sänglinge durch 
die unehelichen belastet wird. Ich halte das für richtig und ausrei- 
chend. Endlich habe ich noch zu bemerken, dass die ganze Liste nur 
das Jahr 1866 umfasst mit der apeciellen Angabe, wie viel jedesmal 
bis zum ersten Lebensjahr nach Angabe der Kirchenlisten gestorben 
sind. Hierdurch wird auch gleich der Vergleich mit meinen ersten 
Listen möglich. 

Aus der Liste selbst ergiebt sich nun im Allgemeinen, dass 
16,1 pÜt. uneheliche Geburten überhaupt in den Parochien vorkamen. 
Dass die Zahl der Todtgeborenen, während sie bei den ehelichen 
Kindern 851 = 4,2 pÜt. betrug, sich bei den unehelichen auf 300 
= 7,0 pCt. belief; dass von den ehelichen Kindern 6029 = 30,4 plt., 
von den unechelichen dagegen 1954 = 51,4 pCt. (inel, Todtgeborene) 
bis zum ersten j.ebensjahre verstorben sind, dass endlich die Durch- 
schnittasterblichkeit von 33,7 pÜt. durch 26,5 pCt, chelicher und 
8,2 unehelicher Kinder belastet ist. Aus der Tabelle ist dam ferner 
leicht ersichtlich, wie weit die Belastung der einzelnen Parochien durch 
die unehelichen Kinder geht. Ich enthalte mich hier der besonderen 
Aufzählung. Dass aber auch hier die Ärmere Bevölkerung eine stär- 
kore Belastung erfährt, ist klar und wohl selbatverständlich; keineswegs 
wird dadurch die Sterblichkeit der ehelichen Kinder aber eine irgend- 
wie noch ertrügliche. Kinen Beweis daflr will ich in ein paar Bei- 
spielen anführen und zwar wähle ich die in der Sterblichkeit am höch- 
sten stehenden Parochien. Es starben also in der Parochie der Heiligen 
Kreuz-Kirche 73,9 pCt. der Kinder bis zum ersten Lebensjahre, davon 
sind 57,5 pÜt. eheliche (also immer noch über die Hälfte!) und 16,3 pCt. 
uneheliche; in der Zions-P. 61,8 pÜr. die allgemeine Sterblichkeit, 
44,3 pCt. die der ehelichen, 17,5 pCt. die der nnehelichen; in der 
Bartholomäus-P. 59,6; davon 41,5 und 18,1; in der Marcus-P, 53,1, 
davon 40.5 und 12,6 etc. 

Mit diesen Resultaten glaube ich meine statistischen Untersuchungen 
tiber die Sterblichkeit der Sänglinge in Berlin abbrechen zu können. 
Ich will besonders noch, wns die Krankheiten, an denen die Kinder zu 
Grunde gehen, ferner die Jahreszeiten ste. ete. betrifft, auf den schon 
oben erwähnten Bericht des Herrm Geheimrath Müller hinweisen, in 
dem alle diese Puncte erschöpfend für die ganze Stadt Berlin darge- 
stellt sind, 

Nicht beenden kann ich jedoch meine Abhandlung, olme auf die 
Hülfe, welche hei Lage der Sache doch unzweifelhaft noth that, hin- 
zuweisen. 

Für solche grosse, sociale Uebelstände durch die blirgerliche Ge- 
sellschaft Abhilfe schaffen zu lassen -— statt wie es wohl Recht und 
Pflicht für Staat und Commune wäre —, hat immer etwas sehr Miss- 
liches. Aber meines Erachtens hat unser Jahrhundert noch kein an- 
deres Mittel dazu gefunden, als die Humanität des menschlichen Ierzens. 
Das Proletariat selbst ist noch nicht bis zur Selbsthülfe vorgedrungen. 
Und Hülfe muss sein, was kann es mehr beweisen, als die Zahlen, die 
ich mir erlaubt, Ihnen, meine Herren, vorzutragen. 

Ich schliesse mich in dieser Beziehung dem an, was Dr. Wasser- 
fuhr der letzten Naturforscher Versammlung in Innsbruck proponirte. 

Er empfiehlt, dass 1) die öffentliche Gesundheitspflege den Ver- 
kauf verfälschter oder verdorbener Thiermilch und anderer zur 
Emährung von Sänglingen bestimmter Surrogate der Frauenmilch po- 
lizeilich strenger beanfsichtigt und bestraft, als es in der Regel ge- 
schieht, 2) Jass man den Mittern aus den arbeitenden Ulassen durch 
Gründung von sogenannten Krippen in den Arheitervierteln industrieller 
Städte zu Hülfe kommt, in welchen Anstalten Sänglinge den Tag liber 
gegen eine kleine Entschädigung angemessen künstlich ernährt werden 
oder selbst von ibren Müttern in den arbeitsfreion Stunden die Frust 
erhalten können. {Ich habe eine solche schon im März 1569 im so- 
genannten Voigtland eröffnet, Meine Krippe befindet sich jetzt Stre- 
litzerstr. 55 und kann der erste Jahresbericht von mir unentgeltlich 
bezogen werden.) 3) Dass eine sanitätspolizeiliche Controle der s0- 
genannten Haltekinder herbeigeführt und Vereine zur Berufsichtigung 
der letzteren gegründet werden. 

In Berlin war bekanntlich durch Barex im Jahre 1840 ein 
solcher Aufsichtsverein für Haltekinder geschaffen, dem das Polizei- 
präsidium die grosse Unterstützung gewährte, dass nur an Personen 
eins polizeiliche Erlaubnis (Concession) zum Annehmen von Halte- 
kindern gegeben wurde, welche der genannte Verein daxu ausgewählt 
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hatte. Er ist aber altersschwach geworden und das „Norddeutsche 
Gewerbe-Gesetz“ hat ihm durch Entziehung der Concossionsertheilung 
den (inadenstoss gegeben, Tch habs mich mit verschiedenen Aerzten 
und früheren Abtheilungs- Vorsitzenden des genannten Vereines in Ver- 
bindung gesetzt und ist mir in einer Versammlung jener Herren der 
Auftrag geworden, nach (en dort atattgefundenen Besprechungen ein 
„Statut für einen Pflogeverein für Haltekinder‘‘ auszuarbeiten. Im 
Wesentlichen wurde in jener Versammlung namentlich von Dr. Rosen- 
thal ausgeführt, dass die so willige Auflösung des bisherigen Aufsichts- 
veroins für Haltekinder genugsam beweise, dass seine Mitglieder selbst 
zu winer segensreichen Wirksamkeit kein besonderes Vertrauen mehr 
hätten. Und in der That seien seine Leistungen keineswegs 30 auaser- 
ordentliche gewesen, wie man anzunehmen vielfach geneigt war. Trotz 
der scheinbar vortrefflichen, allerdings vie) zu bureaueratischen Ein- 
richtangen desselben, war die Sterblichkeit der von ihm beaufsichtigten 
Haltekinder in Folge mangelhafter und selbst gesundheitsschädlicher 
Emiährung und Verpflegung immer noch eine viel zu bedeutende. In- 
dess könnte die Schuld nicht den Verein, sondern die im Betracht 
kommenden Verhältnisse treffen, wio «den Character der bisherigen 
Peogemütter, die Vermögenslosigkeit der Eltern von Haltekindern, das 
geringe Pflegegeld, welches io Berlin gewöhnlich gezahlt wird u. dgl. m. — 
Es sei aber sehr schwer, etwas Besseres zu schaffen. Es sei bekannt, 
dass Findelhäuser betreffs der Mortalität so ungünstige Resultate geben, 
dass deren Errichtung nicht anzurathen sei. Der Versuch, welcher 
hier in Berlin mit einem kleinen Beeirks-Findelhaus gemacht wurde, 
habe gleichfalls aus vielfachen, leicht begreiflichen Gründen schlechte 
Resultate gegeben, auch seien die Erhaltungskosten hierbei enorm ge- 
wesen, 

Wolle man die vielfschen Erfahrungen, welche nach der quästio- 
nirton Rıehtung hin bei uns und namentlich im Auslande gemacht sind, 
zweckentsprechend verwerthen, so erscheine als der einzig rationelle 
Weg, in jedem Polizeireviere Berlins eine Anzahl kleiner Pflege- 
Stationen für drei bis höchstens fünf Haltekinder zu er 
richten, welche unter der speciellen Aufsicht und Controle des Vereins 
stehen müssten, Diesen Stationen, fir deren vorschriftsmässige Ein- 
richtungen die vom Vereine ausgewählteg Inhaber selbst zu sorgen 
hätten, wärden die betreffenden Haltekinder auf Kosten des Ver- 
eins zu liberweisen seien, so dass diesem die specielle Beaufsichtigung 
reehtsmässig zustände. Ausserdem lassen sich von solchen kleinen 
Stationen ohne sonderliche Mühe durch zweckentsprechende ärztliche 
Aufsicht, ansteckende ete- Krankheiten fern halten, 

Ich lege hiermit diesen Plan, an dessen Ausführung demnächst 
gegangen werden soll, der vorlänfigen Beurtheilung der Herran Collegen 
vor und bitte um rege Theilnahme für diese Angelegeheit, 


Flecktyphus. 

In der Schlesischen Gesellschuft für vaterländische Cultur sprach 
am 27, Mai 1870 IHir. Geh. Sanitäterath Dr. Grätzer über die Sta- 
tistik der Epidemie vom Flecktyphus in Breslau im Jahre 1868/69. 
Der Flecktyphns trat epidemisch das erste Mal in Breslau in dem 
Kriegsjahren 1813/14 auf, Später in den ‚Jahren 1856/57, wo im 
den Hospitälern und in ihren Wohnungen gegen 6000 Kranke {mit 
800 Todten) behandelt wurden. Die Flecktyphus-Epidemie von 1868/69 
entwickelte sich nach einer Epidemie von Febris recurrens. Sie war 
bedeutend geringer „ls die Epidemie von 1856/57. Es wurde, ob- 
gleich die Stadt um '/, grösser geworden war und die erhobenern 
Zahlen auch Kranke aus der Privatpraxis umfassen, nur 1133 ergriffen, 
davon waren 

6685 — 59,96 pCt. Männer, 
464 = 41,04 „ Weiber, 
Summa 1133. 

Die meisten Erkrankten befanden sich in den dritten und vierten 

Alters-Decennien. Sie wurden verpflegt: 


I. In Krankenhäusern: 


1} im Allerheiligen-Hospital . 141 Kr., von deren 111 starben, 
2) „ Barmherzigen Brüdorklonter 117 u ” 13 . 
3) .„ Elisabethinerinnen . . + ee „ 3 a. 
4) in dessen Filiale . » » » 6 4. „ 2 
5) „ Bethanien. 2 2 en. 22 u» ” 5 Pe 
6) im Garnisonlazareth. » » » DD a m n 2 .. 
} in der kgl. Gefungenen-Anstalt 16 u» " U 
$) „ dem städtischen Arbeitshaus 0-5 55 PR 3 u 


oder 14,95 pCt. 


ps BE ei ZU 
zusammen 956 Kr., von denen 143 starb, 
’ 
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U. In ihren Wohnungen: 
9) in der Privatpraxis . - » » 86 Kr., von denen 27 starben, 
10) „ „, städt. Hansarmenkrankonpflege 69 „ ” u 4 ar 
10) u. medieinischen Poliklinik . I u sn Io» 
12) ,, dem Gesundheitspllegeverein » dB mn nom — m 
zusammen 177 Kr., von denen 32 starben, 
oder 18,08 pÜt. 

Das im Vergleich mit der Mortalität am Flecktyphus im Allge- 
meinen ungewöhnlich hohe Sterblichkeits-Procent in der Privatpraxis 
(27:86 = 31,4 pCt.) Hast uns annehmen, dass trotz der sorgfältigsten 
Nachforschungen ein Theil dieser Fälle zu unserer Kenntniss nicht ge- 
langt ist. 

Mit Ausschluss von 86 in der Privatpraxin behandelten Fällen, 
20 Soldaten und 5 Mitgliedern des Gesundheitspflege-Vereins, wuren 
90,20 pCt. der Erkrankten genöthigt, die öffentliche oder private 
Armenkrankenpfiege in Anspruch zu nehmen. 

Die Epidemie dauerte vom 20. September 1868 bis zum 31. 
August 16869 und erkrankten 

im September 1868 2 Personen, 
„ Oetober » 6 " 
„ November „ 35 BR 
„ December FR 59 in 


„ Jannar 1868 144 u 
„ Februar „ 150 ” 
„ März ö 1939 Pi 
„Apil „ 2 
„ Mai AR 148 " 
„ Juli Fa E71 PR 
m» August „ 12 Er 
Die Epidemie stieg also langsam — während 8 Monaten bis zum 


Aprii 1869 und fiel rascher während 4 Monaten, 

Unter den Erkrankten war besonders der Arbeiterstand stark ver- 
treten. Bemerkenswerth ist die verhältnissmässig grosse Anzahl des 
ärztlichen und Wartepersopals unter den Erkrankten, nämlich 5 Aerzte, 
13 barmherzige Brilder, 33 weibliche und 5 männliche Krankeuwärter, 
4 Diaconissinnen, 1 Schwester, 5 Hospital» Dienstboten, zusammen 
66 Personen oder 5,75. 

Von den 1133 Erkrankten starben 175 oder 15,44 pCt,, und zwar 


im November IB68 „ 4, 
„ December u . 8, 
„ Januar 18969 ü 19, 
„ Februar „ Fr 28, 
„ März " PR 28, 
„ April " Mr 33, 
” Mai ” ” 24, 
„ Juni ” 9 23, 
” Juli ” ” B. 


Die meisten also im April, Februar und März, 

Die grösste Zahl der Gestorbenen war im Alter von 3050 
Jahren. Unter den Gestorbenen befand sich I Arzt (Dr, Barisch), 
der Inspector des Allerheiligen-Hospitals, 1 barmherziger Bruder, 
1 Dinconissin, 1 Krankenwärterin, 2 bei der Wäsche im Hospital be- 
schäftigte Dienstbaten u. #. w. 

Wie die Krankheit nach Breslun kam, jet schwer zu sagen, wir 
wissen nicht, ob nnd woher sie eingeschlenpt war, oder ob sie hier- 
orts entstanden ist, Unter den prädisponirenden Momenten spielt der 
Hunger eine keineswegs bedeutende Rolle. Denn as herrschte 1869 
keine Theuerung, und die Erkrankten selbst in den Krankenhäusern 
boten nicht den Anblick verhungerter Individuen dar. 

Die Krankheit war im höchsten Grade eontagiös. Zahlreiche Be- 
läge lassen sich dafür anführen, Wahrscheinlich hat die Krankheit 
verwundte Ursache mit der Febris rernrrens, sie scheint aber noch 
stärker contagiös zn sein. 

Dieser starken Contagiosität leisteten die engen Wohnungen in 
den Hauptheerden der Krankheit den kräftigsten Vorschub, wozu der 
Schmutz in den schlecht gesüuberten und schr mangelhaft ventilirten 
Bchlafstellenwirthschaften besonders im Winter in diesen Stadttheilen 
wie bei der Febris recurrens das Seinige beitrug. 


Notizen. 


& Wien. Am 12. Mai ist das neue Gesetz, betreffend die Or- 
ganisation des öffentlichen Sanitätadienstes in Oesterreich 
(diesseits der Leitha), mun erschienen, welches ich Ihnen in der amt- 
lichen Form mittheile. Bei der Zerfahrenheit der gegenwärtig in 
Oesterreich herrschenden politischen und nationalen Parteien war ea 
für die Regierung sehr schwierig, ein Geselz durchzubringen, welches 


der Centralgewalt noch immer sehr viel Einfluss auf die einzelnen 
Linder und Gemeinden vorbehält, und sicherlich wäre dasselbe in der 
jetzigen Form nicht durchgegangen, weon die deutschen- und cultur- 
feindlichen Slaven und Feudalen in den Sitzungen des Reichsrathes 
vollzählig mitgetagt hätten, Ein grosser Fehler des Gosetzes ist die 
Bestimmung, wonach die Sanitätsräthe der Landesregierung sowie des 
Ministeriums von der Regierung ernannt werden. Die Enquätecom- 
mission hatte vorgeschlagen, diese Räthe zur Hälfte durch den Stand 
wählen und zur Hälfte blos von der Krone ernennen zu lassen, ofen- 
bar ein viel zweckmässigerer Weg zur Erlangung der besten Kräfte 
für die wichtigsten Aufgsben, Hätte die Regierung sich wenigstens 
diesen Zusammensetzungsvorgaug für die Sanitätsräthe vorbebalten, so 
wäre damit die Möglichkeit geblieben, denselben nach Erforderniss ein- 
treten zu Inssen. In der ausschliessenden Ernennung durch die Ro- 
gierung vertällt die gutgemeinte Institution dem bureaukratischen Ab- 
solutismus und Schlendrian, wie sich das in Ossterreich bei allen sol- 
chen Einrichtungen längst erwiesen hat. — Die Bosoldungstabelle zeigt 
nur sehr mässig gehaltene Ansätze für die Staatsärztebesoldungen: die 
Nothwendigkeit zu aparen galt als Hanptgrund, und man muss sich 
dessen bescheiden, obwohl eine für längere Dienstzeit häher steigende 
Besoldung nur sehr billig und zweckdienlich gewesen wäre. Die Volge 
des Knauserns bei dieser Bemessung ist im günstigsten Falle die zu 
vielseitige Beschäftigung der Amtsärzte mit der Privatpraxis, an welche 
sie eben gewiesen sind, Gar manche Gründe sprechen dafür, dass 
man den Aerzten diese Beschäftigung überhanpt in keinem dienstlichen 
Verhältnisse beschränken könne: jedoch lässt sich das richtige Manss 
überaus selten trofen. Amt und Stellung leiden datei immer: wie 
schen ein Gleiches bei den Lehrern unserer Facultät, welche ihre (e- 
sundheit sche oft blos dadurch ruiniren, dass sie der Privaspraxis zu 
emsig obliegen. — Für die Städte mit eigenen Statuten wird der 
Sanitätsdienat in vielfach modifieirter Form geübt werden, und jetzt 
schon erfreut sich die Residenz Wien einer Organisation, welche für 
den Gemeinderath sowie die von ihm bestallten Physiker gleich rühm- 
lich spricht. Die Doctoren Nusser und Seshauser repräsentiren für 
die Commune den Sanitätsdienst nach allen Richtungen mit einer Sach- 
kenatniss und Emsigkeit, welche bereits — wie auch die vorliegenden 
Jahresberichte zeigen — reichliche Früchte trägt. Die Bevölkerung 
hat in allen Beziehungen der öffentlichen Gesundheitspflege in wenigen 
Jahren weit mehr gewonnen als in früheren Jahrzehnten: es katn bei 
dem Eifer des Gemeinderathes an der endlichen Regelung der grossen 
hygienischen Yragen: Wasserzufahr, Friedhöfe, Exrerementenabfuhr, 
Genossenschaftenorganisation u. 5. w., an den gedeihlichsten Erfolgen 
nicht fehlen, weiche hier der intelligenten Bevölkerung den hohen 
Nutzen einer wohlgeleiteten Sanitätsverwaltung klar machen. 


Gesetz, betreffend die Organisation des dffent- 

lichen Sanitätsdienstes in Vesterreich. 

Mit Zustimmung beider Häuser des Reicharathes findo Ich zu ver- 
ordnen, wie folgt: 

€ 1. Die Oberaufsicht über das gesammte Sanitätswesen und die 
oberste Leitung der Medieinalangelegenheiten steht der Staatsverwal- 
tung zu. 

Die unmittelbare ‚Wirksamkeit derselben umfasst alle jene Ge- 
schäfte, welche ihr vermöge besanderer Wichtigkeit für den allgemeinen 
Gesundheitszustand zur Besorgung ausdrücklich vorbehalten werden. 

8%. 2. Der Staatsverwaltung obliegt insbesondere: 

a. die Evidenzhaltung des gessmmten Sanitätspersonals und die 
Beaufsichtigung desselben in ärztlicher Beziehung, sowie die 
Handhabung der Gesetze über die Ausübung der diesem Per- 
sonale zukommenden Praxis; 

b. die Oberaufsicht über alle Kranken-, Irren-, Gebär-, Findel- und 
Ammenanstalten, über die Impfinstitute, Siechenhäuser und andere 
derlei Anstalten, dann über die Heilbäder und Gesundbronnen, 
ferner die Bewilligung zur Errichtung von swlchen Privat- 
anstalten ; 

ec. die Handhabung der Gesetze über ansteckende Krankheiten, über 
Endemien, Epidemien und Thierseuchen, sowie iiber Quarantänen 
und Vieheontumazanstalten, dann in Betreff des Verkehres mit 
Giften und Medicamenten; 

d. die Leitung des Impfwesens; 

e. die Regelung und Ueberwachung des gesammten Apothekerwesens ; 

f. die Anordaung und Vornahme der sanitätspolizeilichen Obduetionen; 

g- die Ueberwachung der Todtenbeschau und der Handhabung der 
Gesetze über das Begräbhnissweren, in Betreff der Begräbniss- 
plätze, der Ausgrabung und Ueberführung von Leichen, dann 
die Üeberwachung der Ansplätze und Wasentmeistereien. 
$. 3. Die dem selbstständigen Wirkungskreise der Gemeinden 

durch die Gemeindegesetze zugewiesene Gesundheitspolizei umfasst ins- 
besondere: 


#. die Handhabung der sanitätspolizeilichen Vorschriften in Bezug 
auf Strassen, Wege, Plätze und Fluren, öffentliche Vorsamm- 
lungsorte, Wohnungen, Unrathscanäle und Senkgruben, fiessende 
und stehende Gewässer, dann in Bezug auf Trink- und Nutr- 
wasser, lebensmittel (Vieh- und Fleischbeschau u. #. w.) und 
Gefässe, endlich in Betrefl! öffentlicher Badeanstalten; 

. die Fürsorge für die Erreichbarkeit der nöthigen Hülfe bei Er- 

krankungen und Entbindungen, sowie für Rettungsmittel bei 

plötzlichen Lebensgefahren; 

die Evidenzhaltung der nicht in öffentlichen Anstalten unter- 

gebrachten Findlinge, Tanbstummen, Irren und Cretins, sowie 

die Ueber#achung der Pflege dieser Personen; 

die Errichtung, Instandhaltung und Ueberwachung der Leichen- 

kammern und Begrübniasplätze; 

eo. diesanitätspolizeiliche Leberwachung der Viehmärkteund Viehtriebe; 

f. die Errichtung und Instandhaltung der Asnsplätze. 

$.4. Im übertragenen Wirkungskreise obliegt der Gemeinde: 

. die Durchführung der örtlichen Vorkehrungen zur Verhütung 
ansteckender Krankheiten und ihrer Weiterverbreitung; 

. die Handhabung der sanitätspolizeilichen Verordnungen und Vor- 
schriften über Begräbnisse; 
die Todtenbeschau; 
. die Mitwirkung bei allen von der politischen Behörde im Ge- 
meindegebiete vorzuaehmenden sanitätapolizeilichen Augenscheinen 
und Commissionen, insbesondere bei der öffentlichen Impfung, 
bei Leichenausgrabungen und Obduelionen und bei den Vor- 
kehrungen zur Verhütung der Einschleppung und zur Tilgung 
von Viehseuchen; 

die unmittelbsre sanitätspolizeiliche Ueberwachung der in der 

Gemeinde befindlichen privaten Heil- und Gobäranstalten; 


nr 
‘ 


f. die unmittelbare Ueberwachung der Ansplätze und Wasen- 
meistereien; 

g- die periodische Erstattung von Sanitätsberichten an die politische 
Behörde. 


Der Gosotrgebung bleibt vorbehalten, noch andere Gegenstände 
des Sanitätswesens zu bestimmen, welche die Gemeinden im über- 
tragenen Wirkungskreise zu besorgen haben. 

4%. 5. Der Landesgesetzgebung bleibt vorbehalten, zu bestimmen, 
auf welche Weise jede Gemeinde für sieh oder in Gemeinschaft mit 
anderen Gemeinden jene Einrichtungen zu treffen hat, welche nach der 
Lage und Ausdehnung des Gebietes, swwie nach der Zahl und Be- 
schäftigung der Einwohner zur Handhabung der Gesundheitspolizei 
nothwendig sind, 

8. 6. Die Handhabung des stantlichen Wirkungskreises in Sani- 
tätsangelegenheiten obliegt den politischen Behörden. Dieselben haben 
hierbei in der Ragel nach vorläufiger Vernehmung von Sachverständigen 
vorzugehen. 

Zu diesem Ende bestehen bei den politischen Behörden ; 

a. bei Städten mit eigenen Gemeindestatuten die von den Gemeinle- 
vertretungen angestellten Sanitätsorgane; 

b. die landosfürstlichen Bexirksärzte und nöthigenfalls auch landes- 
fürstlichen Bezirks-Thierärzte bei den Bezirkshauptmannschaften; 
die Landes-Sanitätsräthe, die Landes-Sanitätsreforenten und die 
Landes-Thierärzte bei den politischen Landesbehörden; 

d. der oberste Sanitäterath mit dem Referenten flir Sanitätsange- 

legenheiten im Ministerium des Innern. 

Andere Sanitätspersonen sind im öffentlichen Sanitätsdienste nach 
Bedarf und von Fall zu Fall zu berufen. 

8. 7. Die lamdesfürstlichen Bezirksärzte sind ständige Sanitäts- 
organe der betreffenden Berirkahauptinaunschaften. 

Die Amtsbezirke der landestürstlichen Bezirksürzte, sowie die 
Amtssitze derselben werden nach Einvernehmung der Landesausschüsse 
im Verordnungswege fenigesetzt. 

Jeder landesfürstliche Berirksarzt ist dem Bezirkahauptmanne 
seines Amtssitzes unmittelbar untergeordnet und hat auch den dienst- 
lichen Aufforderungen der übrigen Bezirkshauptleute seines Amtsbezirken 
Folge zu leisten. 

$. 8 Dem landesfürstlichen Bezirksarste sind in seinem Ammts- 
bezirke fülgende Geschäfte zugewiesen: 

a. er wird durch den SBezirkshauptmaon verwendet zur Führung 
der Aufsicht über die sanitätspolizeiliche Wirksamkeit der Ge- 
meinden, über das Sanitätspersonnt seines Dezirkes, über die 
Handhabung der Vorschriften gegen Curpfuscherei und unbefngte 
Ausübung der ärztlichen Praxis, sowie in Betreff des Verkehrs 
mit Gift und Medicamenten, ferner über die Heil-, Humanitäts- 
und sonstige in sanitätspolizeilicher Beziehung zu überwachende 
Anstalten, über Bäder und Gesundbrungen, öffentliche und Haus- 
apotheken, endlich über die Ausübung gesundheitsgeführlicher 
Gewerbe; 
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b, er hat bei der unmittelbaren Besorgung des Banitlitswesens durch 
die Bezirksbauptmannschaften mitzuwirken und zwar über die 
Leitung des Sanitätswesens des Bezirkes liberhaupt, insbesondere 
aber bei Epidemien und in Ermaugelung eines Thierarztes auch 
bei Epizootien Vorschläge zu erstatten, bei Gefahr im Verzuge 
jedoch unmittelbar unter eigener Verantwortlichkeit einzuschreiten ; 
in Betreff der Errichtung und Verleihung von Medieinalgewerben 
und zur Regelung der besüglichen Verhältnisse Vorschläge zu 
machen, die ihm aufgetragenen sanitätspolizeilichen Untersuchungen 
zu pflegen und darüber Gutachten abzugeben; bei Reerutirungen 
auf jedesmalige Aufforderung der betreffenden Organe zu inter- 
veniren; von dem allgemeinen Gesundheitsrustande der Menschen 
und nutzbaren Hausthiere des Bezirks, sowie von den nachtheilig 
darauf wirkenden Einflüssen, namentlich von den verschiedenen 
in Beziehung auf Krankheiten und deren Heilung schädlichen 
Vorurtheilen sich Kenntnis zu verschaffen und Vorschläge zur 
Abhülfe zu machen; endlich periodisch einen aus den bezüglichen 
Berichten und eigenen Wahrnehmungen gesehöpften, wissenschaft- 
lich gehaltenen Hauptbericht über Alles, was in sanitätspolizeilicher 
Beziehung in seinem Bezirke bemerkenswerth erscheint, vorzulegen. 

Besteht ein eigener landesfürstlicher Bezirks-Thierarzt, so 
hat derselbe die sein Fach betreffenden Geschäfte zu besorgen, 

c. er hat seinen Bezirk periodisch und ausserdem, zo oft dies 
erforderlich ist, von Fall zu Fall zu bereisen, 

d. die landesfürstlichen Bezirksärzte sind als solehe auch verpflichtet, 
sich gegen Bezug der normalmässigen Gebühren als Gerichtsärzte 
verwenden zu lassen. 

% 9. Am Sitze jeder politischen Landesbehörde wird sin Landes- 
Sanitätsrath eingesetzt und werden die Stellen eines Landes-Sanitäts- 
referenten, sowie eines Landes-Thierarztes systemisirt. Ausserdem wird 
nach Bodarf ein ärztliches Hülfspersomal zugewiesen. 

# 10. Der Landes-Sanitütsrath ist das berathende und begut- 
schtende Organ fir die dem Landeschef obliegenden Sanitätsangelegen- 
heiten des Landes; er ist insbesondere bei allen Gegenständen, welche 
das Sanitätswesen des Landes im Allgemeinen betreffen, oder — wenn- 
gleich apecieller oder localer Natur — doch von besonderer sanitärer 
Wichtigkeit sind, dann bei Besetzung von Stellen des öffentlichen Ba- 
nitätsdienstes im Lande zu vernehmen; er ist verpflichtet, das gesam- 
melte statistische Material zu prilfen, dasselbe alljährlich in einem 
Landes-Sanitätsberichte zusammenzufassen und tiber Aufforderung oder 
aus eigener Initiative Anträge auf Verbesserung der sanitiren Verhält- 
nisse und auf die Durchführung der hezüglichen Maassnahmen zu stellen. 

Die Sitzungsprotocolle sind in der amtlichen Zeitung zu publi- 
eiren, insofern nicht öffentliche, dienstliche oder Privatrücksichten da- 
durch verletzt werden. 

$ 11. Der Landes-Sanitätsrath ist dem Landeschef untergeordnet 
und verkehrt durch seinen Vorsitzenden nur mit diesem oder mit seinem 
Stellvertreter. 

Derselbe besteht aus dem Landes-Sanitütereferenten, aus 3 bis & 
ordentlichen Mitgliedern, welche von der Regierung ernannt werden 
und das gesammte Sanitütswesen zu vertreten haben, sowie aus ansser- 
ordentlichen Mitgliedern, wulche den Berathungen von Fall zu Fall über 
Anordnung oder mit Genehmigung des Landeschefs beigexogen werden. 

Ausserdem kann der Landesansschuss zwei ordentliche Mitglieder 
in den Landes-Sanitätsrath entsenden. 

Die Zahl der ordentlichen Mitglieder, sowie die Art ihrer Er- 
nennung wird für jedes Verwallnngsgebiet im Verorduungswege bestimmt, 

$. 12. Die Amtsilaner der ordentlichen Mitglieder währt 3 Jahre. 
Die Ausscheidenden können wieder ernannt werden. 

Der Landes-Sanitätsrath wiblt den Vorsitzenden und dessen Btell- 
vertreter aus seiner Mitte, 

Die Geschäftsführung des Landes-Sanitätsrathes wird durch eine 
besondere Instruction geregelt. 

Das Amt eines Mitgliedes des Landes-Sanitätsrathes ist oin Ehren- 
amt und wird in der Kegel unentgeltlich geführt. Jedoch sind für 
grössere Arbeiten Remmmerstionen zu ertheilen. 

Die ordentlichen Mitglieder haben das Recht, während ihrer Amte- 
thätigkeit den Titel „k. k. Sanitätsrath‘* zu führen. 

%. 13. Der Landeschef verwendet den Landes-Sanitätsreferentenz 

a. zur Veberwachung der Handhabung der Sanitätsgesetze und Ver- 
ordnungen durch die dazu berufenen Organe, dann des gesammten 
Sanitätspersonales des Landea, der bezüglichen Gremien und der 
öffentlichen Sanitätsorgane insbesondere, endlich aller Sanitäts- 
anstalten mit Einschinss der Bäder und Gesundbrunnen; 

b. zu bestimmten perivdischen und von Fall zu Fall erforderlichen 

Bereinungen; 

zur Bonrbeitung der in das Gebiet den Sanitätswesens einschla—. 
genden Geschüftsstücke der Landesbehörde und zur Mitwirkun ge 
bei den bezäglichen Commissionen. 
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$. 14. Der Landes-Thierarzi wird durch den Landeschel insbeson- 
dere za nachstehenden Geschäften verwendet: 

». zur Ueberwachung der Handhabung der veterinärpolizeilichen 

Gesetze und Verordnungen; 

b. zu bestimmten periudischen und von Fall zu Fall erforderlichen 

Bereisungen ; 

ce. zur Bearbeitung der veterinärpolizeilichen Geschäftsstücke der 
Landesbehörde und zur Mitwirkung bei diesbezüglichen Com- 
missionen; auch führt er 

d. das Referat über thierärztliche 
Sanitätsrathe, 

6. 15. Beim Ministerium des Innern wird ein oberster Sanitäts- 
rath eingesetzt und die Stelle eines Arztes als Referent für alle Sani- 
tütsangelegenheiten systemisirt. Dem Letzteren wird nach Bedarf ein 
ärztliches Hülfspersonal beigegeben. j 

%. 16. Der oberste Sanitätsrath ist das berathende und begut- 
achtende Organ für die Sanitätsangelegenheiten der im Reichsrathe ver- 
tretenen Künigreiche und Länder. 

Derselbe ist insbesondere bei allen Gegenständen, welche das 
Banitätswesen im Allgemeinen betroffen oder sonst von besonderer sani- 
tärer Wichtigkeit sind, zu vernehmen; er ist verpflichtet, das gesam- 
melte statistische Material zu prüfen und daraus einen zur Verüffent- 
lichung gelangenden ‚Jahresbericht zusammenzustellen und über Auflor- 
derung oder aus eigener Initiative Anträge auf Verbesserung sanitärer 
Verhältnisse zu stellen, Auch hat derselbe bei Besetzung von Stellen 
des öffentlichen Sanitätsdienstes sein Gutachten abzugeben. 

Die Sitzungsprotocolle sind in der amtlichen Zeitung zu publi- 
eiren, insofers nicht Öffentliche, dienstliche oder Privatrücksichten da- 
durch verletzt werden. 

$. 17. Der. oberste Sanitätsrath untersteht dem Minister des 
Innern und verkehrt durch seinen Vorsitzenden nur mit diesem oder 
mit seinem Stellvertreter. 

Er besteht aus dem Referenten für die Sanitätsangelegenheiten im 
Ministerium des Innern und ana inindestens sechs ordentlichen Mitglie- 
dern, welche von der Regierung ernannt werden und das gesammte 
Banitätswosen zu vertreten haben, sowie aus ausserordentlichen Mitgliedern, 
welche den Berathungen als Specialfachverständige von Fall zu Fall über 
Anordnung oder mit Genehmigung des Ministers beigezogen werden. 

Die Art der Erwenwung der ordentlichen Mitglieder wird im Ver- 
ordnungswege bestimmt. 


Angelegenheiten im Landes- 


Personal 


Beim Ministerinm. 












Dem Minister bleibt vorbehulten, zur Berathung über einzelne 
Fragen der öffentlichen Sanitätspflege auch andere Facheommissionen 
einzuberufen. 

%. 18. Die Amtsdauer der ordentlichen Mitglieder des obersten 
Sanitätsrathes wührt drei Jahre. 

Ihe Ausscheidenden können wieder ernannt werden, 

Der oberste Sanitätsrath wählt aus seiner Mitte den Vorsitzenden 
und dessen Stellvertreter. 

Die Geschäftsführung des obersten Sanitätsrathes wird durch eine 
besondere Instruction geregelt. 

Das Amt eines Alitgliedes des obersten Sanitäterathes ist ein 
Ehrenamt und wird in der Regel unentgeltlich geführt. Jedoch sind 
für grössere Arbeiten Remwunerationen zu ertheilen. 

Die ordentlichen Mitglieder haben das Recht, während ihrer Amts- 
dauer den Titel „k.%k. Ober Sanitätsrath” zu führen. 

& 19. Der Minister des Ionern verwendet den Referenten für 
Sanitätsangelegenheiten: 

». zur Bearbeitung der iu das Gebiet des Sanitätawesens einschla- 
genden Geschäftsstücke des Ministeriums; 

b, zur Ueberwachung des gesammten Sanitlitspersonals und aller 
Sanitätsanstalten, sowie der Handhabung der Sanitätsgenetze und 
Verordnungen durch die dazu berufenen Organe; 

c. zu zeitweisen Inspectionsreisen. 

$. 20. Die Ernennung des Referenten für Sanitätsangelegenheiten 
im Ministerium des Innern und der Laudes-Sanitätsreierenten ist dem 
Kaiser vorbehalten. 

Die Ernennung der Landes-Thierärzte erfolgt durch den Minister 
des Innern, jene der landesfürstlichen Nezirksürzte und Berirk-Thier- 
ürzte durch den Landeschef. 

Die von der Regierung in die Landes-Sanitätsräthe und in den 
obersten Sanitäterath zu berufenden ordentlichen Mitglieder (38. I1 und 
17) werden vom Minister des Innern ernannt. 

Die Categorien und Dienstbezüge der sämtlichen in der Sanitäts- 
verwaltung des Staates Angestellten sind aus dem Personsl- und Be- 
soldungsschema und dessen Anhang ersichtlich. 

8. 21. Der Minister des Innern ist mit dem Vollzuge dieses 
Gesetzes beauftragt, 

Schönbrunn, am 30. April 1870. 

Franz Joseph ın, p. 
Potocki m. p. Taaffe m. p- 


und Besoldungaschema. 





Her den Brxirks- 


Bei deu Statthaltereien. hauptmannschaften. 


Bei den Landesregierungen. 





Quuriker- 









Dienstescalegorie. Gekalt geld in | Local- Gebalt l.oeal- Gehalt 
Wienund| zulage zulage 
Triest 
a —————— 
Sanitätsreferent im Ministerium des Io- 
nern (Ministerialratb} . » - - V, 4200-3250 64 _ _ u _ _ am 
Lundes-Sanitätsreferent bei den Statthal- 
tereien (Stntthaltereiraih 2. Classe) v1. _ u 2200-2700 450 300 __ en _ 
Landes-$soitätsrelerent bei den Landes- 
regierungen (Kegierungsratb) . vll, .- _ - + _ 1800 -2000 300 _ 
Miaisterialsecretät . : . » + vi 116500—1800— 2000| 300 _ _ - _ _ _ 
800 mit siermaliger 
Bezirhsärzte . IX. u _ _ —_ _ - - Quingquennslzulage 
von je 100 
Coneipisten bei den Landesbehörden . IX. - — 1800—1006— 1200) 00 — 1300- 1000— 1200 - _ 
Landes-Thlerärzte -. - 2 2 004 vu, _ —  fr000 1200-1400] 200 — 1500-1000 - 1200 _ en 
Bezirks-Thierärete - x _ _ u 2 - _ ER 400 — 600 





Anhang. 

Der Referent für Banitätssngelegenheiten im Ministerium des Innern 
gehört in den Status der Ministerinlrüthe, die J.andes-Sanitätsreferenten 
in den Status der Statthaltereiräthe zweiter Clusse, beziehungsweise der 
Regierungsrüche ibres Landes, der ärztliche Ministerialsecretär in den 
Statos der Ministerialseeretäre, die ärztlichen Coneipisten bei den Landes- 
behörden in den Coneretalstatus der Uoncipisten bei diesen. 

Die Einreihung der Lamdes-Thierärzte in die Gehaltacategorie er- 
folgt mit Rücksicht auf den Geschäftsumfang derselben durch den Mi- 
nister des Innern. 

Die Gehalte der Bezirksärzte werden nach je fünf in dieser Bigen- 
schaft zugebrachten Jahren um je 100 fl. (Quinquennalzulagen) bie 
zum Gesummtbetrage von 1200 fl. erhöht. 

Dem Landeschef steht zu, die landesfürstlichen Bezirkeärzte und 
die landesfürsllichen Bezirk#-Thierärzte gegen Zugestehung der normal- 
mäüssigen Uebersiedelungsgebühren zu versetzen, 


Die Landes-Sanitätsreferenten mit Ausnahme jener in Wien und 
Triest erhalten die L.oenlzulage jährlicher 300 R., welche gleich dem 
Gehalte in Monatsraten flüssig gemacht wird. 

Tine in Wien und Triest bei der Statthalterei angestellten Aerzte 
und Thierärzte erhalten das Quartiergeld in vierteljährigen Raten, 

Für Amtsreisen der lundesfürstlichen Bezirksärzte und landesfürst- 
lichen Bezirks-Thierärzte, zu weichen jeloch Reisen aus Anlass von Epi- 
demien and Epizootien nicht zu rechnen sind, wird ein Pauschale bestimmt. 

Hinsichtlich der Gebilhren der übrigen lundesfirstlichen Aerzte 
und Tlierärzte bei Dienstreisen und Commissionen, sie mügen aus dem 
Btantsschatre, aus einem öffentlichen Fonds oder von Privatparteien zu 
bestreiten sein, dann hinsichtlich der Dienstreisen der landesfürstlichen 
Bezirksärzte und Bezirks-Thierärzte bei Epidemien end Epizootien, 
sowie hinsichtlich der Resumerationen und Aushtilfen für alle landesfürst- 
lichen Samitätsorgane finden die bei den politischen Belörden geltenden 
Vorschriften Anwendung. 
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Reise-Erinnerungen an Winter-Aufenthaltsorte und 
Bäder in der Schweiz und Süd-Frankreich 


von 


L. Krabmer in Halle a/S. 


Seit fast zwanzig Jahren hatte isch den Gedanken mit mir herum- 
getragen, San Sebastian, „vielleicht das schönste Seebad von der 
Welt ®), zu besuchen und immer wieder war mir die Aussicht auf 
Erfüllung dieses Wunsches zerstört, In diesem Sommer endlich konnte 
ich meinen Plan verwirklichen und dabei den weiteren Zweck verfolgen, 
die durch Schönheit ihrer Lage s0 berühmten, ihres milden Climas 
wegen als Winteraufenthalt für Brustkranke so vielfältig empfohlenen 
Orte an der franzlisischen Küste des mittelländischen Meeres kennen zu 
lernen und über die kaum minder gepriesenen Mineralquellen und Bäder 
im französischen Theile der Pyrenäen mir aus eigener Anschauung ein 
Urtheil zu bilden. Die Literatur gewährt für den Arzt allerdings zahl 
reiche Hülfsmitiel, um mit diesen Plätzen sich bekannt zu machen und 
nicht alle Kranken, die man darthin sendet, bleiben dort unwiderruflich 
zurück, Manche kehren wieder und können durch ihre Erfahrangen 
uns beiehren. Die Mittheilungen über die dortigen Verhältnisse von 
Clark, Siegmund bis auf H. Reimer") und J. Banck ®) herab, 
haben zudem vor vielen s. g. Badeschriften den Vorzug, dass sie mcht 
für den einzelnen Ort einnehmen, vielmehr alle kennen lehren wollen, 
Bie finden darum keine Veranlassung, eine vielleicht ganz gewöhnliche 
Beschaffenheit des Einzelnen als ein Aggregat unschätzbarer und un- 
vergleichlicher Eigenthiimliehkeiten darzustellen. Der Leser wird durch 
sie völllg in die Lage gesetzt, die einzelnen Plätze untereinander zu 
vergleichen und sehr leicht diejenigen zu erkennen, welche der Ver- 
fasser hoch und welche er gering schätzt. Man kann jedoch solche, 
wenn auch an sich nach so schätzenswerthe Mittheilungen und Urtheile 
für sein eigenes Handeln nur dann maasngebend finden, wenn man den 
Maassstab des Verfassers kennt und billigt. Wir werden unsere Kranken 
mit Zuversicht nach einem von Anderen beschriebenen and empfohlenen 
Ort nur schicken, wenn wir aus der Beschreibung entnehmen, dass der 
Verfasser in seinem Urtheile darüber, was den besonderen Kranken 
vor Allem Noth thut und förderlich ist, mit uns übereinstimmt und 
dass er seine besondere Aufmerksamkeit darauf gerichtet hatte auszu- 
mitteln, in wie weit gerade solche Bedürfnisse ihre Befriedigung finden. 
In Besiehung auf Schwindsucht oder auf diejenige Krankheitsform, 
wolche wohl am häufigsten Veranlassung wird, dass Kranke ihre nor- 
dischen Wohnplätze verlassen und nach Süden wandern, hat sich in 
mir je länger desto mehr eine Ansicht über ihr Heilbedürfniss festge- 
stellt, die bei Anderen nicht in gleicher Weise zu Stande gekömmen 
zu sein scheint. ‚Je häufiger ich Gelegenheit gehabt habe, an Kranken 
der Art den Einfinss zu studiren, den ein Winteraufenthalt in Funchal, 
Meran, Montreux, Mentone, Nizza oder Cairo n. 8. w. auf sie Änsserie, 
je sorgfältiger ich die Momente verglich und zusammenstelite, welche 
bei einem glücklichen Erfolge so gut wie niemals fehlten, je befrie- 
digender das Resultat meiner fortgesetsten Bemühungen, diese Momente 
gerade auch unter anderen Verhältnissen therapeutisch zu verwerthen 
für meine ärztliche UTeberzeugung, wie für das Befinden meiner Kranken 
ausgefallen ist, um so mehr hat sich meine Meinung befestigt. Bei 
der Beurtheilung des Werthes und des Einflusses der s. g. elimatischen 
Curorte kommt, dünkt mich, ihr „mildes Clima, oder ihre „kräftigende 
Luft auf dem Hochplatenn, auf dem man grosse Strecken weit ohne 
Anstrengung oder Ermüdung Iustwandeln kann" (das Neue Cur- und 
Pensivuushaus Schönfels von Meyer-Ahrens und Keiser-Muoss. 
Zärich 1869. 8. 8), ihr „verminderter Luftdeuck* (HH, Reimer, Chi- 
matische Wintercurorte. Berlin 1869. 8. 9), ihre „methodische Pflege 
und Abhirtung der Haut" (Ö. Banck, Die climatischen Curorte, 
Erlangen 1869. 3. IV.) oder ihre „Anregung des Stofwechsels (G. 
v. Liebig, Ueber die Wirkung der Gebirgsluft auf den Stoffwechsel) 
weit weniger in Anschlag, als eine durch sie gewährte Gelegenheit 

"T.W. Houghes, Jeuseils der Pyrenlen. Grimma-Leipzig 1860. 8. 100 


%, Herm. Reimer. Climstische Wintercurorte. Berlin 146%. 
* 4. Banck Die olimatischen Curorle Cairo um NU, Nizza etc. Erlangen 1969 





resp. Nothwendigkeit zu einer methodischen Gymnastik der Lungen, 
um mich dieses kurzen Ausdrucks zu bedienen, der sofort seine Er- 
länterung finden wird, Es ist hier nicht der Ort, auf eine Theorie 
der Lungentubereulose einzugehen und ihre Therapie abzuhandeln. Zur 
Erläuterung und Begründung meines eben ausgesprochenen Urtheils 
muss ich jedoch an einige Verhältnisse der Respiration kurz erinnern, 
die kaum benchtet, schon wieder bestritten zu werden scheinen. Vor 
länger als 20 Jahren bereits hahe ich ich in Häser'sa Archiv in einem 
Aufsatze, der durch einen incarreeten Auszug in Schmidt’s Jahr- 
büchern, B. 56, 8. 156. 1847, dom ärztlichen Publicum nur üngenau 
bekannt geworden sein dürfte, der damals von Rokitansky, Beau 
und Massiat, Mendelsohn, Virordt u. A. eultivirten Theorie von 
„Exspirationsdruck* gegenüber, darauf hingewiesen, dass alle Erwei- 
terungsphänomene in den Lungen, die normalen, wie die pathologischen, 
unter ihnen x. B, dus ». g. Emphysem, dem Inspirationsacte oder dem 
excontrischen Drucke ihren Ursprung verdanken, der durch die bei der 
Erweiterung des Brustraumes vom Kehlkopfe aus einströmende Luft 
entsteht; bei pathologischen Verhültnissun muss er ein ungleichmässiger 
werden und danach sehr verschiedenartige Phänomene der Erweiterung 
oder Ausdehnung der Bronchiniverzweigungen hervorrufen. Ob die 
Wegsamkeit der Luftwege örtliche Unterbrechungen erlitten hat, oder 
ob das Lungenparenchym eine ungleichmässige Widerstandsfübigkeit bo- 
sitzt, oder endlich, ob die Brustwände selbat an verschiedenen Stellen 
in verschiedenem Maasse sich erweitern, kann dahingestellt bleiben, 
denn es verändert in dem Verhältnisse an sich nichts. Es steht un- 
zweifelhaft fest, dass das normale Lungenparenchym eines typischen 
Menschen nur etwa bis zu einem Fünftel seiner physiologischen Aus- 
dehnbarkeit am gewöhnlichen Athmen sich betheiligt. Dieses Fünftheil 
ist kein constantes Lungentheil, sondern ein relatives Verhältnisse. Je 
nach der Körperhaltung oder nach der Anzahl und Lage derjenigen 
Inspirationsmuskeln, die beim Athmen sich gerade besonders betheiligen, 
vermitteln andere Lungenzellen den Athmungsprocess und geben jenem 
Fünftheil seine conerete Bedeutung Ein zusammengefallener Langen- 
theil, mögen seine Zellen leer und in sich zusammengezogen oder mit 
mehr oder wetiger Secret oder Exsndat gefüllt sein, kann mmr dadurch 
wieder ausgedehnt und für Luft und Blut in entsprechender Weise zu- 
gänglich gemacht werden, daas der über ihm peripherisch gelegene Ab- 
schnitt der Brustwand, welcher der anatomischen Anordnung gemüss 
seine Erweiterung unter der Inspiration bedingt, mehr und mehr und 
zwar bis dahin sich ausdehnt, dass der in den Bronchislenden der lei- 
denden Stelle entstehende exeentrische Luftdruck den Widerstand zur 
überwinden vermag, den die pathologische Beschaffenheit jenes Lungen- 
theils mit sich führt. Dass es dabei nicht immer leicht ist, eine 
elastische Faser, die in permanenter Contraction verweilte, zu ihrer 
früheren Lünge auszulehnen, dass diess namentlich nicht sofort und auf 
dem ersten Zuge, mindestens nicht ohne erhebliche Gefahr der Zer- 
reissung geschehen kann, das beinrf keines besonderen Beweises. Die 
verschiedenartigsten Gelenkentzindungen mit ihren Residven belehren 
uns darüber zur Genüge. Die für die Therapie der Lungentuberculose 
hieraus aich ergebende Folgerung liegt, dinkt mich, klar vor Augen. 
Ist es unmöglich, einen der Verädung zuneigenden, der Ocelusion an- 
heimfallenden Lungenlappen (geschehe diese Umwandlung in Folge ca- 
tarrhalischer Schwellung der Schleimhaut in den zuleitenden Bronchien 
oder in Folge der Anhüufung catarrhalischer Secrete in den Zellen 
selbst, oder auf usch anderem Wege), für Laft und Blut wieder zu- 
gänglich zu machen, ausser durch methodische Erweiterung des ent- 
sprechenden, zu unthätigen, meistens sogar von Aussen nach Inner 
eingedrickten Brustwandabschnittes, so wird bei der Therapie der 
Tubereulose der methodischen Erweiterung des die oberen Lungen - 
lappen umgebenden Brustwandabschnittes die grösste Aufmerksam- 
keit zuzuwenden sein. Eine kauın minder grosse Beachtung verdient 
die Veranstaltung eines gehörigen Woechsels in den fir das Athmen, 
zur Verwendung kommenden Lungentheilen überhanpt, was ich hier 
aur ausgesprochen haben will, um mich gegen den Vorwurf der Ein. 
seitigkeit zu schützen. Ob man ein solches Ziel am besten darch Io. 
cale Erregung der entsprechenden Inspirationsmnskeln, etwu auf dem 


Wege der Nervenreizung durch Electrieität, oder leichter und vollstän- 
diger durch angemessene Körperstellung und Körperbewegung, etwa 
auf dem Woge der Gymnastik oder auf noch andere Weise erreichen 
kann, will ich bier nicht untersuchen. Für mich gilt als erwiesen, 
dass man durch eine zweckmässige Leitung ihrer Athinungsthätigkeit 
das Befinden Brustkranker erheblich verbessern kann und dass es zur 
Erreichung dieses Zieles schwerlich eine bequemere, erfolgreichere Me- 
thode giebt, als die Veranlassung verschiedenartiger Kürperbewegung 
auf ungleichem, hügeligem Boden. Wus man auf diesem Woge er- 
reichen kann, davon wird man leicht eine ungefähre Vorstellung ge- 
winmen, wenn man einen Meuschen mit zur Gewohnheit gewordener 
vorgebeugter Haltung, dessen Rücken gebogen, dessen Schultern nach 
vorn geneigt, dessen Kopf genenkt ist, ausculürt, ihn dann veranlasst, 
den Kopf zu erleben und wiederholt tief zu inspiriren, während man 
die Schultern möglichst stark zurückgedrängt hält. Auscultirt man nun 
wieder, eo wird die Veränderung des Respirntionsgeräusches in den 
oberen Lungenlappen auch einem wenig geübten Untersucher sehr auf- 
fallend sein. Und nun beachte man seine eigene Körperhaltung und 
die eigene Art des Atlımens, wenn man eine selbst mässig steile Höhe 
ersteigt! Wie wird der Unterleib eingezogen, der Kopf von der Brust 
entfernt, die Arme nach hinten gehalten, um auf der schiefen Ebene 
das Gleichgewicht der Körpertheile herzustellen! Der Mensch hat in 
sich viele mechanische Hülfsmittel gegen seine Leiden, wenn sie nur 
besser bekannt wären, Unsere Gyinnastiker wissen oft recht wenig 
von ihnen. 

Hiermit glaube ich den Gesichtspunet, von dem aus ich die thera- 
peutische Bedeutung eines „elimatischen‘‘ Curortes für Brustkranke 
hauptsächlich benrtheile, hinreichend angedeutet zu haben, Um immer- 
hin möglichen missverstündlichen Auffassungen meiner Ansicht vorzu- 
beugen, will ich hinzufügen, dass Fälle, in denen durch keine Moditi- 
eation der Inspiration und durch kein Mittel in der Welt die einge- 
tretenen krankhaften Veränderungen im Lungengewebe wieder rück- 
gängig zu machen waren, auch mir leider nur zu viel vorgekommen 
sind, dass ferner mir keineswegs unbekannt ist, wie alljährlich viele 
Schwindstchtige die Reise nach Honef, Dürkheim, Badenwsiler, Meran, 
Daros, Montreux, Lugano, Mentone, Nizza, Amelio-les-Bains, le Vernet, 
ja nach Cairo, Algier, Madeira oder den Sandwich-Inseln vergeblich 
machen, von denen wahrscheinlich nicht ganz wenige mit grüsserer 
Bequemlichkeit zu Hause ihren Leiden erlegen wären, ja dass ich 
sogar eine gewisse Ahnung selbst davon besitze, dass mit dem Wieder- 
wegsamwerden infiltrirter und verödeter Lungentheile nicht alle Gefahr 
von den Tubereulösen abgewendet ist. Bei ihrer Behandlung bleibt 
neben ihrer Körperbowegung noch mancherlei Anderes zu berück- 
sichtigen. Das gebe ich bereitwillig zu. Auf der anderen Seite 
ist der Mensch glücklicherweise mit einem solchen Uebermaass van 
Lungensubstanz gesegnet, «lass der Ausfall aus dem lebendigen Ver- 
bande hei einer nicht gar zu grossen Partie des Bespirationsorgans 
ohne merkliche Beschwerden ertragen werden kann. Ich mag also 
weder bebaupten, dass jeder Schwindsüchtige sofort einen der von mir 
hochgehaltenen Aufenthaltsorte aufzusuchen habe, weil er nur dort und 
dort gewiss seine Gesundheit wiederfinden könne und werde, noch mich 
zu der Ansicht bekennen, dass jeder Ort mit hügligem Terrain zum 
Aufenthalt für Schwindsüchtige sich gleich gut eigoe. Ich will nur 
sugen, dass ich für meine Person Tubereulöse, denen ich einen Wechsel 
des Aufenthalts empfehlen zu müssen glaube, lieber nach Davos, 
Schneewis, Rigi, Amselie-les-bains, Eaux bonnes als nach Montreux, 
Lugano, Mentone, Nizza, Montpellier, Cairo oder Funchal entlasse. 
Die ersteren Orte gewähren eine erspriessliche Mannigfaltigkeit der 
Körperbewegung wie von selbst, die letzteren lassen sie kaum zu. 
Wo man einen besonderen Werth auf promenades horizontales oder 
gar auf Wüstenstaub legt, da findet die methodische, veründerte Bewe- 
gung der Brustwände schwerlich die Beachtung, die mir im Allgemeinen 
so wilnschenswerth erscheint, 

Dei dieser meiner Auffnssung von den Erfurdernissen eines guten 
Anufenthaltsnrtes Tür Brustleidende, die von den Schriftstellern eben 
nicht berücksichtigt ist, wird man meine Sehnsucht begreifen, die Orte 
aus eigener Anschaunng kennen zu lernen, die an der mir noch un- 
bekannten Riviera di Ponente, im südlichen Frankreich und in den Pyre- 
näen das ärztliche Interesse in so hohem Grade in Anspruch nehmen. 

Am 22, Juli v. J. konnte ich zur Ausführung meines lang ge 
hegten Wunsches schreiten. Im Gegensatz zu früheren balneologischen 
Exeursiunen reiste ich diessinal nicht als Tourist, der überall eindringt, 
wobin sein Interesse ihn ruft, sondern als Yamilienoberhaupt, Als 
solches bin ich der grossen Strasse gefolgt und habe alle Seiten- und 
Alwoge vermieden, selbst wenn sie interessante Aufschlüsse über Land, 
Volk, Sitten und Gewuhnheiten versprachen. Dafür könnten vielleicht 
Herr Dädeker oder Berlepsch aus meinen Erfahrungen Nutzen 
ziehen, Einige Male wenigstens habe ich deren Angaben nicht ganz 
eorreet nnd einer Verbesserung bedürflig gefunden, Bo weit thunlich, 
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"il ich die von mir angetroffenen und erprobten Verhältnisse dagegen 
halten. Und so bekenne ich vun vorn herein, dass die Schilderungen 
der Provence, welche Berlepsch nach Moritz Hartmann seinem 
Keisebuche einverleibt hat, mir häufig ziemlich unzweckmässig erschienen 
sind. Sie entnehmen die Gründe ihres emphatischen Lobes zu häufig 
einer vielleicht recht schönen Vergangenheit, während die Gegenwart 
dem Beschauer bei näherer Besichtigung sich sehr unschün darstellt 
und die darauf verwandte Zeit ihn schmerzlich bedauern lässt. Ich 
bin aicht so ausschliesslich für die Erreichung meiner balnevlogischen 
Zwecke interessirt gewesen, dass ich nicht Sion für den Genuss der 
reichen Naturschlinheiten und der Beweise alter und neuer Cultur übrig 
gehabt hätte, aber ich frage, sieht man ein altes thurmartiges Gemäner 
ohne Aussenfenster nicht lieber aus der Vogelperspective resp. mit dem 
Glase vom Bahnhof oder aus seinem Wagen an, als dass man in die 
schmierigen Arbeits- resp. Schlafräume frecher Polizeigefangener oder 
in die Depots alter Militairwaffen eindringt, durch deren Austausch 
gegen afrikanische Flitzbogen die kaiserliche Regierung von Frankreich 
die Kaffernkimpfe weniger blutig, wenn auch vielleicht etwas lärmender 
zu machen den christlichen Vorsatz hat? Kann man wirklich einen 
Genuss davon haben, in einem zur Caserne umgewandelten, ehemals 
päpstlichen Palais die Aeusserungen des Katzenjammers einer von den 
Orgien des Napoleontages mitgenommenen Garnison zu erleben oder 
vom Vandalismus der Revulution zerstörte Fresken zu besehen? Ja 
selbst Aigues-mortes, dieses jimmerliche Nest inmitten stattlicher, zinnen- 
gekrönter mittelalterlicher Mauern, zu denen die Zugäuge aber ver- 
schlossen sind, gewährt für die Opfer an Zeit und Geld, welche auf 
seinen Besuch verwendet werden mussten, kaum eine andere Belohnung, 
als das stolze Bewusstsein, „da gewesen zu sein!" Hätte der Auf- 
enthalt in Lunel uns nicht den Genuss gewährt, einem „Kuhrennen‘ 
statt eines „Stiergefechtes‘* beizuwohnen, wir würden uns ganz in der 
Lage gefunden haben, Herrn Berlepsch seiner verlockenden Schilde- 
rungen wegen zu zürnen. 

Mein Weg ging über Nürnberg, Lindau, Rorschach und Ragaz 
zunichst in das Hochthal Davos, das in neuerer Zeit fast zur Colonie 
Brustkranker geworden ist. Sie verweilen dort bekanntlich zum Theil 
Sommer und Winter und euriren unter Anderem ihren Catarrh mit 
Schlittenfahren, Das Thal der Landquart oder der Prättigsu und das 
Hochtkal des Davoser Landwassers oder die Landschaft Davos, welche 
beim Wirthshause Wolfgang ihre Scheide haben, sind nenerdings durch 
eine schöne Strasse, die später liber den Flüclapass nach Süs im Unter- 
Engadin führt, leicht zugänglich gemacht worden. An der Station 
Landquart, die der Eisenbahn, welche von Rorschach resp. Zürich 
nach Chur führt, zugehört, befindet sich ein grosses, zur Aufnahme 
zahlreicher Fremder eingerichtetes Hotel mit der Post. Von hier aus 
geht der Postwagen Morgens gegen 10 Uhr nach Davos resp. Süs und 
gegen 6 Uhr Nachmittags kommt man „am Platz" an. Mit Rücksicht 
auf eine Demerkung von Bädeker (Schweiz 1869, 8. 316) will ich 
eriunern, dass die Personenaufnahme im Eilwagen bis „Platz“ »0 gut 
wie unbeschränkt ist und dass selbst auf Nebenstationen ein Schweizer 
Postconducteur immer Rath und Kaum zu schaffen weiss, Gegen Ver- 
gütigung fährt er eine Station lang und weiter stehend auf dem Tritt- 
breit des Wagens. Ich hatte „Am Platz'* kein (Quartier vorausbestellt 
und fand schliesslich ein nur sehr dürftiges Unterkommen im Hotel 
Strels, Der Ort war von Curgästen überfüllt. 

Das fruchtbare obat- und wiesenreiche Prättigau ist seines milden 
Climas wegen schon seit langer Zeit Brusikranken zum Aufenthalt 
empfohlen. Zwei Orte darin erfreuen sich namentlich in dieser Be- 
ziehung eines alten, wenn auch gerade nicht verbreiteten Rufe. Es 
sind diess das hoch am Südabhange des rechten Thalrandes und des 
Augstherges gelegene von Grüsch auf beschwerlichem Wege [nach 
Bädsker (die Schweiz. 1869) von Pardisla auf guter Fahrstrasse (7)] 
zu erreichende Schneewis, Wohnort und Grabstätte des bekannten 
Dichters v. Salis und das Bad Fideris auf dem linken Ufer der Land- 
guart scitab in einem Nebenthale gelegen, Letzteres besitzt zugleich 
natronhaltige Quelle und ist mit Unreinrichtungen nusgerüstet. Mit 
Landquart steht en in Omnibusrerbindung. Beide Orte lagen von meinem 
Wege zu weit ab und haben für uns zu wenig Bedeutung, um bei der 
mir kurz zugemessenen Zeit, 2 Tage, die zu ihrer Besichtigung er- 
forderlich gewesen sein würden, auf ihren Besuch verwenden zu können. 
Gleiches gilt vom dem Schwefelbade Serneus, das ich von der Land- 
strasse aus, die hoch am rechten Thalrand sich hinzieht, unter mir in 
einem sonnigen Wiesengrunde liegen sah, Ich erwähne seiner, weil es 
in neuerer Zeit von solchen Kranken besucht wird, denen die rauhe 
Luft in Davos unerträglich erscheint. Die viel höher gelegene, mit 
ganz alpinem Clima versehene Landschaft Davos besteht für den Fremden 
vor der Hand our aus zwei Orten, Platz (Hotel Streln. Curhans) und 
Dörfi (Motel Sechof. Fluela). - 

Die beiden anderen Orte Franenkirch und Glaris liegen vorläuf 
und bis die Strasse nach Tiefenkasten vollendet sein wird, so gut wie 
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ausserhalb der Weit. — Davos ist bekanntlich erst in nenerer Zeit 
zum Aufenthaltsort für Brust- und andere Kranke empfohlen worden. 
In Bezug auf Frequenz hat as in wenigen Jahren fast alle zomst ge 
nannten und besuchten Plätze der Schweiz überflügelt, In ärztlicher 
Boriehung ist dies gewiss eine höchst interessante Wahrnehmung, die 
um so mehr zu denken giebt, je mehr man sich die gewöhnliche Theorie 
von dem, was für Brustkranke nützlich ist, zu eigen gemacht hat. 
Die ürtlichen Verhältnisse erscheinen schr ungeeignet zur Cur chro- 
nischer Brusteatarrho und zur Schonung und Stärkung eines herunter 
gekommenen Organismus, Das Thal von Davos liegt durchschnittlich 
4500 Fuss über dem Mecresspiegel. Es füllt von NO, nach SW. ab, 
und gewährt namentlich nach BW., einen schönen Blick auf die schneelgen 
Spitzen und Gletscher der Pz. 8, Michel, P. Val lags, P. d’Err u. s, w. 
aber ebenso den entsprechenden Winden freien Durchzug. Die Thul- 
wände sind hoch, zwar nicht schroff, aber doch betrüchtlich steil. Sie 
fellen bis zum Fluss, dem Davoser Landwasser, dessen unmittelbare 
Ufer von den Wohnungen nicht erreicht worden, ziemlich stetig ab. 
Am 26. Juli beschien die Sonne erst nach 6 Uhr Morgens das Oertchen 
„Am Platz." Dieses selbst, welches hauptsächlich den Kranken zum 
Aufenthalt dient, liegt in einer kleinen Erweiterung des Thals und er- 
streckt sich an der nach 30, abfallenden Thalwand vom ruchten Ufer 
des Flusses aufwärts, Der Boden erscheint zwar fruchtbar und bebaut, 
die Vegetation ist indess nur mässig, Blume fehlen zur Zeit noch »o 
gut wie ganz. Erhebt sich an hellen Tagen die Sonne erst über den 
dstlichen Thalrand, so giebt es bis zu ihrem Verschwinden hinter den 
westlichen Bergen und unter spürlichen Veranden Schatten. Das 
Schweizerhaus, wie es hauptsächlich (wenn auch nicht ausschliesslich) 
in den Nürnberger Spielwasrenlagern erscheint, existirt hier nur in 
Form eines verunglückten Bndehauses. Abende und Morgen sind nicht 
selten recht kühl, Nebel, Regen und Wind sind nicht ungewöhnlich. 
Der Ostwind hat um »o freieren Spiel, da nach NO. oder nach der 
Bealetta bin die Thalwand doppelt durohbroehen ist. Die Winter dauern 
lang und bringen viel Schnee. Indass soll bis in den October hinein 
der Herbst häufig »chön sein. Ein vorzeitiger Eintritt des Winters 
wird indess auch in Davos wohl vorkommen. 

Solche Verhältnisse lassen gewiss die Frage zu: Was in aller 
Welt mag den vielen Brustkranken diesen Aufenthalt in einem so 
feuchten, zugigen, bald heissen, bald kühlen Hochthale so erquicklich 
und förderlich machen? Enthält die Atmosphäre wirklich ein ganz 
undefinirkares, heilsames Agens (% Ozon?), wie man von manchen 
Seiten glauben machen zu wollen scheint? Diese Hypothese erinnert zu 
sehr an den „Brunnengeist‘* des alten Becher, um als plausibel gelten 
zu können. Oder wirkt die abetracte „Uurmethode** wirklich s0 grosses, 
wie Vetter sich einmal eingeredet hatte? Aber as gieht in Davos 
keine Methode! Die Kranken trinken Milch, vielleicht auch Molken, 
oder sie trinken sie nicht. Sid essen, was ihnen im Hotel Strela oder 
im Curhaus vorgesetzt wird und was ihnen schmeckt. Bie gehen »pa- 
zieren, spielen Billard, lesen Zeitungen, richten Hunde ab, kurz leben 
wie sie können und wollen. Oder bedeutet das erwähnte Schweizer- 
haus mit der viel versprechendeu Aufschrift: „Bäder‘‘ eine Cormethode? 
Abgereben davon, dass die ganze Einrichtung auf eine sehr primitive 
Anschauung ihres Besitzers schliessen lässt, hatte der Dumpfkessel 
schon seit längerer Zeit ein überflüssiges oder vielmehr schädlichen 
Loch. Warm Wasser war nicht zu beschaffen und die kalte Douche 
wurde gezeigt, aber nicht gebraucht. Ist das die (Qmelle des Heils? 
Oder ist es der verminderte atmosphärische Druck, von dem G. 
r. Liebig schon für Reichenhall no Grosses erwartet? Wenn os 
nur nicht dem bis zum Verwechseln ähnlich sühe, was man durch 
eine Reise an die Secküste und dareh vermehrten Luftdruck gleich 
falls erreichen soll. 

Sieht man davon ab, dass Kranke, welche ihren Aufenthalt behufs 
Pilege ihrer Gesundheit Ändern, wohl susnahmsios bestrebt sind, die 
Mühen und Sorgen ihres bürgerlichen Lebens möglichst von sich ab- 
zuthun und ihrem Behagen gemäss sich einzurichten, ro giebt es in 
Davos hauptsächlich awei Umstände, die mir den vortheilhaften Ein- 
fluss eines dortigen Aufenthaltes erklärlich machen. Ich rechne dahin 
die glückliche Lage des Ortes auf hligeligem Boden am ziemlich steilen 
Abhauge einer Bergiehne und die relntir gute und mabrhafte Kont bei 
mässigen Preisen in den Hotels. Auch der seine Ausgaben wohl er- 
wägende Kranke scheint sich hier ohne Gewinsensbisse auf verschie- 
dene Weise und genügend sättigen zu können, Schou bei meinem Ein- 
fahren in den Ort gaben an Thür und Fenster des Schlächters aus- 
hängende grosse Fleischstücke mir die tröstliche Gewissheit, dass es 
nicht absolut nüthig sein werde, an mageren, sehnigen, alten Bocks- 
keulen, die in manchen Gegenden der Schweiz unter der Firma 
Roast-beef servirt werden, seine Kiefer fruchtlos zu ermüden, Dax 
Diner täuschte später diese Erwartung nicht. Ich schätze diese Ge- 
legenheit, an der Table d’höte sich genügend zu sättigen, zwar auch 
für mich, doch mehr uoch für der Restauration bedürftige Kranke sehr 
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hoch. Es ist für mich nun eiomal unerfindlich, wie ein angegriffener 
Mensch sich erholen und seinen Körperzustand verbessern soll, ausser 
durch Aufnahme guter, zweckmiüssig vorbereiteter Nahrangsmittel in 
genligender Menge, Wenn Brustkranke erst nicht mehr essen mögen, 
dann bleiben sie am besten in der Heimath. Sie sterben dort ruhiger. 
Das Begrübniss der Frau v. K., dem ich selbat beiwohnte, bestätigt 
dies auch für Davos. 

Die Lage des Ortes nenne ich darum eine glückliche, weil sie es 
mit sich bringt, dasa kein Kranker seine Spariergünge lediglich nach 
seiner Bequemlichkeit einrichten und in ewig gleicher Weise gebengt 
und nach vorn zusammengesunken bis zur baldigen Ermüdung dahin- 
schleichen kann. Hier muss ein Jeder bergauf und bergab wandeln, 
steilee oder weniger steil ansteigen, bald tiefer, bald oberflächlicher 
athmen, bald den Kopf, bald den Bauch mehr vorstrecken umd a0 ge- 
winmt er tagtäglich mit der Zunahme der beim Athmnngsprocess wirk- 
lich betheiligten Langensubstanz zugleich an Möglichkeit von der, wenn 
man will, „ozonreicheren‘ Luft eine angemessene Verwendung für 
seine Vegetation zu machen. Wer hätte es nicht an sich relbst er- 
fahren, wie er bei einer gleichmässigen, jeder Körperanstrengung baaren, 
sitzenden Lebensweise an Atımungsfühigkeit einbünst, so dass er beim 
angestrengten Gehen und Steigen ganz ungewohnt kurzathmig sich vor- 
kommt? Nach der ersten Bergtour ist der Verlust wieder ersetzt. 
Wer hätte von Brustkranken, die auf dem Wege der Genesung sich 
befinden, nieht die freudige Aensserung vernommen, dass sie den für 
ihre Promenaden gewählten Hügel je länger desto weiter und mühe- 
loser beschreiten lernten? 

Der Aufenthalt in Davos mag endlich noch dadurch für Brust- 
kranke aus nördlicheren Climaten einen besonderen Vortheil gewähren, 
dass in der dänneren Luft die Verdunstungen rascher vor sich gehen. 
Die Wäsche trocknet hier schneller, die Hant erweicht weniger, sie 
härtet sich, wie man sagt, ab. Termperntordifferenzen und extreme 
Temperaturen werden danach leichter ohne nachtheilige Rückwirkung 
ertragen. Eine #. g. Disposition zu Untarrhen und rheumatischen 
Affectionen des Brustfells, welche für Kranke, die aus dem Siden rlick- 
kehren, so leieht verderblich wird, stellt sich hier nicht ein, oder 
schwindet, wo sie vorhanden war. 


Ragatz hat seit meiner letzten Anwesenheit vor 8 Jahren sich 
merklich erweitert und in seinen Anlagen und Hotels sehr verschönert. 
An den Bädern ist, so viel ich sehen konnte, Nichts geindert. Der 
Weg nach Bad Pfüffers, den die letzte grosse Tamina-Deberschwemmung 
zum Theil zerstört hatte, ist verbreitert, bequemer hergestellt und gar 
nicht mehr lebensgefährlich, Einen solchen Verlust an Romantik wird 
man nicht leicht dem Bade zum Vorwurf machen. 

Von Ragutz wandte ich mich ohne Aufenthalt nach Lausanne und 
Ouchy, um die schönen Küsten des Genfer Sees und Vevay, Mon- 
trenx n.#. w. einmal wieder za geniessen. Mit der vermehrten Nach- 
frage bat sich die Zahl der Pensionen am östlichen Ende des Sees 
ansehnlich vermehrt, die ich freilich zur Zeit meines Besuches mehr 
von Tonristen als Brustkranken benutzt fand. Die landschaftlichen 
Reize dieser Gegend, die verhältnisamässige Milde ihres Climas auch 
während der Wintermonate und die Geneigtheit der Schweizer, den 
Wünschen der Freinden gegen amsreichende Boxahlung gerecht zu wer- 
den, sind zu bekannt, als dass ich Veranlassung haben könnte, mich 
hierüber weiter zu äussern. Der Einfluss dieser Verhältnisse auf dort 
verwoilende Brustkranke ist bereits z4 oft ansführlicher erörtert, und 
ich habe nicht die Absicht, mit diesen flüchtigen Skizzen anderen 
Herren Collegen Concurrenz zu machen, Die Bemerkung kann ich 
jedoch nicht unterdrücken, dass die schöne Fahrstrasse, welche am 
Ufer des Sees sich hinzieht, eine zu verführerische und darım gefähr- 
liche Promenade horizontale ist und dass ich die Naturalverpflegung im 
diesem westlichen Theile der Schweiz der im üstlichen nachstehend 
gefunden habe. Namentlich war das Fleisch wiederholt von einer 
geradexu unlberwindlichen Härte und Zühigkeit, Selbst ein hangriger 
Jagdhund verstand kaum mit dem aus einem Hotel Vevays entnommenen 
kalten Rinderbraten sich abzufinden, Fremde, welche die Ruhe lieben 
und von dem lauten Verkehr zurückgezogen leben wollen, glaube ich 
„uf Hötel Bonivard unweit Schloss Chillon aufmerksam machen zu 
dürfen. Es erschien mir sehr günstig gelegen un gut gehalten. Ueber 
die Pensionsverhältnisse habe ich allerdings keine näheren Erkundigungen 
eingezogen. Sie sind im Allgemeinen in Montreux selbst günstiger ale 
in Meran, das zudem durch die Unliebenswürdigkeit gegen Kranke, 
die seinen Einwohnern nur zu häufig eigen int, mir stets in schlimmer 
Erinnerung bleibt. 

Mein weiterer Weg führte die Rhone aufwärts und über dem 
Simplon zum Lago maggiore zunächst nach Baveno. Ber und das zur 
Zeit mehr durch seine Spielbank als durch seinen mythischen Jolgehale 
berühmte Saxon bei Martigny habe ich so wenig als Leuk wieder be- 
guceht. Das schöne Wetter verlockte mich zu Ausflügen nach Cha- 


mounix und auf den Üorner Grat. Ich weiss also nicht, ob Eruption 
(Badefriesel) noeh heute der Angelpunct ist, um den das Leuker Bade- 
leben und die Conversation der Badenden sich unaufhörlich drehen. 
Dafür habe ich auf meinen Abstechern eine schr interessante gustro- 
sophisch-physivlogische Beobachtung gemacht, welche ganz dazu ge- 
eigmet erscheint, die emporblühende Bierindustrie Aaraus zu vernichten, 
wenn sie nicht etwa von Anderen für eine gleiche Verit gehalten 
wird, wie weiland La charte, Ich fand nämlich, dass für Bergsteiger 
auf der Tour das schweizer Bier eine sehr unzuträgliche Erquickung 
ist. Fiühlt man sich einer sulchen bedürftig und kann keinen Kaffee 
haben, so thut man viel besser, den allerdings meistens recht sauren 
Wein mit Wasser gemischt zu frinken, als sich am Bier zu laben. 
Zum ersten Male in meinem Leben fand ich beim Ersteigen des Col 
de Balm mich genöthigt, eine Zeit lang ein Manlthier zu husteigen 
und eine Viertelstunde zu reiten, um wieder zu Athem zu kommen 
und unser Fortkommen micht za schr zu verzögern. Ich bin noch 
immer ein guter Fussgänger und war beim Ersteigen des Cul de Forelaz 
meinen Genossen weit voraus geeilt, ohne mich angestrengt zu fühlen. 
Auch am niüchsten Tage bin ich wieder obne Spur von Erschöpfung 
von Argentiöre über Chaperu, Mer de glace, Montanvert nach Cha- 
mounix gewandert Tch muss also meinen eigenen Empfindungen Recht 
geben und dieses Gefühl völligen Luftwangels beim Steigen, wie: ich 
es früher niemals gekannt und spüter nicht wieder empfunden habe, 
dem Genuss einer Flasche Bier auf dem Col de Forelaz zur Last legen. 
Dies um a0 mehr, als ich noch anderweite Erfahrungen über einen 
solchen Einfluss eines, wie sich von selbst versteht, bescheidenen 
Biergenusses gemacht zu haben glaube. 

Baveno ist jetzt mit einem grossen, sehr comfortable eingerich- 
teten Wirthshause, Hötel Bellevue, versehen und scheint darauf aus- 
zugehen, Stress, Pallanza oder Lugano Concurrenz zu machen. Für 
die Unterscheidung des verschiedenen Werthes divser Plätze möchte es 
schwer halten, sinen anderen objectivon Maassstab zu finden als den 
des boquemen Hin- und Unterkommens. Was man über den Einfuss 
redet, den die mehr oder weniger den Ost- oder Westwinden exponirte 
Lage des einen vor den anderen ausüben soll, das int eben aus der 
Luft gegriffen. Ricksiebtlich des Unterkommens scheint Baveno mehr 
für Touristen und Gesunde berechnet, als für Kranke bestimmt. Zur 
Winterstation wäre es gewiss schr geeignet. Ein Uebelstand ist, dass 
es in nächster Nähe hauptsächlich horizontale Fahrstrassen zu Prome- 
naden gewährt. 

In Betreff der Weiterreise nach Mailand will ich mit Rücksicht 
auf Hrn. Bädeker bemerken (Die Schweiz, S. 379), dass eine directe 
Eisenbahnverbindung zwischen Arona und Mailand über Sesto-Calenda 
besteht. Mau kann auf dem Dampfschiffe bereits die Billeıs nach 
Mailand nehmen. Novara wird von diesem Zuge so wenig berührt, 
als „das Dampfschif nach Sesto-Calende weiter geht.“ Auch J. H. 
Ziogler’s dritte Karte der Schweiz ist in dieser Beziehung incorreet. 

In Mailand suchte ich aus alter Anhänglichkeit Hötel Reichmann 
wieder auf, wo ich vor Jahren so wohl aufgenommen war. Es giebt 
überall gefallene Grösse! Dahin gehört neben Hötel Reichmann auch 
Linardo's „Abendmahl“, das ich gegen früher kaum noch erkennbar 
fand. Sassoferata's Madonna mit den zuschauenden Engelsköpfen und 
Velasquez’s „schlafeuder Mönch“ in der Brera blickten mir noch immer 
wie in unvergänglicher Schönheit entgegen, 1 Sposalizio nicht zu 
vergessen. 

Die Küste des mittelländischen Meeres vun Genua his Tonlon 
oder Cannes, 50 reich an laudschaftlicher Schönheit und so ausgezeichnet 
durch ınilde Winter und südliche Vegetation, wird zum Winteraufentbalt 
selbst vun solchen Brustkranken mit Vorliebe aufgesucht, denen eine 
Hoffnung auf Besserung oder Genesung sich nicht mehr eröffnet. Es 
ist allgemeine Erfahrung geworden, dass ein vorübergehender Aufent- 
halt im Süden den in Aussicht genommenen Erfolg nicht gewährt. 
Liegt hierin ein Vorwurf für die Gogund und «den Aufenthalt in ihr 
oder für die Aerzte, die heruntergekowmmene, hoffnungslose, unheilbare 
Kranke in die Ferne schicken? Am meisten, glaube ich, verschulden 
es die Kranken, die von ihren Illusionen nicht zurückzubringen sind. 
Eine Vorliebe für diese Plätze habe ich dabei nicht, nuch will ich ge- 
legentliche collegialische Ueberschützungen climatischer Einflüsse ganz 
bestreiten. 

Der französische "Theil der Küste von Mentone bir Cannes 
wird von Kranken weit mehr besucht, als der italienische von Genna 
bis Venti-miglin und Latte, Hier scheinen mir zur Aufnahme Fremder 
San Remo und in neuerer Zeit Bordighera einigermaassen hergerichtet 
zu sein, ohne einer grösseren Frequenz des Besuchs sich zu orfreuen 
zu haben. Wer des Italienischen mächtig, mit den Sitten vertraut, 
von den Gewohnheiten der Küche einigermaassen angeheimelt und mit 
einer Natur ausgerüstet ist, um den landiäufigen Schmutz zu ertragen 
oder sich mit hinreichendem Geld und Inssctenpuiver versieht, um ihn 
wirksam sich vom Leibe zu halten resp. schaffen, der dürfte an der 


52 


italienischen Küste, die dem so äusserst unbequemen Nurdwestwinde 
oder Mistral weit weniger ausgenelzt ist, als die Frorence und die 
Küste bis Nieza und Mentone, gewiss sehr zusagende Aufenthaltsorte 
finden. In dieser Beziehung würde ich mein Augenmerk vor Alien 
auf das schöne Bordighera lenken, welches mehr als irgend «in an- 
derer der dortigen Orte Gelegenheit bietet, das „Land, wo die Citrone 
blüht" kennen zu lernen und den Genuss zu studiren, den das „unter 
Palmen Wandeln* gewährt. Durch seine glückliche Lage auf einem 
Hügel nahe dem Meere mit einem sich schön aufgipfelnden Hinter- 
grunde von Bergen, dürfte es die Vortheile zweckmässiger Proimenaden 
im vollsten Maasse darbieten. Eiv Hötel d’Angleterre unweit der 
Strasse bietet schon jetzt zur Aufnahme von Fremden Gelegenheit, 
Mau hat mie auch von einer dort befindlichen „deutschen Coloniet ge- 
sprochen. Arenzano und Pegli möchten gleichfalls zu empfehlen sein, 
Sie gewähren den Vortheil einer bereita bestehenden Eisenbahnverbin- 
dung mit Genua. Ob aber die Villa Pallavieini zur Promenade oder 
ob eins der vielen dort befindlichen zierlichen Landhäuser zum Be- 
wohnen für Fremde zu haben sind, kann ich ebenso wenig sagen, als 
ein Urtheil über 8. Giovanni auf der Ostküste des Cap Ferrat am 
Golf von Villafranca abgeben, das die Porle dieser Küste sein soll, 
aber jetzt schon zu Frankreich gehört. 

Die Eisenbahn, welche Genua mit Nizza verbinden und eine wei- 
tere Vereinigung der französischen und italienischen Bahnen bilden soll, 
ist im überirdischen Bau so ziemlich fertig gestellt. An dem Tunnel 
scheint dagegen noch viel zu thun zu sein. Sind erst die Schienen 
gelegt, s0 wird der Reisende die schöne Riviera di Ponente kaum noch 
zu sehen bekommen, dagegen dem Treiben der Kobulde und Berggeister 
zu lauschen ganz in der Lage sein. Die Bahn wird einige 80 Tunnel, 
zum ’Uheil von beträchtlieher Länge zählen. Da freut es mich, den 
Weg noch im Wagen zurlickgelegt zu haben, obgleich der Verkehr 
mit italienischen Miethkutschern bekanntlich nicht die angenehmsten 
Rückerinnerungen zurückzulassen pflegt und auch mir keine Bosen olıne 
Dornen gewährt hat. Käme meine Warnung nieht zu spät, so würde 
ich allen freundlichen Lesern rather, falls sie nicht mit der Diligence 
fahren wollen, in Savona nicht in dem bei Bädeker besternten Hötel 
de la Poste einzukehren. Die Methode, den Fremden zu keinem 
eigenen Wagen gelangen zu lassen, ist dort so ausgebildet, dass der 
Philosoph vielleicht seine Freude über die vollendete Uebereinstimmung 
aller Theile des Systems haben mag, der Reisende aber viel, Aurger 
über die frivolen Lügen und muthwilligen Siörungen seines Vorhabens 
empfinden wird. Als ich endlich meinen Willen durchgesetzt und einen 
Wagen genommen hatte, passirte mir noch das erste und einzige 
Abentheuer auf meinen Reisen. Das eine unserer stolzen Rosse stürtzte 
todt vor dem Wagen zusammen und wir mussten am späten Abend 
unseren Weg wach Oneglin zu Fuss beendigen, 

Ob Brustkranko besser in 3an Remo oder besser in Mentone 
verweilen, wage ich nicht zu entscheiden, Beide Orte liegen schön 
und geschützt. Man müsste im Stande sein, das Gras wachsen zu 
hören, um aus etwaigen elimatischen Unterschieden zutrefiende Folge- 
rungen auf die Salubrität des einen vor dem anderen machen zu können. 
Mentone ist bekanntlich schon viel vollständiger zur Aufnahme einer 
grossen Zahl Fremder eingerichtet, doch wird ein Wiuteraufenthalt als 
theuer und langweilig geschildert. Durch Omnibus steht es schon jetzt 
in regelmässiger Verbindung mit Monaco, das durch seine Lage, sein 
vortreffliches Restaurant im Hötel de Paris und mehr noch durch seine 
Spielbank und seine Damen aus der Demi-monde eine Anziehang übt, 
die für Kranke in Mentone zuweilen verderblich geworden sein soll. 
Von Seiten der Bank scheint Alles zu geschehen, um Monaco recht 
bald za einem der schönsten Aufenthaltsorte an dieser schönen Küste 
des Mittelmeeres zu gestalten. Die Befürchtung, dass eine dortige 
Saison eine recht theuere Erinnerung für Manchen werden möchte, wird 
damit nicht beseitigt. Bördighera und San Remo liegen der Ver- 
suchung gegenwärtig noch ferner, Geht's erst mit Dampf, dann fällt 
der Unterschieil fort. 

Mich überkommt eine gewisse Beklommenheit, wenn ich jetzt mein 
Urtheil über Nizza als Winteraufenthalt für Brustkranke niederschreiben 
soll, zumal wenn ich daran denke, was neuerdings wieder Dr. Gsell- 
Fels ($Süd-Frankreich und seine Curorte. Hildburghausen 1869. 3. 229) 
dariiber gelussert hat. Mir nämlich ist es geradezu unbegreitlich ge- 
blieben, wie Aerzte, welche die Loenlität selbst kennen lernten, oder 
den Klagen van Brustkranken, die dort verweilten, ohne einen der 
mehr in den Bergen gelegenen lieblichen Landsitze zu ihrer Disposition 
zu haben, ein aufmerksames Ohr schenkten, den Ort als Aufenthalt für 
Brustleidende für irgend eine ‚Jahreszeit empfehlen mochten. Im Früh- 
jahr, wenn die versangte und vertrocknete Vegetation nach kurzem 
Winterschlaf zum neuen Leben erwacht und in ihrer südlichen Pracht. 
sich entfaltet, wenn die Stürme schweigen und der durchfeuchtete Boden 
keine Staubwirbe] entsendet, wenn der Paglione kein seifeduftender, die 
Promenaden verpestender langgestreckter Waschtrog ist, vielmehr sein 


53 


jedes Gewitter in Aussicht, Uns für diese Gegenden nur Wind und 
keinen Regen bringt. Marseille gewährt zwar in seiner Umgebung 
manches geschützte Plätzchen, allein fremden Besuchern möchten sie 
wohl nur sehr ausnahmsweise zu Gute kommen. 

Unter den grösseren Städten Südfennkreichs, wolche zum Winter- 
anfenthalte für Brustleidende noch gegenwärtig häufiger gewählt werden, 
sind ausser Nizza wohl nur Montpellier und namentlich Pau zu em 
wähnen. Tech kann kaum glauben, dans gerade diese Städte vor Nar- 
bonne, Perpignen, Toulonse, Turbes m. & #- sich durch sonst nicht er“ 
hörte climatische Vorzüge und snlubre atmorphärische Einflüsse aus- 
zeichnen. Für Narbonne klagt man freilich über vielen Regen: „Dans 
catte ville de Narbunne tonjours il pleut, toajours il tonne.“ Es sind 
wohl socisle Verhältnisse und namentlich seine wunderschöne Lage, 
welche besonders Pau s0 beliebt machen und os zur Zeit fast als den 
einzig empfehlenswerthen Winternufenthalt unter den Städten Süd- 
fraukreichs hinstellen. Kür Montpellier wird sogar das Clima verdich- 
tigt und für Brustkranke zum Winteraufenthalt als zu ranh geschildert. 
Berlepsch berechnet für Montpellier 262 Tage Nordweatwind (Ma- 
gistraon) und 20 Tage Nordwind (Tramontana). Wo bleibt da der 
Vento di Levante, der doch auch an den Küsten des Mittelmeeres vine 
Rolle spielt? Selchen Angaben wohnt überhaapt wenig Schlussfähig- 
keit bei, selbst wenn sie riehtig sind. Aus täglich dreimaliger Beob- 
achtung (10959) der herrschenden Windrichtung hier in Halle während 
der Jahre 1859 —1869 kann ich folgende Tabelle construiren : 


Weser als hrausander Fluss wirklich in’s Muer sendet, muss Nizza ein 
reisewder Aufenthalt für Gesunde unzweifelhaft sein. Für Kranke ist 
damit zoch wenig gewunnen. Nicht Jeder ist im Stande, sich eine 
der keser gelegenen Villen als Wohnsitz zu verschaffen! Für die in 
der Sinät welbst Wohnenden giebt © kann eine Promenade, welche 
ihnen eine abwechnelnde, den Witterungsverhältnissen, wie den persön- 
ischen Umständen angemensene Bewegung gestattet und ihre wnthätig 
gewordenen Lungentheile zur Uebung und neuen Entwickelung veran- 
Inst. Wenn selbst die Lobreduer Nizzas zugeben, dass es ein „Treib- 
haus'* ni Berlepsch, # * 0., 8. 303), 80 sprechen sie vielleicht 
gegeo ihren Willen ein Verdammungsurtheil über Niezs damit aus. 
Stellt ein Gärtner seine kranken Blumen in's Treibhaus? Und wenn 
ia was soll an Brustkranken getrieben werden? Doch abgesehen 
von allen Spielen von Auslogien, was soll man von der Yortrefichkeit 
eines Aufenthaltes sagen, VON dem o+ heisst (9. &- o., 8. 300): „Kranke, 
welche die heilsume Treibhanslage von Nizza wahrhaft günstig auf sich 
einwirken Iassen wollen, haben daher wohl darauf zu achten, dass nur 
in (jenen) gleichmässigen Zeiten und zu den angegebenen Stunden 
(AAN Ans Chin in voller Weise benutzt wurden kann und 
dinss 88 Zeiten, Tag®, und Wochen giebt, in welehen ihnen 
das Ausgehen strenge untersagt ist." Ich habe den Vento di 
Lerante wie den Mistral in Nizza a8 eigener Erfahrung kennen 6% 
lernt, {red nicht, dass Letzterer um den Monte Calvo sich erheblich 
kümmerte und ala annfter Südwest in die Bucht von Nizza einntrümte 
und halte die von Kranken, welche länger dort verweilten, mir hinter- 





























































brachte Klage, dass selbst in der Wintersaison Wind und Staub häufig Med.: Mat-: Min.! peu: 
sehr lästig fielen, für sehr begründet und beachtenswerth. Mag man 80 22 Tage 42 Tage 1859 15 Tage 1866 6 
die Vortheile der verschiedenen (Quartiere Nizzas für die verschiedenen o 44 u 66 u 1862 29 u 1867 12 
Stalien der "Fuberenlose oder für die verschiedeuen Constitutionen und NO 3 53. 1868 22 „ 1959 9 
Temperamente theoretisch noch so hoch stellen, für die Praxis steht N 3 u 5. 1868 97. 1859 ı1 
NW 34 u 45. 1861 18 „1866 9 


bei mir der Grundsntz fest, keinen Brustkraunken nach Nieza zu diri- 


giren, weil es zweckmässiger gelegene, wenn auch vielleicht weniger w 114 m 149. 1966 9. 1865 31 


amüisante Aufenthaltsorte in Menge giebt. So schön die Promenade des sw 52 u 69 „18959 38 S 1864 14 
Anglais ist, den Beusikranken bedaurs ich, der für seine Körperbewe- 3 27» 38. 1860 15. 1866 8 
gung »o gut wie ausschliesslich anf sie angewiesen ist, weil er grüssere 365 Tage 100 


Exeursionen zu unternehmen nicht vermag uder sie seiner Kräfte oder 
des Wetters wegen nicht wagen darf. Die an sich wohl gerigneten 
und nahe gelegenen Promenaden auf dem Schlossberge sind zum grossen 
"Pheilo dem Winde schr ausgesetzt. 

Den in der Nähe von Nirze gelegenen , mir sehr gerühmten 
Hafenort Yillafranea näher zu besehen, bin ich leider verhindert 


Was folgt darans für die Salubrität des Climas von Halle? Der 
Zug vor einer Hausthür ist oft gefährlicher , wie der heftigste Tra- 
montana, 

Sollten die Kranken mehr durch den Ruf der medieinischen Fa- 
enltät, als durch die Vorzüge eines dortigen Winteraufenthaltes zum 
Ver#silen in Montpellier veranlasst werden, #0 würde das Clima über- 
haupt Nebensache, Uebrigens hat Lallemand bekanntlich seine 
Kranken zumeist nach Le Vernet in die Pyrenien geschickt und somit 
sich selbst gegen seine Vaterstadt erklärt. Auch auf mich hat die 
Lage von Montpellier keinen besonders günstigen Eindruck gemacht. 
Ausser in den Anlagen des Poyrou und in dem für den Besuch viel- 
fach beschränkten, berühmten botanischen Garten ist wenig Gelogenheit 
zu einer angemessenen Körperbewegung gegeben. Durch das Tretem 
eines Veloeipsde wird dafür meiner Ansicht nach kein Ersatz geboten. 
In Mantpellier scheint man gegenwärtig den Kranken das Gegentheil 
giaublich machen zu wollen. An Fanatikern, die im Schweisse ihren 
Angesichts sich diesem zweidentigen Vergnügen hingaben, fehlte es aller- 
dings so wenig hier, als in Südfrankreich überbaupt und in Paris. Das 
Yeloeipfdeweutfahren für Beunterrockte, das, wenn ich nicht irre, für 
Avignon ausgsschrieben Wär, soll dessenungeachtet nicht zu Stande ge- 
kommen sein. 


gewesen. * 
Yon den beiden Orten Cannes und Hytöres, welche an oder nahe 


an der Eisenbahn von Nieza nach Tonlon hegen, bietet letzteres ausser 
den bei Nirza hervorgehobenen noch anderes Vebelstinde, deren Er 
örterung ich hier um #0 williger unterlasse, da #8, wie mir scheint, 
von Brustkranken aus unseren Gegenden nur noch recht wenig aufge- 
sucht wird. Cannes dagegen gewiuns von Jahr zu Jahr einen grösseren 
Aufschwung. Seinen Buf möchte ich einen wohlverdienten nennen. 
Das Estörelgebirge schützt den Ort gegen den Mistral und gegen nörd- 
liche Winde überhaupt. Es gewährt angenehme Gelegenheit zu ver 
schiedenartigen Promenaden Die Kranken sind für ihre Spaziergänge 
nicht blos „uf den Cours oder den Boulevard de Vlmpfratriee be- 
schränkt. Der Sram giebt gute Gelegenheit zu Seebädern. Es sollen 
ausserdem die alten Sandbäder dos Arotäns hier noch in Gebrauch 
kommen und gegen Gicht und Rheumatiemus sehr nützlich sein. Lass 
man sie indens in der Wintersaison in Anwendung zuge, möchte ich 
bezweifeln. Vielleicht beschränkt sich die ganze Sache auf die Spiele 
der braunen Jugend im Meersande, wie man sie an warmen Bommer- 
tngen auf der ganzen Küste wahrnehmen kann. Das eine kleine Stunde 
entfernte, mehr im Gebirge sehr geschützt liegende Cannet wird neben 
Cannes noch besonders für Brustkranke als Aufenthaltsort gerhmt. 
Auch die Station Golfe Jowan liegt gegen den Mistral ehr geschützt 
roizend am Meere. Sie mochte im Uebrigen nur zur Aufnahme sehr 
anspruchsloser Gäste geeignet eilt. 
Die schönen Städte der Provence, Arles, Avignon, Nimes, sowie 
Marseille sind ihrer Winde wegen #0 mit Recht und »o allgemein ver- 
rufen, dass sie ala a. &- elimatische Unrorte wohl gar nicht mehr in 
Betracht kommen. fch sellsst habe vom 15.— 18. August V- 4. in 
diesen Gegenden einen Mistral erlebt und katın aus eigener Erfahrung 
die Dauer, Heftigkeit und Unbequemlichkeit eines solchen Windes con 
statiren. In Marseille war am Napoleonstage® keine Lampe zum 
Breunen zu bringen, in Arles verhinderte er durch die in Aussicht ge 
stellten Saml- und Staubüberschüttungen unsere Ausflüge nach Baut 
amd Vaneluse, in Aviguon stürzte er ums fast von dem Kocher du Dom 
in die Rhune und am Pont du Gard bei Nimes zwang er Uns, dureh 
den versinterten Aquaduet selbst hindurch zu kriechen, weil er mit 
unseren Köpfen sein froventliches Spiel trieb, sobald wir sie über die 
Brüstungen zu erheben versuchten, Derartige Vergnlgungen stellt nun 


(Fortsetzung folgt.) 


Medieinisch-ätiologischer Verein zur Erforschung und 
Vernichtung von Krankheitsursachen. 
Sitzung am 5. Mai 1870. 

Vorsitzender: Pr. A, Th. Stamm. Schriftführer: Dr. Lövinson. 

Als Gäste anwerend: Dr. Blaschko aus Freienwalde, Dr. Bruch 
vom statistischen Bureamn, Dr. Plaister aus England. 

Yon den für die Pibliothek eingegangenen Schriften werden die 
von Prof. E. Richter aus Dresden über Medieinalreform und von Dr. 
Fürstenheim über Endoncopie der Harnröhre und Blase zum Refernt, 
gestellt. ie 

Pie Dankschreiben der neu erwählten sorrespandirenden Mitglieder, 
Med.-Rath Dr. Küchenmeister in Dresden und Dr. Moriz Gauster 
in Stein, werden verlesen. 

Dem nm ". April c. im blühenden Alter von 36 Jahren zu Wier 
verstorbenen correspondirenden Mitgliede Dr. Yivenot jun widnet 
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der Vorsitzende warme Worte der Anerkennung und ehrt der Verein 
‚sein Andenken durch Erheben von den Sitzen. 

Sodann spricht der Vorsitzende sein schmerzliches Bedauern aus, 
mit der heutigen Sitzung sich seiner erschütterten Gesundheit wegen 
vom Präsidium zurückziehen zu müssen, weil er zunächst eive Car in 
Carlsbad gebrauchen und den nächsten Winter im Süden zubringen 
wolle. Er bofft, dass der ao schön im Aufblühen begriffene Verein 
such ferner gedeihen werde, und er würde nie aufhören, ihm auch in 

- der Ferne dauernd sein Interesse zu widmen, weil er überzeugt sei, 
dass die hier begründete Richtung die künftig maassgebende für die 
Medicin sein werde, wie dies auch in der letzten Naturlorscher-Ver- 
sammlung in Innspruck ausgesprochen und anerkannt worden wäre. 

Bei der darauf sich erhebenden Debatte, ob nunmehr eins Prüses- 
wahl stattfinden solle, wurde beschlossen, diese Angelegenheit auf die 
nächste Tagesordnung zu setzen und gleichzeitig dem Collegen Stamm 
eine Ehrenprüsidentur zu übertragen. 

Sodann begann Hr. Dr. Blaschko seinen angekündigten Vortrag: 
Ueber die Verhütung der Hydrophobie. Bekanntlich habe der 
Reichstag des Norddeutschen Bundes den Ankauf eines Heilmittels 
gegen Hundswath zurückgewiesen, weil die Wissenschaftliche Deputation 
ihr Gutachten dahin abgegeben hätte, dieses Mittel sei ein den Aerzten 
längst bekanntes. Die Geschichte der Mediein lehre nun, dass jedes 
Jahrhundert ein neues Heil- oder Geheimmittel gegen diese Krankheit 
angeprissen habe, die jedoch alle bisher unwirksam gewesen wären, 
und es sei diese Thatsache um so beschämender, aln man nach dem 
200jührigen Gebrauche des Mieroscops und nach etwa Sojährigen For- 
schungen auf dem Gebiete der Physik, Chemie und Physiologie solche 
unbedentende Resultate aufzuweisen hätte. Ob es der neueren Pars- 
sitenlehre gelingen dürfte, dns Wesen dieser zum Glück seltenen, wenn 
erschienen, jedoch bisher immer lethalen Krankheit aufzuhellen, müsse 
die Zukunft lehren, vielleicht sei noch mehr Erfolg von den Fort- 
schritten der Nervenphysiologie zu erwarten. Wenn wir die tägliche 
Erfahriog in Erwägung ziehen, dass Hunde stets ihre Wunden be 
lecken und damit die Entdeckung Ludwig's in Zusammenhang bringen, 
dass die Speichelsseretion durch Nerveneinfluss bedingt ist, dazu die 
allseitig mitgetheilte Thatsache, dass im Orient eine Anzahl von 
Hunden in ihrer naturgemüssen freien Lebensweise von der Krankheit 
verschont bleiben: dann dürfts die Ansicht berechtigt erscheinen, dass 
veränderte Nerveneinfllisse die spontane Erzeugung der Krankheit be- 
wirken und dass durch den Biss dus im Speichel beßndliche Contagium 
verbreitet werde. Was aber auch die entfernte Entstehungsursache 
sein möge, in der Therapie ist leider der praclische Arzt bisher ganz 
hülllos, wie noch die neuesten Berichte aus der Niemeyer'schen 
Klisik und ein Fall aus der Schweiz, der in Virchow’s Archiv be- 
richtet worden, dartben. 

Schon bei Gelegenheit. einer Mittheilung über einen tödtlich ab- 
gelaufenen Fall von Schlaugenbiss in den Medicinischen Neuigkeiten 
(No. 32 vom 8, August 1868) habe Redner auf die Anwendung der 
Carbolsiure beim Biss toller Hunde hingewiesen. Nach den Unter- 
suchungen von Neumann in Wien tüdter Carbolsäure selbst in 
100facher Verdünnung Parssiteo, und da es, ausser dem Ausschneiden 
dirsct nach dem Bisse, gar kein irgend zulässigen Vorbougungemittel 


gebe, diese Operation aber nur in den seltensten Fällen, zumal auf | 


dem Lande, zweckentsprechend ausgeführt werden könne, scheine es 
dem Vortragenden geboten, dem Volke ein überall leicht zu beschaffen- 


des und zu handhahendes Mittel, das niemals Nachtheil bieten könne, | 


vorzuschlagen. Er wende bei jedem Biss eine Lösung von Carbolsäure 
in Bpirit. Vini reetifieatissim. (1 zu 10) direet auf die Wunde an, ohne 


Unterschied, ob das Thier toll gewesen oder nicht, und wiederhole N 


diese Procedur alle 2— 4 Stunden, Diese Liisung könne unbedenklich 
Gutsbesitzern, Schulzen, Predigern und l,ehrern zur Aufbewahrung 
übergeben werden. Darum würde der Redner sich den Antmg zu 





stellen erlauben, dass der Verein eine Petition nm den Reichstag be- ! 


schliesse, dass mit dem vorgeschlagenen Mittel von einem bestimmten 
Zeitpuncte ab im ganzen Umfange des Norddeutschen Bundes in jedem 
Falle von frischem Hundebiss übereinstimmende Versuche angestellt 
werden, und dass das Resultat alsdann in gewissen Zeiträumen statistinch 
gesammelt und verwerthet werden möchte. 

An der Discussion betheiligte sich zunächst Dr. Beer, welcher 
behanptet, dags eine Prädisposition des Körpers dazu gehöre, dass nach 
einem Bisso eines tollen Hundes Jemand wasserscheu werde, und führt 
er besonders die Trunkenbolde an, welche gewissermaassen «ine Im- 
munität beeässen. Fri. Kubale, die Wärterin der tollen Hunde in der 
Thierarzneischule, sei jedes Jahr mindestens 2-—3 Mal gebissen und 
niemals, seit über 20 Jahren, wasserschen gewonlen. Kin von ihm 
namhaft gomachter, verstorbener College, der die Spirituosen geliebt 
habe, sei von einem als notorisch toll getüdisten Hunde gebissen 
worden, ohne dass er selbet erkrankt wäre. Hr. Dr. Cronfeld 
wendet gegen den Antrag des Dr. Blaschko ein, dass derselbe mehr 


eine Idee, als ein durch Versuche bereits unterstützter Vorschlag sei, 
und mürse er sich deshalb gegen denselben aussprechen. Dr. Ph. H. 
Wolff meint, dass es keinem Zweifel unterliege, dass durch Nerven- 
einiluss von ‘einem localen Puncte aus der ganre Organismns vergiftet 
werden künne, schon seine Inaugural-Dissertation vor 30 Jahren haudle 
über dieses Thema. Die Ausschneidung eines solchen zuerst be- 
troffeven Punctes sei ein durch Jahrhunderte bewährtes Mittel, und 
wenn er auch nicht bezweifle, dass ein durch Alcohol modikeirtes 
Centralorgan anders rengire, müsse er sich doch gegen eins Disposition 
aussprechen und könne sich ebenfalls dem Biaschko'schen Antrage 
nicht anschliessen, Dagegen möchte or vorschlagen, die hiesige Thier- 
arzueischule zu sofortigen Versuchen mit Curbolsäere anzuregen. Dr. 
Blaschko bestreitet nicht den Werth des Ausschneidens, doch sei 
auf dem Lande diese Operation in den allerersten Stunden schr schwer 
ausführbar. Dr. Lenz lässt sich über den Werth der Carbolsänre- 
pröparste und des Alcohuls als antiparasitärer Mittel aus, die vielfach 
im Verein bereits (hegenstand der Besprechung gewesen seien. Nach 
Hallier sei freilich auch bei der Hundswuih em Parasit vorhanden, 
doch wäre es zweifelhaft, ob der Verein derartige Anträge an den 
Reichsrath stellen solle. Dr. Lövinson erwähnt, dass er nach seinen 
mit Carbolsäure und Alcohol angestellten Versuchen einer Verbindung 
dieser Mittel nur beschränkte Anwendung zusprechen könne; dagegen 
werde er binnen Kurzem ausführliche Mittheilungen über die Verwen- 
dung des carbolsauren K .li, mit welchem Präparate er bereits seit 
2 Jahren bei Syphilis und Diphtheritis experimentelle und therapeu- 
tische Beobachtungen mache, dem Vereine zukommen lassen; und wenn 
überhaupt mit einem derartigen Mittel auch in der Hundswuth expe- 
rimentirt werden solle, schlage er nur die Verbindung der Carbolaäure 
mit dem Kali causticum dazu vor, weil nach der Anwendung dieser 
Mittel sich unter dem Microscope bereits in einer Viertelstunde die 
vollständige Tüdtung von Parasitenkeimen nachweisen lasse. Dr. Stamm 
erwähnt, dass in den Tropengegenden ebenfalls die Sage gehe, dass 
Betrunkene nicht vom Klapperschlangenbiss getödtet würden und meint, 
dass das einflussreichste Vorbeugungsmittel der Hundswuth der Maul- 
korb sei, weil sich in Berlin nach Einführung desselben die Zahl der 
Fälle von 50 auf I reducirt habe. Was die Anwendung der Carbol- 
säure gegen Syphilis beirefe, so seien die Versuche von Neumann 
und Hebra nur zu dem Resultate gelangt, dass bei äusseren Ge- 
schwüren wohl etwas zu erreichen sei, doch Nichts bei inneren Affec- 
tionen. Bei breiten Condylomen habe ihm das von Dr. Lärinsons 
erhaltene Präparat überraschend gute Erfolge gezeigt, doch habe er 
davon bei secundären Affeetionen innerlich keinen Nutzen gesehen. In 
Botref der Hundswuth erinnere er sich, dass ein französischer Arzt 
durch hohe Wärmegrade an sich selbst das Gift erlöschen gemacht 
habe und erwähne er hierzu, dass nach seinen Ermitteluugen das 
Gelbfieber, der exanthematische Typhus und andere Krankheiten nur 
bei einem bestimmten Wärmegrade bestehen könnten, za welcher Er- 
fahrung Dr. Stamm hinzufügt, dass ein Schlangenbiss durch sehr 
starkes Schwitzen getilgt worden sei. Dr. Lenz erwähnt der Heilung 
des Scorpionstiches in Italien durch starkes Tanzen. Nach geschlossener 
Discussion wird der Antrag des Dr. Blaschko abgelehnt, dagegen 
solle Dr. Ulrich ersucht werden, sich für derartige Versuche in der 
Thierareneischule zu verwenden. 

Hierauf hült Dr, Schwabe seinen Vortrag über das Verhältniss 
der Kinderzahl zur Wohlhabenheit. In dem Berichte über die 
Resultate der Berliner Volkszählung pro 1867 sind die Wohuunge- 
verhältnisse der Bevölkerung nach 7 Classen betrachtet werden. Gilt 
die Wohnung mit Recht al» ein nicht zu unterschätzender Maassstab 
für die Wohlhabenbeit, so hat man, indem für jede Classe die Zahl 
ibroer Bewohner ermittelt wird, die Bevölkerung Berlins in 7 Wohl- 
hsbenheitselassen getheilt. Ermittelt man nun innerhalb jeder Classe die 
Zahl der Familienhaushaltungen mit Kindern, so kommen in Wohnungen 


mit keinem heizbaren Zimmer 1,8 Kinder auf 1 Haushaltung, 


” 1 ” ” 2,3 ” nm „ 
’ 2 „ ” 2,4 ” .n ” 
a2 3 ” ” 2,5 + nr “ 
” 4 » ” 2,6 ” LE) EL 
” 3—7 ” ” 2,7 2 Ar u 2 ” 
„ du. mehr 5. Ei 3,1 ” Fr) . 


Man sieht aus diesen Zahlen, mit welcher Regelmässigkeit die 
Zahl der Kinder, welche auf 1 Familienhanshaltung kommen, mit jeder 
Wohlhabenheitsclanse zunimmt Man hat diesen Resultaten entgegen- 
gehalten, dass sie ihre Bedenken hätten, die Zahl der Kinder würde 
sehr oft Veranlassung, eine grüssere Wohnung zu nehmen, also müssten 
in grösseren Wohnungen auch mehr Kinder auf | Haurhaltung kommen. 
Die Verhältnisse selbst zeigen, dass diese Behauptung nar in Äusserst 
beschränktem Umfangs zutrift. Leider ist nur ein sehr kleiner Pro- 
centsatz der Familienväter im Stande, die Wohnung nach Verhältniss 
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der Kinderzahl grüsser zu nehmen. Es existiren factisch in Berlin 
11252 Familien mit je 4 Kindern, davon wohnen 5033, also nahezu 
die Bälite, in Wohnungen mit I heizbaren Zimmer; von 5935 Fami- 
lien mit'je 5 Kindern wohnen 2464; von 2307 Familien mit 6 Kin- 
dern wohnen 1104; von 1147 Familien mit 7 Kindern wohnen 427; 
von 441 Familien mit $ Kindern wohnen 152 in Wohnungen mit 
1 heizbaren Zimmer, Von 151 Familien mit je 9 Kindern wohnen 
sogar 56, also 56 pÜt., in Wohnungen mit I—2 Zimmern. 

" Dasselbe Resultat wird aber auch gewonnen, wenn ınan den 
Stand und Beruf und nicht die Wohnung allein als Massstab für die 
Wohlhabenheit annimmt. Zn diesem Behufe ist die Berülkerung in 
5 Berufsclassen gebracht, deren Destandtheile wieder in „den höheren 
und den niederen Classen Angehörige zerlegt wurden. Zur Einrangirung 
in eine dieser beiden Classen wurde ausser der Wohnung noch die 
Anwesenheit resp. der Mangel von Dienstboten und Gewerbsgehülfen ; 
das Vorhandensein oder Fehlen von Schlafburschen resp, Chambro- 
gamisten; der Stand etc. in Betracht gezogen. Die nachfolgende Ta- 
belle ergiebt, wenn man innerhalb der einzelnen Classen die Reihe a 
mit der Reihe b vergleicht, wie überall beinahe bei den Armen weniger 
Kinder existiren als bei den Reichen. Sehr scharf tritt dies auch hervor, 


wenn man die Classe 5 mit dem Durchschnitt von Berlin vergleicht, 
und die von Dr. Albu in voriger Sitzung gemachte Mittheilung hat 
diese Resultate hestätigt, sowie die vom Redner aufgestellte Behauptung, 
diese Verhältnisse beruhten auf der bei den Aermeren grösseren Kin- 
dersterblichkeit, gerochtfortigt. 







Familvenhaushaltungen mit 








Sociale Classen WEIEIEIEILIEIET ET 
Kindern 
1) Fabrikanten, Handwerker, Handel- und 
Generbeireibende e1e.: 
3. den besseren Ulnssen angehärig 25,7]25,6/20,2]13,717,9]3,9]1.7|0,8| 0,5 
b. den niederen Clansen angehörig . 3 2,4/26,9118,4]11,4/6,013,0]1,2]0,5] 0,2 
2) Beomte, Militörs, Angestellte mit festem 
Gebalt ete.: 
a. den höheren Classen angehörig. .f29,2]29,2]20,2|19,5)5,6[2,6/0,9]0,6] 0,2 
b. den oiederen Classen angehörig . 133,6|27,6117,8]10,715,7[2,8]3,2]0,3| 0,1 
3) Den Wissenschaften und Künsten Ol- 
liegende: 
a. den höhrren Ulnssen angebörig. 32,4126,7118,5111.116,1[2,611,710,8! 0,3 
b. den niederen Classen augehörig . 136,5]27,8117,0| 8,7/3,1[2,4/1,0/0,2] 0,4 
4) Rentiers, Pensionäre, Wiltwen etc: 
a. N 41.0]26,3/17,1] 8,314,511,6/0,7]0,3| 0,2 
ee: s1.2]27,8116,2] 8,513,7]1,210,6]0,2] 0,1 


5) Persönlich Dienstleistende, Handarhei- 

ter, Tagelühner eie.: 
35,4[27,7]10,5] 9,6] 4,612,150,8:0 
[3 4,0127,1118,0110,9]3,6/2,711,110,4 


Nach dem gegenwärtigen Volkszählungsmaterinl sei es schon ge 
nug, dass sich ein solches Ergebniss feststellen lasse und solle für die 
nächste Volkszählung noch ein dahin gehendes Formular erlassen 
werden. Bei der darauf folgenden Discussion macht Dr. l.enz darauf 
aufmerksam, dass vielleicht eine Fehlerquelle darin gefunden werden 
künnte, dass ein junges Geschäft doch gewöhnlich Hand in Hand gehe 
mit dem Anfänger und der nur wenig Kinder haben könne, werauf 
Dr. Schwabe erwidert, dass dies allerdings möglich sei, doch sei 
immer nur eine Classe dann davon betroffen und gleiche sich dies bei 
6 Classen, wie er sie aufgestellt habe, aus, 

Dr. Alb nimmt hierauf das Wort, nm dem ausscheidenden Col- 
legen Stamm, der ja doch die Seele des Vereins sei, den Dank des 
Vereins auszusprechen und erheben sich die Mitglieder zum Zeichen 
der Anerkennung von den Sitzen. 

Zum Schluss der Tagesordnung ward der Statistiker Dr. Bruch 
als Mitglied vorgeschlagen und einstimmig angenommen. 

Schluss der Sitzung 10 Uhr. Dr, Lövinson, 


Sitzung am 2. Juni 1870 in der Wohnung des Dr. Beer. 


Vorsitzender: Vicepräses Dr. Lenz, Schriftflihrer Dr, Lö vinson, 

Als Gäste anwesend: Kreisphysicus Dr. Lender, Stud. 
Göricke, Stud. Eidam, Lieut. Gerold, 

Auf der Tagesordnung stand zunächst der Antrag des Dr. Beer: 
„Dass dem ausgeschiedenen Dr. Stamm in Anbetracht seiner grossen 
Verdienste auf merlicinisch-ätiologischem Gebiete in den verschiedensten 
Ländern und unter den gefährlichsten Verhältnissen, das Ehrenprä- 
sidium übertragen werde,“ Zur Motivirung wurde unter Anderem 
auch hervorgehoben, dass es keine Prüsidentur gewissermaassen in par- 
tibus sei, sondern eine active, weil Dr. Stamm wenn er auch zur Zeit, 


seiner angegriffenen Gesundheit halber, länger im Auslande verweilen ’ 
müsste, doch stets und überall für die Interessen des Vereins thätig 
wirke. Au diesen Antrag knüpfte Dr. Badt sen. das Amendement, 
dass Dr. Stamm, wenn or hoffentlich gesund dereinst wiederkehre, 
alsdann auch von Neuem der wirkliche Prüsident sei. Bei der Ab- 
stimmung wurde einstimmig der Antrag nebst Amendoment ange- 
nommen und soll dem beruits abgereisten Dr. Stamm das Ehrendiplom 
nachgesendet werden. Eine Neuwahl für die nunmehr erledigte Prü- 
sidentur wurde bis nach den Ferien verschoben. 

Sodann begann der als Gast vom Vorstande eingeladene Kreis- 
physicus Dr. Lender seinen Vorteng: „Ueber septische Körper, 
ihre Folgen und Gegenmittel.“ Der Ausdruck : „Septische Körper** 
sei zu erläutern, indem dieser Name sowohl für organisirte, als für un- 
organisirte Körper, x. B. Gase, brauchbar wäre. Auch sei die Wahl 
des Namens nicht frei gewesen, weil man überall von „unreinem Wasser," 
„unreiner Luft“ ete. spricht, und die septischen Körper uns überall 
angreifen. Um uns durch Desinfieirung zu schützen, hat die neue Zeit 
uns das Kali hypermanganicum gebracht, doch ist hier der Sauerstoff 
schon nicht gewöhnlicher, sondern Ozon. Besser als ein Pulver wirke 
eine Flüssigkeit und besser als diese ein Gas, und die Anwendung von 
solchem int uns nunmehr nach dem Vorgange des Maisonnenre'schen 
Verfahrens, welches practisch demonstrirt wird, sehr erleichtert. Es 
ist aber ein sehr wesentlicher Unterschied, ob man an eine Wunde 
Chlor oder Ozon bringt. Chlor wirkt immer als Säure, ron aber ist immer 
ein Sauerstoff und seine Producte sind unschädlich. Um jedoch septische 
Körper zu finden, muss man nicht blos das Wasser, die Wohnung, die 
Nahrungsmittel untersuchen, sondern auch seine Aufmerksamkeit auf 
Obstructionen richten, wofir der Vortragende ein besonders entschei- 
dendes Beispiel anführt, und hier sei wesentlich die Fleischnahrung 
maassgobend. 

Zu den Erscheinungsformen der septischen Körper gehört: 1) Fieber; 
2) Entzündung, und zwar mit verschiedenem Exsudate, seröse, fibrinöse, 
eronpöse und diphtheritisehbe- Dnss Uebergänge existiren, ist bekannt 
und rein schematisch laufen dieseiben selten ab; 3) Bintungen; 4} Läh- 
mungen, Schmerzen und Krämpfe. Wie weit bei letzteren Entzündungen 
vorbergehen, ist nicht festzustellen. Neu ist dem Vortragenden, dass 
das sogenannte Glaueom nichts mit harmsaurer Diathese zu thun hat, 
sondern stets encheetische Subjocte davon befallen werden. In derselben 
Weiss hat unser sogenannter aenter Geleukrheumatismus nichts zu thun 
mit Hheumatissmus, Beide sind Produete der Septicämie und werden 
durch die Methode des Vortragenden behandelt. 

Auch noch käsige Exsudate macht die Beptickmie und hierher ist 
ein Theil der Serofulose und die Tuberculoss der Lungenspitzen zu 
rechnen, 

Die Ansichten des Vortragenden sind von einem Dresdner Collegen, 
Prof, Richter, acoeptirt. 

Die Methode nun, die septischen Körper innerhalb des Bluter an- 
zugreifen, besteht in Foigendem: 1) das Chinin, und hier ist die sub- 
entane Anwendung des neutralen schwefelsauren Chinins (I zu 9 lüs- 
lich) in das Fettgewebe der Hinterbacken besonders zu empfehlen, weil 
es gar keine örtlichen Beschwerden macht. Wenn dieses eben nicht 
ausreichend wäre, so sei das gewöhnliche Sauerstoffgas und das Ozon 
in Anwendung zu bringen. Und hier ist die Frage, wo liegt der Aus- 
gangspunct jener Forschungen, welche schliesslich zur Ozonfabrication 
geführt haben. Dies sind die Points douloureux Valleix's, Weil sie 
ineonstante Symptome von Nenralgien wären, sollten nie werthlos sein, 
Doch diean ist unrichtig; 185% werden sie Gegenstand des speciellen 
Studiums des Vortragenden. Dadurch wurde die Sache gerade umge- 
kehrt. Wo sich die Schmarzdrackstellen finden, waren die Heerde einer 
umschriebeonen Entzündung und die Neuralgie erst Folge, Bekanntlich 
ist lie Stelle schr oft klein und umschrieben und hier fand sich das 
Collodium cantharidatum sehr erfolgreich, Diese Behandlungsmethode 
ist in l’resden vollständig acceptirt von Prof. Richter. Ducb im Sol- 
diner Kreise fanden sich eine Reihe von Fällen, wo es gar nichts 
niltzte und Vortragender wusste sich diess nicht zu erklären, und diese 
Fälle nannte er Pseudorheumatismen und wandte dagegen Cbirin und 
Vesicatore an, weil er nichts besserer kannte, Als er hier bei Geh. 
Rath Boehm jührlich mindestena 3000 Patienten sah und in dieser 
Stellung die Verschiedenheit des Glaucoms von der Gicht erkannte, 
kam er auf die Vorstellung, dass gewisse „Points douloureux“ nicht 
rheumatisch, sondern Folgen einer serösen Bepticämie seien. Das Chivin 
zeigte sich nicht ausreichend, ebensowenig «ie Carbolsäure und das 
Ureosot, und so musste man, da diese leizteren Stoffe nur in schr ge- 
ringer Menge einführbar sind, an jenen Stuff denken, der bei den or- 
ganischen Körpern durch Verbrennung Wärme und Licht entwickelt 
und dies ist der Sauermtoff, der auch unter Umstinden Bewegung und 
Eleeirieität zu erregen vermag. Diese hohe Bedeutung müsste ihm 
eigentlich „Sonnenstof* heissen lassen. Darum musste man annehmen, 
dass er auch unsere organischen und unorganischen Stoffe reinige, 


Doch diess ist durch die Untersuchungen seit 1840 nicht erwiesen. 
Der neutrale eleetrische Sauersto@ ist ein anderer als der positiv und 
negativ eleetrische Sauerstoff. Das Antozon ist unanwendbar, das Ozon 
ist dagegen 1'/, Mal so dicht als gewöhnlicher Sauerstof und dann ist 
es negativ eleetrisch geladen, was durch die Verbrennung mit Antozon 
sofort sichtbar wird, Dieser Ozon-Sauerstoff hat nun gewissermasssen 
die Stelle des Fegefeners für die organische und anorganische Welt er- 
halten und zwar aus folgenden Gründen: 1) Er ist Product der Blitz- 
schlüge; 2) die grünen Blätter der Pflanzen scheiden ihn aus im Sonnen- 
licht; 3) das Sonnenlicht selbst producirt ihn, aber auch die auf hohen 
Bergen entstehende Kleetricität. 

Dieses 1540 von Schünbein entdeckte Ozon hat nun die stärk- 
sten verbrennlichen Kräfte, weil es mit Ausnahme von Gold und Platin 
Alles angreift. Chinin ist einer der stärksten ozonbildenden Körper 
und dadurch ist eine Erklärung gegeben der Heilwirkung von Stoffen 
aus fremden Ländern, die wir bisher nicht kannten, Ferner besitzen 
die Thiere die Fähigkeit, den gewöhnlichen neutralen Sauerstoff in Ozon 
umzubilden, was Schmidt in Dorpat unzweifelhaft bewiesen habe. Nun 
erst vorstehen wir, wie wir aus den Nahrungsmitteln Verbrennungs- 
producte erzeugen können. Gleichzeitig ist von Schönbein und Hiss 
nachgewiesen, dass unser Körper anderen Körpern Ozon zu entnehmen 
vermag, und diese leichte Uebertragung wird von ‚Jedem erfahren, der 
in ozonreiche Atmosphäre kommt. Wenn man nun bedenkt, dass die 
freie Electricität eine so grosse Rolle im Körper spielt, so ist es also 
Nichts weniger als räthselhaft, dass eine Summirung der Eleetrieität 
durch Einführung von Ozon erzielt werden kann. 

Um nun neutralen Sauerstofl! zu verschärfen, sind sehr viele köst- 
spielige Versuche nüthig gewesen, darum auch der Vortragende noch 
nicht die jetzt gefundene Methode ohne Erlaubniss seiner Mitarbeiter 
mittheilen darf. 

Das empirische Resultat ist, dass man statt 23 pCt. Sauerstoff 
nunmehr 100 pCt. und im Verein mit verdichtetem und negativ-eleetri- 
schen Sauerstoff einführt. Die Vorurtheile gegen den Körper sind =0 
weit verbreitet, dass fast Jeder eine besondere Furcht zeigt, ihn ein- 
zuathmen. Diese Vorartheile sind hauptsächlich durch Schönbein 
selbst veranlasst und noch in der neuesten Physiologie von Herrmann 
wird er zu den irrespirabeln Gasarten gezählt. Diese Vorurtheile und 
Widersprüche sivd num empirisch widerlegt worden. 

Ein anderes Ergebniss dieser Versnehe ist, dass kein Antozon 
beigemischt sein darf, weil dieser Körper die Schleimhäute angreift, 
Wasserstoffsuperoxyd erzeugt und dieses entschieden nachtheilig wirkt. 
Das Antoson ist der eigentliche Wolkenbilder, der Wassergasverdichter 
und das Fehlen von Nebel, wenn man Öron über eine Wasserschasle 
streichen lässt, ist ein gutes Coutrolmittel, um die Güte des Ozons zu 
bestimmen 

Die Empfänglichkeit gegen das Ozon ist sehr verschieden. Jemand 
verzehrte einen Cubikfluss concentrirten Ozons chne allen Hustenreiz, 
und ein Anderer kaum den zchnten Theil sowohl in Bezug auf Con- 
centration, als auf (Quantität, Einzelne werden von einem grossen 
Hunger, Andere von Durst, Andere vom Drang zum Stuhlgang ete. er- 
griffen, noch Andere von Neigung zum Schlaf, Hiernach werden die 
Formen der Darreichung bestimmt. Vortragender kennt einen Herr, 
der in 4 Wochen 300 Cubikfuss verzehrt, obschon mit vorziglichem 
Erfolge. Es wolle derselbe sogar eine Broschlire darüber erscheinen 
lassen, was Dr. Lender jedoch zu verhindern suchen werde. 

Was verbrennt os nun? Zunächst die Pilze, Schimmel etc. und 
nicht das Gerüst unseres Körpers. Doch muss man- vor Allem die 
Giftwirkungen such kennen. Zuerst bekommt man von consentrirtem 
Ozon eine chemische Entzündung der Bronchien. In milder Qualität 
massenhaft eingeführt, zeigt es folgende Symptome: 1) Schlafsucht, 
2) Erbrechen, 3) abnorm langsamen, aussetzenden und unregelmässigen 
Puls, wie bei Electrieität und Digitalin die Reizwirkung auf den Vagus, 
doeh ist hier ein herrlicher Wink für die electrische Wirkung, 4) bei 
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Schwachen, Greisen und bei Kindern in schlecht genührtem Zustande 
einen Rausch, ein gesteigertes Hirnleben, fast Delirium. 


Um das Rüthsel unseres Schlafs zu lösen, wird hier vielleicht ein 
Mittel gegeben sein. Man kann also sagen, dass das Mittel in mässigen 
Gaben einen tonisirenden Einfluss auf das Nervensystem hat, was Dr. 
Lender in eclatunter Weise bei seinem eigenen Kinde gesehen hat, 
welchen Fall der Vortragende ausfilbrlich erläutert. 


Das Ozon hat die entgegengesetzte Wirkung wie die Kohlensäure 
auf das vasomoterische Centrum. Die Pulse werden weich, steigen 
nicht, sondern sinken. Darum hat es seine Berechtigung, in die Praxis 
eingeführt zu werden, zumal es jetst abnorm billig herzustellen ist, 
was früher bei der Fabrication des Sauerstofs unmöglich war, Der 
Cubikfuss (27'/, Quart) neutralen Sauerstoffs kostet 7", Sgr. und hier 
handelt es sich um den verdichteten, ozonisirten Sauerstoff, von dem 
dasselbe Quantam 12'/, Sgr. kostet. Dadurch sind wir den Pariser 
und Londoner Fabriken weit voraus. 


Laien darf er nach allem Vorgetragenem nicht in die Hände gegeben 
werden, aber auch nicht den Specinlisten verbleiben, weil wir jeden Augen- 
blick in der Lage sind, ihn anzuwenden, 2. B. bei Verblutungen, bei 
Kohlenoxydgasvergiftungen, wo das Kohlenosydhaematoglobin durch Oxon 
direot zersetzt wird, ebenso wird Schwefelwasserstof sofurt zerstört, 
was neutraler Sumerstoff nicht vermag. Brucin- und Strychninkrämpfe 
wurden nach Ulpensky durch Sättigung mit Sauerstoff sofort gebessert 
und durch Oron die Reflexerregbarkeit herabgesetzt. 


Bisher waren wir mur indirect, durch Antreibung der Secretionen, 
im Stande, den Stoffwechsel anzureizen, hier ist die Sache in 
doppelter Weise anders, wir verfahren direct, indem wir die septischen 
Körper verbrennen und andererseits wirkt es als Nahrungsstoff, 0 duss 
wir es sehr lange brauchen lassen künnen, ohne irgend zu schaden, 
und wir unser Mittel also hauptsächlich dihtetisch werden brauchen 
können, als Frühlingscar ete. und praphylactisch. 


Man hat dem Ozon den Vorwurf gemacht, dass es nicht dauernd 
wirke. Doch ist diess sehr unrecht, denn auch der Blitz reinigt die 
Luft nicht dauernd und indem er nur die augenblicklich vorhandenen 
Ursachen fürtriumt, muss auch apäter das Mittel wieder erneuert werden. 
Als apscielle Erfahrung führt der Vortragende: 1) die fast fabelhafte 
Wirkung bei Lungentubereulose; 2) bei Dinbetes mellitus, nach der 
Angabe von Richter in Dresden, Schelz in Liegnitz; 3) bei Gicht; 
4) bei acutern Gelenkrheumatismus; 5) bei Glaucom und 6) bei kämmt- 
lichen Intoxications- und Retentionskrankheiten an. 

Auch die Photographie hat sich des Ozons bemächtigt, und man 
hofft einen bedeutenden Fortschritt, was die Anfragen in der hiesigen 
Fabrik bezeugen. 

Es existiren jetzt schon Fabriken in Dresden, Wiesbaden und 
Ems, Anträge liegen aus den verschiedensten Städten vor, wo einzelne 
Aerzte dringend das Ozon wünschen. 

Die Methoden der Anwendung des Ozonsanerstoffs sind jedoch 
noch zu grüsserer Vollendung zu bringen und die Herstellung noch 
billiger zu ermöglichen, was gelingen wird, wenn wir die Luft selbst 
zur (Qnelle nehmen künnten. 

Zum Schluss demonstrirte der Vortragende die verschiedenen 
Apparste und Handgriffe, um das Gas für Patienten gehörig auszu- 
nützen. Was hier unvollständig und zweifelhaft erscheint, wird im 
II. Bande seines Werkes aufgeklärt werden. 

Nach Beendigung des Vortrags aprach der Vorsitzende für diesen 
genussreichen Abend dem Vortragenden, dessen Geburtstag zufüllig auch 
heute war, seinen Dank ans und erhoben sich s&inmtliche Anwesende zu 
Ehren desselben von ihren Sitzen, worauf Dr, Lender noch in be- 
redten Worten erwiderte und hoffte, dnss die Aerzte dem Ozon ihre 
besondere Aufmerksamkeit zuwenden wlirden. 

Schluss diesor ausserordentlichen Sitzung II Uhr. 

Dr. Löviuson. 


Druck und Verlag von Georg Reimer in Berlin. 
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Die Sterblichkeitsverhältnisse in Stettin in den drei | gemäss sämmtliche Aerzte der Stadt schriftlich ersucht, bei jedem in 
Wintermonaten December 1368, Januar und Februar ihrer Praxis vorgekommenen Todesfalle die Todesursache auf einen 
1870 Zettel zu notiren und letzteren den Hinterbliebenen zur Vebergabe an 
ni den J.eichenschauarzt zurückzulassen. 
Diese Munssregel hat bisher den von uns gewünschten Erfolg nur 
in sehr geringem Umfangs gehabt. Ueberzeugt von der Bereitwilligkeit 
Die Volkszählung von 1867 gab den Communalbebörden zu Stetlin | der Herren Aerzte, unsere der medicinischen Wissenschaft nicht minder 
Veranlassung zur Niedersetzung einer statistischen Deputation | als dem Gemeindeweren zu (Gute kommenden Arbeiten zu unterstützen, 
sus Magistratsmitgliedern, Stadtverordneten nnd anderen Bürgern, wel- | hoflen wir dennoch, auf jenem noch neuen Wege mit der Zeit zahl- 
cher zunächst die Leitung des Volkszühlungsgeschäfts übertragen wurde. | reichere und genauere Informationen zu erhalten. Gewiss wird letzteres 
Die Deputation benutzte die Gelegenheit, um ausser den von der Staats- | der Fall sein, wenn eine von vielen Seiten angestrobto, bessere. gesetz- 
behörde vorgeschriebenen Erhebungen gleichzeitig eine Anzahl anderer | liche Regelung der Standesbuchführung und der Todtenschau in unserem 
in rein communslem Interesse zu veranstalten, namentlich bezüglich | Staate eintritt, welcher letztere wahrscheinlich nicht wird umhin können, 
der Wohnungs-, Mietha- und Sterblichkeitsverhältnisse des Jahres 1567. | die Feststellung des Todes und der Todesursachen nach einem gleich- 
Ihr Bericht über die gewonnenen Resultate ist vom Magistrat ver- | müssigen Schema an allen ‚denjenigen Orten, na welchen sich Aerzte 
üffentlicht worden (Stettin, Th. v. d. Nahmer, 1869). befinden, durch Aerzte nach der Wahl der Hinterbliebenen erfolgen 
Inzwischen hat die Deputation wmittelat freiwilliger Arbeiten ihrer | zu lassen, Diese Wahl wird in der grossen Mehrzahl der Fälle ohne 
Mitglieder weiteres Material gesammelt für die Erkenntnis der sorialen | Zweifel denjenigen Arzt treffen, welcher den Verstorbenen zuletzt be- 
und wirthechaftlichen Zustände der Stadt, und vor Kurzem einen neuen | handelt hat und in der Lage ist, die Todesursache am genauesten be- 
Bericht an den Magistrat verfasst, in welchem statistische Erhebungen | stimmen zu können. 
über die Sterblichkeit in Stettin im Winter 1569—T0, über die Bau- Wir müssen darauf verzichten, in den nachfolgenden tabellarischen 
thätigkeit 1869 md über den Stand der öffentlichen Armenpflege im | Zusammenstellungen die Verstorbenen in ihren verschiedenen Be- 
Januar 1870 enthalten sind. — Wir theilen nuchstehend den die | ziehungen mit den entsprechenden Ziffern der gleichzeitig Lebenden 
Sterblichkeit betreffenden Theil dieses Berichtes mit: zu vergleichen, da uns die Ziffern der letzteren für die verfiossenen 
Es mangelte in Stettin, wie in den meisten Joutschen Städten, | 3 Wintermonate nicht zu Gebote stehen. Ebenso wenig können Fir 
bisher durchaus an einer auf zahlreiche, genan erforschte Thatsachen | die iu letzteren stattgcehabte Sterblichkeit im Einzelnen mit Jer ent- 
beruhenden, fortlaufenden Kenntniss der Sterblichkeitsverhältnisse der | sprechenden Sterblichkeit der Wintermunate früherer Jahre vergleichen, 
Bevölkerung. Fine solche Kenntniss ist aber sowohl für die Förderung | da es an statistischen Vorarbeiten hierfür fehlt. Wir müssen uns ferner 
der Wissenschaft von den Krankheitsursachen, wie für die Maassregeln | die wesentlichsten Schlussfolgerungen aus den folgenden Tahellen bis 
der öffentlichen Gesundheitspflege unerlässlich. Um eine Statistik jener | nach dem Ende des laufenden Jshres vorbehalten, weil uns dann 
Verhältuisse für unsere Stadt mit den nn» zu Gebote stehenien Krüften | grössere Ziffern und mehr Vergleichsmomente, namentlich zwischen den 
anzubahnen, hat der Magistrat unf unseren Antrag die beiden hiesigen | Verstorbenen und den gleichzeitig Lebenden, sowie beirefs des Fin- 
Leichenschauärzte veranlasst, monatliche Berichte über die von ihnen | Ausses der Witterung auf die Sterblichkeit, x Gebote stehen werden. 
besichtigten Leichen nach einem von uns entworfenen Schema einzu- Dennoch baben wir keinen Anstand genommen, schon jetzt dam 
reichen, von uns buschaffte Material zusammenzustellen, theils weil wir glauben, 
Der für die kleine franzüsisch-reformirte Gemeimle die Leichen- | dass dasselbe auch in seinem verhältnissmässig geringen Umfange 
schau besorgende Arzt sendet in bereitwilliger Weise uns Listen der- | manche sowohl für die atädtiseben Behärden als file unsere Mitbürger 
selben Ar. — Wir haben hierdurch erreicht, über sämtliche in | interessante That:achen aus der nächsten Vergangenheit an's Licht 
unserer Stadt Verstorbene Material zu erhalten, Es liegt in der Natur | stellt, theils weil wir möglichst bald den Beweis zu führen wünschen, 
der Sache, dass dasselbe nach manchen Richtungen hin Lücken nnd | das» auf dem von uns eingeschlagenen Wege in der That ein Nutzen 
namentlich in Bezug auf die wichtige Bestimmung der Krankheitsarten, | sowohl für die Wissenschaft als für die Verwaltung der öffentlichen 
an welchen die Verstorbenen zu Grande gingen, viele Ungenauigkeiten | Gesundheitspfege in unserer Stadt zu erwarten sieht, 
bietet, weil die Leichenschauürzts jene Bestimmung nur bei denjenigen Die folgende Tabelle I. enthält die Ziffern der Gestorbenen sum- 
Verstorbenen sicher treffen köunen, welche vun ihnen selbst behandelt | marisch, suwie nach dem Geschlecht und den verschierlenen 
waren, aber nicht bei denjenigen, welche unter der Behnndlung auderer | Alterscelassen geordnet. Die letzteren haben wir unterschieden unter 
Avrzte oder ohne jegliche ärztliche Behandlung gestorben waren, Um | Zugrundelegung der Beschlüsse der medieinischen Section des jnter- 
diese Ungenauigkeiten zu ergänzen, hat der Magistrat unserem Äntrage | nationalen statistischen Congresses zu Berlin 1863. 


Mingeibeilt von 
Dr. Wasserfuhr. 


Tabelle I. 
Alter und Geschlecht der Verstorbanen, 
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Bezüglich der Mortalität in den 3Monatenim Allgemeinen | treffenden Ziffern, wenn auch absolut richtig, sind jedoch von keineny 
ergiebt sich, dass sie im December am grössten war, im Januar ziem- | relativen Werth, s0 lange man nicht die betreffenden Zifern der 
lich beträchtlich abaahın und im Februar wieder zunahm; bezüglich | Lebenden jedes Geschlechts in demselben Zeitraum und wo möglich, 
des Geschlechts, das im Ganzen erheblich mehr Individuen männ- | auch in demselben Altersclassen kenut. 
lichen Geschlechts starben als weibliche, Die das Geschlecht be- Unter den letzteren zeigen wie gewöhnlich die Kinder unter einena 
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Jahre die grösste absolute Mortalität. 31,19 pCt. der Gesummtmorta- 
lität fallen allein auf eie. Verhältsiesmässig gross erscheint auch die 
Mortalität des rlistigsten Lebensalters von 2160 Jahren, sowie die 
der betagten Greise über 70 Jahre. 

Mit dem Verhältnisse der ohne ärztliche Behandlung Verstorbenen 
zu den ärztlich Behandelten unter den verschiedenen Bevölkerungen 
hat die medicinische Statistik überhaupt sich bisher wenig oder gar 
nicht beschäftigt. 

Unsere Ermittelungen haben ergeben, dass von den 450 Verstor- 
benen excl. der Todtgeborenen 65,42 pCt. unter ärztlicher Behandlung, 
34,58 pCt. ohne letztere gestorben sind. 


Es starben nämlich : 
Tabelle II. 


Obne ärztliche Unter ärztlicher 


Bebandiung: Behandlung: 
December 1869 51 128 
Januar 1870 52 86 
Februar 1870 63 100 
Winter 1869/70 166 314 


In Bezug auf die örtliche Vertheilung der Sterblichkeit in 
unserer Stadt ergab sich Folgendes: 


Tabelle III, 
Es starben (excl. Todtgeburten): 
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Die von uns unterschiedenen Bezirke entsprechen ziemlich natür- 
lich der geographischen Lage und gewissen communalen Verwaltungs- 
bezirken. Nur in Berug auf die schwer zu findende Grenze zwischen 
der Oberstadt und Unterstadt haben wir etwas willkürlich verfahren 
müssen, es aber für das Angemessenste erachtet, die mehr als 40 Fuss 
über dem Oderspiegel liegenden Strassen zur Oberstadt, die niedriger 
gelegenen zur Unterstadt zu rechnen, soweit die hier in Betracht kom- 
menden Strasson nicht überhaupt anderen Stadttheilen, z. B. der Neu- 
stadt oder der Lastadie, haben zugeschlagen werden müssen, Es ge- 
hören demnach zur Unterstadt: grüne Schanze vom Kuseburg'schen 
Hause abwärts, am heiligen Geistthor, heilige Geiststrasse, Reifschläger- 
strasse, Frauenstrasse, am Frauenthor und Alles, was zwischen den 
bisher genannten Strassen und der Oder liegt, sodann aber noch 
Klosterhof 1123, Schweizerhof, Heumarkt, Nevermarkt, Schuhstrasse 
1122, Schulzenatrasse 14—95, Breitestrasse 29—38, Rosengarten 
238—53. 

Auch die in Tabelle III. zusammengestellten Ziffern werden eine 
weitere statistische Verwerthung erst apäter gestatten, wenn wir in der 
Lage sein werden, grössere Ziffern der in den einzelnen Stadttheilen 
Verstorbenen zu haben, und andererseits sie mit den Zahlen der in 
den entsprechenden Stadttheilen Lebenden vergleichen zu können. 


Tabelle IV, 















Krankheit, 
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In der folgenden Tabelle IV. sind dis Todesursachen nach 
gewissen grossen Classen und Gruppen geordnet und den wesentlichsten 
gleichzeitigen Witterungsverhältnissen, einschliesslich «des mittleren 
ÖOderwasserstandes, gegenüber gestellt. Die 6 Hauptelansen von 
Todesursachen haben wir unterschieden gemäss den schen vom inter- 
nationalen statistischen Congress zu Wien 1857 gefassten Beschllissen, 
die einzelnen grossen Krankheitegruppen aber in Uebereinstimmung 
mit den Grundsätzen der „Nomenclature of ‚isenses', welche vor 
Kurzem (1869) von dem königl. Collegium der Aerzte von London 
(royal college of physicians) zur Anbahnung einer internationalen 
Krankheits- und Sterblichkeitsstatistik sorgfältig ausgearbeitet und ver- 
öffentlicht ist. Wir haben demnach unterschieden zwischen Allgemein- 
leiden und ürtlieben Leiden, die ersteren getrennt in Krankheiten der 
Gesammteonstitution und in Infeetionskraukheiten, die örtlichen Leiden 
aber anatomisch eingetheilt. Die Beobachtung dieser Eintheilungs- 
grundsätze ist denn auch den hiesigen Herren Leichenschauärzten, 
sowie den übrigen Herren Aorzten bei Bestimmung der Todssursschen 
Seitens des Magistrats auf unseren Antrag empfohlen worden. 

Tabelle V. enthält eine genaue Speeißeation der stattgehabten 
tödtlichen Krankheitsarten auf Grund der von den Herren Leichen- 
schauärzten in ihren Listen abgegebenen Diagnosen, 


Todesursachen und Witterung. 
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Tabelle V. Krankheiten. 


Winter 1669/70, 





A. Krankheiten der Gesammtoonstitution. 


Tuberewlose der Lungen und Lungenschwindsucht . 24|1|29] 351|18 
Tohrrkein den Gehirns ä _ | | 1] 
Krebs und Markechwamm . . 3l- ? > 
Urgnnlsche Mograteiden (einschl Mogengeschwür) 2 3 3 8 
Sypklie 2... . er rer - 1} 1 1 
Gubt und Arthritis‘ DE (Eee, Se -—i—-}; 2| 2 
Bleichsucht FE ıi11—-|— 1 





Weisse Koiegeschneulst 
Knochenfrass . 


B. Infectionskrankheiten, 


Masern ; R 198] 7 Ei 
Scharlach. - . : 2 2. + u .. 1l- 2 
Pohn » . 220.» a are 5 
Unterleibsirphus ee sie de Veen 6) 1 13 
Dipbiherilia - > 2 a nr anne | 3 — 3 
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Winter 1889/70. 
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©, Krankheiten des Gehirns und Rückenmarka, | 
Geisteskronbhlt >» 2 = rn Heer nene 1 1 3 
Bäuferwahnsion . « Pa a a De _ 2 2 
Gebirnentzündung und "Erweichung . ee a 3 6 | 14 
Entzündung der Gebirabäute. ... .. je 2| 3 
Schlalluss . 2 Henne P 12 83 
Krämpfe . . Eee ee 17 12142 
Kionbackenkrampf . ren nr. 3 7| 17 
D. Krankheiten der Athmungsorgane, 
Lungenentzündung - » = 2 2 um rn ner 14 5128 
Brustiellentzundung © = 2 20er nee _ 3 
Luftröhrenentzändung . - = = vn een er 4 3111 
Langenblolsturz +» = 2 2 rennen 4 -I$ 
CH. rer nenn 3 1 6 
E. Kröonkheiten des Horsens . -» -» er. + 1 i 8 
F. Krankheiten der Verdauungsorgena. 
Magen- und Darmeatarıh . ı anne 1 1 1 3 
Durebfall und Brechdurchfall u er s/ 4) 2]J1 
Schwimme . Eh, Manteab, as Harn _ 1 1 2 
Wassaorkrebs (mir Dormentzrrh) » En EEE u | 
Leberleiden . » ea. 3 1/1 3] 7 
Entzündung der Nabelvene a ee ern ıil-1- 1 
Gelbancht der Neugeborenen. . + » or Hr Jul 1 1 
Banedfellentzündung » x an un nee. - |- 1 4 
Darmeinklemmung - =» 2 2 0 nm anne. 11-1. 1 
Unterleibskrunkheit. - 2 a 0 Hr a nr nen _— |. 1 1 
Abzehrung (Atrophie) » » » » + se en nn. Hi} 611! 
G., Krankheiten der Harnorgane, 
Hararöhrenöstel. . -» » =» » + 2 2 nr er er | | o 1 1 
Nierenentzündung . a _i— 1 1 
Wassersucht . » = 2 +» von. 1) 1 1198 
H. Krankheiten der Geschlechtsorgane, 
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Unter den Krankheiten der Gesammtconstitution haben die 
als Tuberculose und Lungenschwindsucht in Jen Listen auf- 
geführten, welche wir ans überwiegenden Gründen und nach dem Vor- 
gange der englischen Aorzto zu den eonstitntionellen und nicht zu den 
Athmungskrankheiten gerechnet haben, obwohl sie theilweise den letz- 
teren angehören, bei weitem das grüsste Contingent geliefert, und zwar 
zeigen dieselben eine ziemlich erhebliche, steigende Zunahme vom De- 
comber an bis zu dem ungewühnlich kalten Monat Februar, welcher 
in Stettin nach einem 14jährigen Durchschnitt eine mittlere Temperatur 
von — 0,11 R., in diesem ‚Jahre aber die schr viel niedrigere von 
— 5,44 B. hatte, 

Die Alterscelassen von 2040 und demnächst von 40—60 Jah- 
ren, also gerade das rlistigste Lebensalter, zeigen — wie gewöhnlich — 
die grüssten Ziffern; es waren nämlich unter den 89 an Lungen- 
schwindsucht Verstorbenen ; 

3 im Alter bis 1 Jahr, 
" über I— 2 Jahre, 
” 2— 6 " 

6 ” 6—14 ” 
4 „ bi—20 „ 
Hi „20-410 „ 
22 „40-60 „ 
8 u 6-70 „ 
5 ,„ 70 Jahre alt, 

19 waren Kinder unter 14 Jahren beiderlei Geschlechts. 

Unter den übrigen überwog das männliche Geschlecht sehr 
bedeutend, denn nur 15 waren weiblichen Geschlechts (über 14 Jahre), 
65 aber männliche, und zwar: 27 Handwerker, 15 Arbeiter, 7 Beamte; 
5 Kautloute, 1 Invalid. — 5 wohnten auf der grossen Lastadie, 
2 auf der Schiffsbaulastadie, 9 in der Neustadt, 24 in der Oberstndt, 


Folge von Ampotalionen . 
Eitervergiftung ıPyämie) . 
Koocbenbautentründung . 







16 in der Unterstadt, 7 in Torney, 12 in der Oberwiek und Galg- 
wiese, 5 in Grünhof, 2 in Fort Preussen; 6 starben im städtischen 
Krankenhaus und 1 in der Kinderheilanstalt. R 

Unter den Infeetionskrankheiten waren es hauptsächlich die 
Masern, welche Todesfülle herbeiführten. Sie herrschten im Decem- 
ber epidemisch, nahmen aber gegen den Februar hin bedeutend ab. 

Todesfälle an Scharlach und Pocken kamen nur ganz verein- 
zeit vor (von den 5 Todesfällen an letzteren ereignote sich | in der 
Wilhelmsstrasse, 1 in der Turnerstrasse, 2 im städtischen Krauken- 
hause, I in der Kinderheilanstalt, und zwar war von den Verstorbenen 
einer 3 Jahre alt, einer 12, einer 37, einer 47 und einer 49 Jahre). 


Von den 13 Fällen an Abdominaltyphus creigneten sich: 
1 auf der Schiffsbaulastadie, I auf Lastadie, 1 im Krankenhause, 
2 Holsutrasse, 1 Papenstrasse, 1 Fuhrstensee, 1 Wilhelmsstrasse, I gr. 
Schanze, I Paradeplatz, I Galgwiese, 1 Johanniskloster, I Unterstadt. — 
Unter den Verstorbenen befanden sich: 2 Beamte, 1 Kaufmann, 1 Seo- 
mann, I Fuhrherr, 3 Handwerker, 2 Frauen, Ea waren also unter den 
Verstorbenen wie gewöhnlich mehr Männer (11) als Frauen (2}; ein 
besonderer Einfluss des Standes aber ergab sich nicht. Die meisten 
Verstorbenen gehörten dem rüstigsten Lebensalter an, denn us war 1 
in Alter von I—?2 Jahren, I von 14—20 Jahren, 5 von D—40 
Jahren, 4 von 40—60 Jahren, I von 60— 70 Jahren, 1 über 70 
Jahre alt. 


Die tödtlichen Krankheiten des Gehirns und Rückenmarks 
waren hauptsächlich „Krämpfe“, welche eine Anzahl kleiner Kinder 
hinwegrafften, und Schlagflüsse. Beide Krankheitsbenennungen schliessen 
freilich grüsstentheilsa sogenannte secundäre Krankheitszustinde (Krank- 
heitsfolgen) in sich und gestatten deshalb keine sichere statistische 
Verwerthung, 

Die Zahl der acuten örtlichen Krankheiten der Athmungsorgane 
hat mit der bedeutenden Kälte, dem höheren Barometerstande und der 
zunehmenden Trockenheit der Luft im Februar anscheinend nicht zu- 
genommen, sondern ziemlich erheblich abgenommen. Bei der statt- 
gehabten Zunahme der tödtlichen Lungenschwindsuchten, der Unsicher- 
heit der betreffenden Krankheitsdiagnosen und der Kleinheit der Ziffern 
dürfen indessen bestimmtere Schlüsse aus letzteren nicht gezogen wer- 
den, zumal noch andere Einhüsse Berücksichtigung verdienen, z. B. 
das im Februar stattgehabte Niederlegen der meisten Arbeiten in freier 
Luft, namentlich das Ruhen der Schifffahrt, des Handels und der Bau- 
gewerbe, wodurch viele Menschen manchen sonst auf sie einwirkenden 
Schädlichkeiten der atmosphärischen Luft entzogen wurden, Besonders 
aber verdient hervorgehoben zu werden, dass os hauptsichlich die 
Kinder waren, welchen die hitzigen Krankheiten der Alhmungsorgane 
geführlich geworden sind, denn unter den 54 Verstorbenen dieser Clnsse 
waren nicht weniger als 36 Kinder unter 14 Jahren, nämlich: 14 bis 
1 Jahr alt, 8 über 1—2 Jahre, 12 über 2—6 Jahre, 2 über 6—14 
Jahre. Unter den 18 Erwachsenen waren beinahe ebenso viel Frauen 
als Männer (8:10), und zwar überwiegend aus dem Arbeiter- und 
Handwerkerstande. (Die 18 hierher gehörigen Erwachsenen waren 
nämlich; 3 unverehelichte Frauen im Alter von 19-—25 Jahren, 3 ver- 
ehelichte Arbeiterfrauen im Alter von 3058, I Schuhmacherfrau 
von 49 Jahren und 1 Ofüicierswittwe von 71 Jahren; ferner 4 Arbeiter 
im Alter von 30-—5$ Jahren, I Kaufmann 32 Jahre alt, I Schneider 
31 Jahre, 1 Töpfer 53 Jahre alt, 1 Zimmergeselle im Alter von 
42 Jahren uud 1 Lehrer und I Partieulier, 76 und 79 Jahre alt). 

Ueber die Todesfälle an Krankheiten der Verdauungsorgane 
lässt sich mit Sicherheit sagen, dass sie vorhältnissmässig selten vor- 
kamen, Bestimmteres in dieser Beziehung wird sich herausstellen, 
wenn man am Schlusse des Jahres die betreffenden Ziffern mit denen 
der anderen Jahreszeiten wird vergleichen können. 

In der folgenden Tabelle VI. haben wir schliesslich die Sterb- 
lichkeit der unehelichen Kinder im Verhältnis« zu den chelichen 
zusammengestellt: 


Tabelle VI. 
Eheliche und uneheliche Kinder. 










Von den Gestor | Von dem im | Von den im 3.,] Von den im 7. 
beven unter 1 ?. Jahre Gestor.] 4. 5. Jahre Ge] bis 14. Jahre Ge. 
I Jahre waren | beaen waren | siorbenen waren] storbenen waren, 
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Jansar 1870 . 
Februar 1870. 


Winter 1869/70 


Obgleich wir die Ziffern der gleichzeitig Lebenden beider Cato- 
gorien zur Zeit nicht bringen können, s0 erhellt doch auf den ersten 
Blick, dass im 1. Lebensjahr die Sterblichkeit der unohelichen im Ver- 
gleiche zu den ehelichen ganz colossal war, denn es starben 115 ehıe- 
liche und 45 uncheliche Kinder, während nach anderweitigen Ermitte- 
lungen in Stettin unter den Geburten auf 100 ceheliche nur eiwa 
14,04 uneheliche kommen (1852 —58). Da ein so grosser Theil der 
unehelich Geborenen schon im 1. Jahre wieder dahin stirbt, ist es 
freilich nicht zu verwundern, dass sich in den folgenden Jahrgüngen 
ihe Verhältnis zu den ehelichen unserer Tabelle zufolge viel günstiger 
gestaltet, Um den Ursachen jener abmormen Sterblichkeit unter den 
unehelichen Kindern im }. Lebensjahre etwas näher zu kommen, haben 
wir die 45 Verstorbenen dieser Uategorie in Bezug auf die Krank- 
heiten, an welcher sie gestorben sind, besonders rubrieirt, wobei sich 
ergeben hat, dass die meisten an „Krämpfen®” (14), inch. Kinnhacken- 
krampf, und Abzehrung zu Grunde gegangen sind. Es starben nim- 
lich: „I0 an Krämpfen, 4 an Kinnbackenkrampf, 3 an Syphilis, 2 au 
Bildungsfehlern und Lebensschwäche bald nach der Geburt, 5 an Lungen- 
entzündung, I an Inftröhrenentzündung, Zar Schlagfiuss, 5 an Brechdurch- 
fall, 1 an Darmentarrh, 1 an Schwämmen, 13 an Abzehrung (Atrophie). 

Indem wir unsere Mittheilungen Über die Sterblichkeitsverhältnisse 
unserer Stadt im verflossenen Winter hiermit schliessen, gedenken wir, 
ähnliche Mittheilungen vierteljährlich folgen zu lassen. 

Ich brauche wohl kaum zu bemerken, dass solche statistische 
Erhebungen zunüchst und vorwiegend ein locales Interesse haben. Wie 
jedoch die gesammte heutige Wissenschaft, soweit sie es mit der Er- 
forschung natürlicher Zustünde und Vorgänge zu thun hat, sich aus 
einer Reihe von Einzelbeobachtungen aufbaut, so auch die medieinische 
Statistik. Bei dem trotz ihrer theoretisch vielfach anerkannten Wich- 
tigkeit noch sehr unvollkommenen Zustande derselben verdient der aus 
freier Initiative hervorgegangene Versuch der Stettiner Communal- 
behörden, regelmässig fortlaufende genaue Erhebungen über die Sterb- 
lichkeit in ihrer Stadt zu veranstalten, gewiss nicht blos vom commu- 
nalen Standpunet, sondern such von dem der wissenschaftlichen Actio- 
logie und Hygiene aus Anerkennung und Ermunterung. Die Stettiner 
Erhebungen haben vor manchen Ähnlichen noch das vorans, dass die 
Diagnosen der Krankheitsformen, an welchen die Verstorbenen zu 
Grunde gegangen sind, nicht oder doch nicht bios auf die Angaben 
der Ilinterbliebenon, sondern auf das Urtheil von Aerzten begründet 
sind, welche daselbst, abweichend von anderen preussischen Städten 
(ausser Berlin), jede Leiche zu besichtigen und einen Beerdigungsschein 
auszustellen haben. 

Schliesslich müssen wir uns Mm Interesse unserer Sache gegen ein 
absprechender Urtheil verwahren, welches in No. 20 des „Wochenblatts 
für medieinische Statistik nnd Epidemiologie, heransgegeben von Dr. 
W. Zuelzer, welchem ein Exemplar unseres Berichts abschriftllich zu- 
gekommen ist, über letzteren gefüllt ist. „Wir missen dabei das Be- 
dauern aussprechen,‘ heisst es in jenem Blatte, „dass dem jetzigen 
Standpunet der Wissenschaft gar zu wenig Rechnung getragen 
ist. Abgesehen davon, duss die Alterscelnssen nach den Beschlilssen 
des statistischen Uongresses zu Berlin 1963 geordnet sind, wodurch 
viele Abweichungen von der jetzt allgemein angenommenen und 
auf physiologische Grundsätze basirton Eintheilung der 
Altersclassen entstehen, geht die Bearbeitung mit der Statistik der 


Todesursachen sogar auf die Hauptelassen von Todesursnchen des 


Schemas zurück, welches der statistische Congress zu Wien 1557 em- | 


pfohlen hat, Hierbei (#) wird z. B. Tuberenlose der Lungen und 
Lungenschwindsucht unter Krunkheiten der Gesammteonstitution, Lungen- 
blutatarz und Croup aber unter Krankheiten der Athmangsorgane auf- 
geführt (warum denn nicht?), Kindbettfieber figunriren unter Krankheiten 
der Geschlechtsorgane. Unter Krankheiten der Gesammsconstitution 
finden wir ferner Krebs, organische Magenleiden einschliesslich Magen- 
geschwür, Syphilis, Gicht, Bleichsucht, weisse Kniegeschwulst und 
Knochenfrass neben einander gestellt; unter den Krankheiten des Ge- 
hirns ete. neben Geistenkrankheit ete. Säuferwahnsion, Krämpfe un 
Kinnbackenkmmpf, unter den Krankheiten der Verdauungsorgane auch 
den Wasserkrebe. Die Wassersucht steht unter den Krankheiten der 
Harnorgane, die Rose, von den Infestionskrankheiten getrennt, unter 
den Krankheiten der Haut etc. — Anerkennenswerth ist, dass die 
Sterblichkeit der wnehelichen Kinder von den chelichen getrennt an- 
gegeben ist.“ 


Zunächst ist in diesem ungünstigen Commentar nirgends gesagt, | 


welches denn „der jetzige Standpunet der Wissenschaft“ ist, nuch worin 
„die jetzt allgemein angenommene und auf physiologische Grundsätze 
basirte Eintheilung der Alterselassen‘* besteht, noch welches die rich- 
tigen Hanptelassen der Tudesursachen sein sollen. Wir finden jenen 
Standpunct, sowohl was die Altersclassen der Verstorbenen ala was die 
Hanptelassen der Todesursachen angeht, am zuverlässigsten ausgedrückt 
in den berilglichen Beschlüssen der internationalen statistischen Con- 
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gresse, welche sich mit jenen Fragen beschäftigt haben. Demgemäss 
hat die statistische Deputation zu Stettin fzu deren Mitgliedern wir 
selbst gehören) sich unseres Erachtens mit Recht an diejenige Kinthei- 
lung der Alterselassen angeschlossen {unter 1 Jahr, 2—6 Jahren, T—14, 
15—20, 21—60, 61 bis zum Tode; Männer von 20— 25 Jahren be- 
sonders), welche von Engel und Virchow entworfen, von der me- 
dieinischen Section des Berliner Cungresses 1563 unter Theilnahme von 
Casper, Escherich, Glatter, Varrentrapp, Hirsch, Wilms, 
Esse, Leyden, E. Müller, & Neumann, Löffler, Löwer u. A. 
genehmigt, und schliesslich von dem gesammten Congresse adoptirt worden 
ist. Wenn wir innerhalb jener Eintheilung noch das 2. Lebensjahr 
besonders unterschieden, und die Altersclassen 21-60, nnd 60 his 
zum Tode noch in die Unterabtheilungen 21—40, 41--60, 61—T0 
und 70 bis zum Tode zerlegt haben, so kann diese grüssere Genauig- 
keit füglich nur als ein Vorzug, nicht als ein Mangel angesehen werden. 
Und duch sollen die 1563 von jenen Männern gehegten und gebilligten 
Ansichten in jener Beziehung dem jetzigen Stundpuncte der Wissen- 
schaft nicht mehr entsprechen! Welche andere Eintheilung ist denn 
die jetzt allgemein angenommene und mehr auf physiologische Grund- 
sätze basirte? Wir müssen unsere völlige Unwissenheit in diesem 
Punete bekennen. Im „Wochenblatt für medicinische Statistik" haben 
wir vergebens Belehrung gesucht. Die einzige Unterscheidung der 
} Alterselassen der Verstorbenen in den dürftigen wöchentlichen Ucber- 
sichten jenes Blatts von solchen, die unter 5 Jahre alt, und solchen, 
die über 5 Jahre alt verstorben sind, kann doeh unmäglich jene jetzt 
allgemein angenommene und auf physiologische Grundsätze basirte 
Kintheilung bedeuten, gegen welche die Stettiner Statistik verstossen 
haben soll. 
In Berug der Hauptelassen der Todesursachon undererseits 
hat unter alien Aerzten, welche sich mit Sterblichkeitsstatistik beschäf- 
tigt haben, eine grosse Uebereinstimmung in den wesentlichen Ein- 
theilungsprineipien geherrscht, und die Abweichungen ia Bezug auf 
letztere sind unter ihnen üusserst gering. 1855 adoptirte der statistische 
Congress zu Paris auf die Berichterstattung von Mare d'Espine und 
unter Mitwirkung von Rayer, Bertini, W. Farr, Virchow und 
Meding die Eintheilung in: 1) mort-nds; 2) morts par debilit6 con- 
genitale ou menstruositd; 3) möorts par vieillesse; 4) morts par aceidents; 
5) morts par maladie nettement specifide; 6) morts par maladie in- 
complötement specilide; 7} morts de cause ineonnue. Der Wiener sta- 
tistische Congress schloss sich im wesentlichen dieser Eintheilung an, 
und verbesserte sie nur dadurch, dass er die 4. Hauptelasse präciser 
als: „‚mort violante’* bezeichnete, und die 6. and 7. in die Eine Classe; 
„morts par cause ineohnue‘ zusammenzog. Diese 6 Hanptelassen haben 
ganz vor kurzem die namhaftesten englischen Aerzte von neuem ala 
Grumllagen einer internationalen Sterblichkeitsstatistik empfohlen in 
der bekannten „Nomenclature of Disenses" (London 1869). Ihrem 
Beispiele ist die Stettiner statistische Deputation einfach gefolgt. 
Oestorlen, welcher dieselben 6 Hanptelassen anfstellt, und nur — 
unserer Meinung nach unnöthigerweise — uls 7. Hauptelasse die „plötz- 
lichen Todesfälle aus inneren Ursachen‘ hinzufügt, sagt (Handb. der 
medic. Statistik 1565, 3. 364): „Diese Eintheilung ist eine natürliche, 
richtige, sichert die Erhebung der Hauptursachen aller Tudesfälle, und 
würde auch ohne weitere Unterabtheilungen für manche Zwecke aus- 
reichen.“ Und da spricht uns das „Organ des deutschen Vereins für 
| medicinische Statistik“ sein Bedauern aus, dass wir dem jetzigen Staml- 
punet der Wissenschuft gar zu wenig Rechnung getragen haben, und 
| mit der Statistik der Tulerursachen „sogne"* auf die Hauptelassen 

des Schemas zurückgegangen sein, welches — wie wir beilänfg be- 
| inerkt hatten — schon der statistische Congress zu Wien 1557 em- 
pfohlen har? Das begreife, wer kann! Wir haben nie gehört, dass 
gegen jene von aller Welt im wesentlichen übereinstimmend adoptirten 
6 oder 7 Hauptelassen von irgend einer sachverständigen Seite prin- 
eipielle Einwendungen erhoben würen, oder dass jene Eintheilung dem 
jetzigen Standpunect der Wissenschaft nicht mehr entspräche. 

Die Exemplificirungen, welche das „Wochenblatt für medie. Sta- 
tistik* im seinem Cummentar macht, stehen an der unrichtigen Stelle, 
und haben mit der getadelten Eintheilung der Todesursachen in 6 Hanpt- 
elassen eben =0 wenig etwas zu than, als mit dem Wiener statistischen 
Congresse. Sie könnten — wenn überhaupt zutreffend — nur be- 
weisen, dass die Unterabtheilungen der einen Hauptelasse: „Tod 
durch Krankheit,“ dem jetzigen Standpunet der Wissenschaft in be- 
dauerlicher Weise nicht entsprechen. Nun ist der jetzige Standpunet 
der Wissenschaft unserer Kenntniss nach der, dass, weil es keine in 
der wissenschaftlichen Pathologie allgemein anerkannte systematische 
Eintheilung der verschiedenen Krankheitsformen giebt, es noch weniger 
eine wissenschaftlich allgemein anerkannte systematische Statistik der 
verschiedenen Krankheitsnamen giebt und geben kann, welche sich in 
ı den Sterbelisten finden, Mängel vom pathologischen Standpuncte aus 
| bietet daher jede Gruppirung; dennoch wird man eine oder die andere 
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wählen missen, falle man nieht anf jede Ordnung verzichten will. Wir 
hatten die Wahl zwischen der Gruppirung von Mare d’Espine, der 
des Wiener Congreases [mit 127 Unterabtheilungen), der älteren englisch- 
amerikanischen Eintheilung nach W. Farr, dem Compromissversuche 
der preussischen Wissenachaftlichen Deputation für das Medieinalwesen 
omd der erst im vorigen Jahre von den englischen Aerzten vereinbarten 
internationalen Nomenelnture of disenses, Wenn die Stettiner statistische 
Deputstion die letztere zu Grunde gelegt hat, was it dem Wochen- 
blatt vollig mit Stillschweigen übergangen ist, a0 ist dies geschehen, 
nicht weil sich gegen dieselbe keine Kinwendungen rom pathologischen 
Standpunete aus erheben liessen, sondern weil diese Gruppirung die 
neusie ist, aus mehrjähriger Arbeit sachverständiger Commissionen einer 
der angesehensten ärztlichen Corporationen Europas, nämlich des Ro al 
eullege © physicians zu London, hervorgegangen, von ärztlichen Sta- 
tistikern ersten Rangen, wie W. Farr und J. Simon, sowie von den 
Generalstabsärzten {msdieal inspeetore) des Heeres und der Flotte von 
England und dem obersten Arztes im Ministerium für Indien gebilligt, 
für den internationalen Gebranch ausdrücklich bestimmt ist, und weil 
sie am meisten übereinstimmt mit der Classification der Krankheiten, 
welche sich in vorschiedenen der ausgezeichnetsten und verhreitetsten 
deutschen Lehrbücher der Pathologie und Therapie findet, =. B. dem 
von Niemeyer. Lass manche der mehr oder weniger Jdankeln und 
statistisch schwer und unsicher verwendbaren Krankheitstwnenmangen der 
Sterbelisten mit demselben Rechte auch amderswo untergebracht werden 
können, als von uns geschehen, ist zweifellos; os hätte dazu der Exem- 
plieirungen des Wochenblatts gar nicht bedurft. Es ist als sicher an- 
zunehmen, dass viele Fälle von „Wassersucht* nicht unter die Rubrik: 
Nierenteiden, sondern richtiger unter Herzleiden, Infectionskrankheiten 
{Schartuch}, Beberleiden u. s, w. gehören, dass viele Fälle von „Lungen- 
schwindsucht‘ richtiger unter die Krankheiten der Achmungsorgane als 
unter die der Gesammteonstitution (Tubereulose) zu setzen wären, dass 
man den einen Fall von Noma, den wir wegen der Nebenbemerkung 
„chronischer Darmeatarrh“"* in der Sterbeliste unter die Verdauungs- 
krankheiten geseizt haben, auch unter die Krankheiten der Gesamnit- 
ematitution hätte setzen können, dass man Delirium tremens statt unter 
die Krankheiten des Gehirns auch unter die der Gesammtconstitution 
(Sänterdyserasie) setzen kann u. e. w. ‚Jeder Arzt aber, welcher je 
städtische Sterbelisten unter Händen gehabt hat, weiss, dass es oft un- 
möglich ist, die primäre Todesursache aus ihnen festzustellen, und dass 
andererseits bei jeder Gruppirang — gleichriel nach weichem Schema 
sis geschehen — tmannigfsche Willkürlichkeiten unvermeidlich sind. 

Kann das „Organ des deutschen Vereins für medicinische Statistik" 
uns ein Schema angeben, welches dem jetrigen Standpuncte der Wissen- 
schaft mehr entspricht, wie das von uns gewählte, kann es uns Mittel 
an die Hand geben, solche Willkürlichkeiten bei der Gruppirung, wie 
sie unsers Wissens bei jeder Mortslitätsstatistik auf Grund städtischer 
Sterbelisten vorkommen mürsen, zu vermeiden, #0 würde sich dasselbe 
ein Verdienst nicht blos für die künftigen Arbeiten der Stettiner sta- 
tistischen Deputation, sondern um die gesammte mediciwinche Statistik 
erwerben. 

ber Versuch der Stettiner statistischen Deputation, eine furtiaufenide 
commmunale Sterblichkeitsstatistik zu organisiren, hat nur unter mannig- 
fachen Sehwierigkeiten verwirklicht werden können, wie jeder begreifen 
wird, der im tiemeindeleben selbst chätig gewesen int, So unvoll- 
kommen die obige Arleit ist, a0 verspricht ihre Fortführung im Lanfe 
der Zeit doch gute Früchte für die wissenschaftliche Aetiologie sowohl 
wie für die öffentliche Gesundheitspfrge. Das Gelingen ist aber ab- 
hängig von der freiwilligen und wohlwullenden Thätigkeit mannigfacher 
Kräfte, namentlich unter den Aerzten, nicht der eines Einzelnen. 
Diese Theilnahme und Mitwirkung läuft in Gefahr beeinträchtigt und 
lahm gelegt zu werden, wenn in einer Zeitschrift, die sich als Organ 
einen deutschen Vereins für medieinische Statistik bezeichnet, gleich 
dem ersten Versuche ein absprechendes Urtheil entgegentritt, dessen 
Mangel an Begründung zu erkennen nicht Jedermanns Sache ist. Von 
diesem Gesichtspunete aus, glauben wir, werden die Freunde der me- 
dieinischen Statistik es billigen, dass wir, indem wır uns jeder weiter- 
gehenden Polemik enthalten, unseren ersten Bericht gegen oberflich- 
liche, unbegründete und von nichts weniger als von Sachkenntniss zeu- 
gende Angriffe vertheidigen. 


Reise-Erinnerungen an Winter-Aufenthaltsorte und 
Bäder in der Schweiz und Süd-Frankreich 
von 
L. Krahmer in Halle a/8. 


(Fortseizung aus No. 7.) 


Pau's schöne Lage auf einem Bergrücken am rechten Ufer des Gave 
de Pat mit dem prachtvollen Blick aaf das Villenreiche Thal und auf die 
dahinter sich höher nnd höher aufgipfelnde, rnlerische Pyrenüenkotte 
und seine von alten Platanen berchattete Place royale in ihrer Ver- 
bindung mit dem Boulevard du Midi, der Basse-plante und dem sich 
anschliessenden, weit am Fluss sich hinerstreckenden Park, einer rei- 
renden Gelegenheit zu verschiedenartigen Promenaden haben seit langer 
Zeit die Aufmerksamkeit Fremder und Kranker gefesselt. Die dankens- 
werkhe Einrichtung der Union syndieale, welche das Interesse der Fremden 
erfolgreich vertritt, die schönen Hötels und wohlbesetzten Restaurants 
(Hötel de France in seiner jetzigen nenen Gestalt ist nicht nur einer 
der schönst gelegenen, sondern auch Imat gehaltenen Gasthöfe unter den 
vielen, die ich kennen zu lernen Gelegenheit hatte), und noch manche 
andere Eigenthümlichkeiten sichern ihm zweifellos eine schr bevorzugte 
Stellung unter den Städten, denen Fremde sich für den Winter zu- 
wenden mögen. Ucher das Clima kann ich nach einem zweitägigen 
Aufenthalte selbstverständlich keine eigene Erfahrungen beibringen. 
Den mir gemachten, als zuverlässig geltenden Mittheilungen zufolge 
int die Dnrehschnittstemperatur des Winters geringer als im südist- 
lichen Frankreich. as Thermometer sinke namentlich des Nachts wohl 
auch unter den Gefrierpunet und ein Schneefall gehüre nicht gerade 
zu den unerhörten Vorkommnissen. Des Tages über erhebe die Tem- 
perator sich regelmässig bis gegen 5-—6°C. Dieser an sich geringe 
Wärmegrad werde kaum unangenehm empfunden wegen der fast un- 
unterbrochenen Ruhe in der Atmosphäre. Sie worde von stä. keren 
Winden kaum bewegt, Hält man dieser etwas emphatisch klingenden 
Anpreisung des Climas von Pau das aus denselben Quellen stammende 
Zugeständniss gegenliber, dass auch fir Pau November und De- 
cember „häufg unfreundlich,* Janwar und Februar „kühl,* März 
„wechselnd und windig,* April und Mai „warm und schön sind, 
so liegt wohl auf der Hand, dass der südlichen Lage des Ortes ent- 
sprechend die Winter in Pau milde, im Uebrigen aber durch locale 
Verhältnisse nicht »0 wesentlich beeinflusst sind, um die dortige Witte- 
rung als ganz eigenthümlich und nnerhört günstig zu hezeiehnen. Der 
Aufenthalt daselbst ist für gewisse Conatitetionen oder Kranke weder 
besonders nützlich, noch für andere besonders gefährlich. Das Gegen- 
theil, wenn auch öfters behauptet, scheint mir weder nachgewiesen, 
noch aus allgemeinen Gründen glaublich zu sein. Man mag ja atı- 
nehmen, dass Pau mit Pisa zu vergleichen sei und im Gegensatze zu 
Nizea, Mentone u. #. w, stehe, demonstriren und durch unzweideutige 
Erfahrungen erhürten lüsst sich das schwerlich. Ein früher mir be- 
freundeter College, der mit seiner Frau einen Winter in Pau verlebte, 
war mit seinem dortigen Aufenthalte der climatischen Verhältnisse 
wegen in der ’Ihat sehr unzufrieden. Aber er war an keinem Orte 
der Welt zufrieden und erschoss sich aus Lebensüberdruns. Derartige 
Tadler sind also wohl auch nicht unbefangen. Mir hat Pan sehr wohl 
gefallen und ich würde kein Bedenken tragen, Brustkranke, denen im 
Vebrigen ein Aufenthalt in Südfrankreich bequem ist, für den Winter 
dorthin zu dirigiren. Für den Fall scheinen sie mir jedoch mit be- 
sonderen Instrustionen für richtige Ausnutzung des Gebotenen zu ver- 
sohen zu sein. 

Wie man denjenigen für einen schlechten Kopf erklärte, der nie- 
mals Verse gemacht habe, so möchte man wohl auch den Reisenden 
für etwas sehr Aehnliches halten, dem es nirgends in der Fremde be- 
sonders wohl gefiele.. 80 will ich denn, um meinen etwaigen guten 
Ruf nicht muthwillig selbst zu zerstören, mich einer celimatischen 
Schwärmerei für schuldig bekennen. Der einzige Ort mit ganz süd- 
lichem Ulima, der durch seine localen Verhältnisse zu einem Anufent- 
haltsort für Brustkranke vorbestimmt zu sein scheint und den ich im 
dieser Beziehung unter allen mir bekannt gewordenen am hächsten 
schätze, ist Amslie-les-bains in den östlichen Pyrenäen. Vielleicht 
dürfte Eaux bonnes kaum weniger gut geeignet sein, wenn auch sein 
Clima viel rauher sein muss, Den letzteren Ort habe ich indess unter 
zu unglinstigen Umständen gesehen, um zu einer recht bestimmter 
Ansicht über seine Vorzüge oder Mängel zu gelangen, Auf beide Orte 
werde ich weiter unten zurückkommen. 

Ich kann diesen Gegenstand nicht verlassen, ohne zum Schluss 
noch kurz auf einige Fragen einzuzchen, die jeder Arzt sich nach 
seinem besten Wissen und Gewissen beantwortet haben muss, bevor 
er Bruastkranke aus ihren heimathlichen Verhältnissen fort in ferne 
Lande schickt. Dabei sehe ich natürlich ganz davon ab, dass man im 
die Lage kommen kann, dem Andringen bereits ganz höffnunglos Er. 
kraukter nachzugeben und sie dahin zu entlassen, wohin zu geben sie 
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selbst für erspriesslich eruchten, Welchen vortheilhaften Einfiuss, frage 
ich also, soll der zum Aufenthalt bestimmte Ort auf den Kranken 
Aussern? Die Antwort, die man auf diese Frage zu erhalten pflegt, 
lautet ja formell sehr erschöpfend und befriedigend, „aber materisli ist 
sie doch sehr leer und inhaltlos; bei der Auswahl eines Ortes dürfte 
sie wenigstens nicht fördern. Diese Antwort lautet ungefähr: Der Auf- 
enthalt am Orte der Wahl soll den Kranken gesund machen, ihn heilen, 
wenigstens ihn bessorn! Aber wie? Der Aufenthalt, der Ort, das 
Clima, die Atmosphäre, die balsamischen Lüfte u. e. w. sind doch keine 
Körper- oder Lungentheile von normaler Zusammensetzung und Ver- 
richtung, die gegen erkrankte ausgewechselt würden. Diese Potenzen 
können doch nur dadarch vortheilhaft wirken, dass sie Bedingungen 
herstellen, unter denen entweder besondere mit dem Verlauf der Lungen- 


tubereulose verbundene pathologische Processe aufhören oder sich min- | 


dern und an Einfluss verlieren, oder neue vortheilhafte Veränderungen 
eintreten, die ihrerseits als eine Verbesserung des früheren Zustandes 
sich darstellen. In welcher dieser Beziehung wirken nun die besonders 
bevorzugten climatischen Curorte überhaupt oder einer vor dem anderen 
so günstig, dass man anf diesen Einfluss bauen, mit ihın rechnen kaun? 

Irre ich nicht, so legt man bei der Auswahl eines der erwähnten 
„südlich gelegenen, wärmeren* Aufenthaltsorte sehr allgemein das 
grösste Gewicht auf den Umstand, dass es durt den Kranken in weit 
ausgedehnterem Maasse als in unserem nordischen Clima ermöglicht ist, 
während der Herbst- und Wintermonate in freier Luft sich zu ergehen, 
ohne der Gefahr ausgesetzt zu sein, #ofort einen Bronchialcatsırh zu 
scguiriren, oder den bestehenden zu verschlimmern, Gewiss ist diess 
ein grosser Vortheil, den sich zu verschaffen die Kranken ein Opfer 
zu bringen mit Recht veranlasst werden können, Aber gewährt ihn 
einer der gerühmten elimatischen Curorte, ja Cairo, Algier und Funchal 
nicht ausgeschlossen, #0 zweifellos, als man im Interesse der Kranken 
es wünschen möchte? Abgeschen davon, dass so ziemlich bei allen 
europäischen climatischen Curorten von Zeiten, Tagen und Wochen, 
bei den anderen wenigstens von Tageszeiten die Rede ist, welche den 
Kranken den Aufenthalt und die Bewegung in freier Luft verbieten, 
weil sie die Gefahr einer Erkältung in hohem Grade mit sich bringen, 
wird wohl Niemand Jie obige Frage so unbedingt bejahen, der sich 
daran erinnert, dnss viel mehr Lungencatarrhe ans einem davernden 
Aufenthalte in unzweckmässig erwärmten und ventilirten, geschlossenen, 
kühlen oder zugigen Räumen, als bei einer vorbeduchten Bewegung im 
Freien aus dem direeten Einflusses einer kühlen Aimosphäre entstehen. 
In diesen südlichen Gegenden pflegen die Vorrichtungen zum Erwärmen 
der Zimmer den Bedürfnissen der -Nordländer recht unsntsprechend zu 
sein, Wie man in Rom frieren und wie leicht man sich erkälten kann, 
das schildert 2. B. Herr A. Stahr sehr anschaulich. Es ist eine 
jedenfalls sehr sanguinische Annahme, durch eine Reise nach dem Süden 
die Kranken vor Erkältungen und Catarrhen bewahren und ihnen zu- 
gleich die Vortheile einer unbehinderten Bewegung im Freien sichern 
zu können, 

Gesttzt aber, es gelingt dem Nordländer in seinem für sich er- 
wählten sildlichen Aufenthaltsorte glücklich durch den Winter zu 
kommen, die Gefahr für ihn ist damit noch nicht vorüber, Durch das 
warme Ülims verwöhnt, kehrt er in die rauhere Heimath zurück, um 
nicht selten schnell einem unglinstigen atmosphärischen Kinflusse zu 
unterliegen, dem zuvorzukommen oder den rechtzeitig zu berücksich- 
tigen er gewissermanssen verlernt hatte. Welchem Arzte wären nicht 
zahlreiche Beispiele, namentlich von jungen Männern zur Hand, die 
aus Cairo, Madeira, Mentone u. s, w. gestärkt und gekräftigt zurück- 
gekehrt, in Folge einer unvorbergeschenen Durchnüssung der Kleidung 
bei einem plötzlichen Regen, oder eines unvorsichtigen Aufenthaltes im 
Freien, in einem kühlen Zimmer u. s. w. sich eine Rippenfellentzündung 
zuzogen und schnell und unaufhaltsam dem Tode zueilten? Es soll 
damit den elimatischen Curorten im schönen Silden kein Vorwurf ge- 
macht werden. Auch ich wirde in mancher Bexiehung viel lieber 
umter besonnten Orangen, Oleander, Palmen am trockenen Strande des 
Mittelmeeres meine Winter verleben, als in der nebligen, dampfigen 
Atmosphäre und im aufgelösten Strassenkoth unserer guten Stadt Halle, 
Ich wollte nur darauf aufmerksam machen, dass auch in medieinischer 
Beziehung der Nordlünder nicht leicht „ungestraft unter Palmen wan- 
delt" und dass er sein Augenmerk darauf zu richten hat, nicht bios 
einen Catarrı zu vermeiden, sondern seine Widerstandsfähigkeit gegen 
etwaige unvermeidliche, ungünstige Einflüsse zu steigern, um dem 
heimischen Clima besser gewachsen zu sein. Schon ans diesem Grunde 
ziehe ich ohne ängstliche Rücksicht auf etwaige Differenzen in der 
Dnrchsebnittstemperator ihrer Wintermonate die Ürte vur, welche 
nicht durch Monotanie der daselbst zulässigen Bewegung ermüden, 
sondern bis zu einem gewissen (Grade den Kranken anstrengende Auf- 
gaben stellen, an deren Ucberwindung letztere ihre Kräfte üben und 
deren Wachsthum mit Genugthuung constatiren können, Dabei sollen 
sie nndererseite durch allerlei Nebeneindrücke und Zerstreuungen die 
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Sorge für das eigene Wohlbefinden nicht zu sehr ans dem Ange 
rücken, sie sullen dem Gebahren keinen zweckwidrigen Zwang anlegen 
und weder durch zu theure oder knappe, noch durch schlecht zubereitete 
oder zu gleichförwige Kost der Ernährung und Aufbesserung des Kör- 
pers Schwierigkeiten bereiten. Milchdikt ist eine schöne Sache für den, 
welcher sich damit zu sättigen vermag. Wer dabei darbt und ab- 
magert, wird schwerlich aus der pharmasologischen Doctrin über den 
Nahrongswerth dieser Naturgabe das Material für die Umbildung seiner 
infiltrirten Gewebe schöpfen! 


Die am Nordabhange im französischen Theile der Pyrenien gele- 
genen zahlreichen Badeorts gehören mit wenigen Ausnahmen zu den 
Schwefelthermen. Nach Gsell-Fels und Berlepsch zühlt man 110 
Mineralwasserstationen, Armand Rotureau (des prineipales enux mine- 
rales de Europe I1., 1559) führt nur 9 auf, Von deu mir den Namen 
nach bekannt gewordeven 24 habe ich 15 selbst besucht, Die übrigen 
habe ich grüsstentheils berührt, ohne mich aufzuhalten, da die Be- 
trachtung ihrer Eigenthilmiichkeiten mich mehr Zeit gekostet haben 
würde, als ihr Besuch mir Werth zu haben schien. Die Prüfung der 
dortigen (Quellen ist für den ärztlichen Touristen, der weder einen be- 
rühmten Namen noch einflussreiche Empfehlungen für sich anzuführen 
hat, mit grösseren Schwierigkeiten verbunden, als mir sonst begegnet 
sind. Um das Entweichen der gasigen Bestandtheile, namentlich des 
Bchwefelwasserstoffs, möglichst zu verhindern, sind die Quellen meistens 
bis za ihrer Ausflussstelle aus dem Granit verfolgt und in ihrer Fassung 
so fest verschlossen, dass man beim Besuche ihres Ursprungs nichts 
von ihnen wahrnimmt. Ihre Blusslegung würde mit vielen Umständen 
verbunden sein. Eine Oeflnung der Fassung, welche zur Untersuchung 
des Wassers behufs seiner sicheren Beurtheilung unerlässlich gewesen 
wäre, war für mich um s0 weniger zu erlangen, da die Etablissements 
bei meiner Anwesenheit grösstentheils noch schr gefüllt waren, von 
zahlreichen Curgüsten benutzt wurden und die Quellen also nicht „ge- 
stört werden sollten. Unter diesen Umständen konnte ich den Zweck 
meiner Reise nicht so vollständig erreichen, als ich selbst gewünscht 
hatte. Ich musste mich mit einer Prüfung der Einrichtungen, des 
Gebrauchs, der Lage, kurz der Aussenverhältnisse begnügen, Dennoch 
hoffe ich zur besseren Kenntnis der Pyrenäenbäder wenigstens für die- 
jenigen meiner geehrten Leser, welche sie nicht nach eigener besserer 
und vollständigerer Prüfung beurtheilen, immer noch Einiges beitragen 
zu können. Ich kannte eine nicht unbeträchtliche Zahl der Bäder und 
Curanstalten Deutschlands, der Schweiz, Ober-Itnliens, Oesterreich und 
Ungaros aus eigener Anschauung, hatte übersll, wie ich wenigstens 
hoffe, sine ira et stadio gesehen und geprüft und ging also nicht ganz 
unvorbereitet an dem Besuch der Bäder Frankreiche. Wenn ich nun 
ohne Anstand ausspreche, dass die nähere Kenntnisanahme von den 
Pyrenäenbädern meine gehegten Erwartungen nicht erfüllt hat, so liegt 
der Grund dafür schwerlich in meinen überspannten Ansprüchen. Ich 
hole darthan zu können, dass jene, durch die Natur oft so übersus 
reich ausgestatteten Orte in balneologischer Beziehung billigen An- 
sprüchen häufig weniger entsprechen, als viele heimische Bäder. 

Man hut die Schwefelthermen der Pyrenäen meistens bis zum 
Granit verfolgt und basirt auf diesen Ursprung die Lehre von ihrer 
ganz eigenthümlichen Bildungsweise. Während anderswo der Sehwefel- 
wasserstolf durch Wiederzerseizung des Schwefelealeiums oder Schwefel- 
natriums entsteht, die water dem Einfluss in Zersetzung befindlicher 
organischer Substanzen aus Gips ler Glaubersalz sich gebildet haben, 
ein Process, der in den meisten Fällen sehr nahe der Oberfliche, ja 
oft an der Ausflussmündung selbst alch ereignet, hat man für die 
Schwefelthermen der Pyrenäen der Ansicht Geitung zu verschaffen ge- 
sucht, dass sie in Gott weiss welcher Tiefe ihr Schwefelnatrium, 
öchwefelcaleium, Schwefelmagnesium aus unbekannten, j» mac darf 
wohl sagen uneründlichen Gesteinen aufnähmen und zu Tage förderten. 
Dieser Ansicht entsprechen die mitgetheilten Analysen, welche fast 
überall eine namlafte (Juantität einer der genannten alkalischen Schwefel- 
verbindungen als Bestandtheil des Wassers aufführen. Ich bin nun 
zwar im Geringsten nicht in der Lage, durch eigene neue Analysen 
die älteren etwa zu berichtigen. Diesen gegenüber ist es jedoch bei 
meinen eigenen Proben mir aufgefallen, dass bei keinem einzigen der 
geprüften Wässer der Zukntz von Salzsäure eins merkliche Steigerung 
der Schwefelwasserstöffentwickelung zur Folge hatte, oder dass im 
aufgekochten Wasser auf diese Weise eine solche wieder hervorgerufen 
werden konnte, Dazu kommt, dass in den mir bekannt gewordenen 
Analysen eine Zusammenstellung der analytischen Elemente beliebt ist, 
wie sie von deutschen Chemikern für zulässig kaum erachtet werden 
dürfte. Gips wird überdiess nicht selten in der Nähe der (Quellen ge- 
funden und ansgebeutet, z. B. im Thale den Töt und des Tech, wäh- 
rend mineralogische und geognostische Forschung auszulangende Schwefel- 
natrium- oder Schwefelcaleiumlager bisher nirgends aufgeschlossen hat. 
Endlich wird bekanntlich, namentlich in den Pyrenäenwässern, nuf das 


Vorkommen einer organischen Substanz (Bardgine, Glairine, Sulfuraire) 
ein besonderer Werth golegt. Möchte man nicht danach der Ansicht 
sein, dass die Schwefelthermen der Pyrenäen rücksichtlich ihrer Ent- 
stehung und Constitution von anderen Schwefelwässern wenentlich sich 
nicht unterscheiden? Der nationalen Eitelkeit, etwas ganz Unvergleich- 
liches zu besitzen, möchte ich mehr als sachlichen Gründen die ent- 
gegengesetzte Ansicht von der ganz eigenthümlichen Entstehungs- und 
Wirkungsweise der Pyrenäen Schwefelthermen zuschreiben. 

Was aber viele Pyrenäenbider vor anderen ihres Gleichen voraus 
haben, das ist ihre schöne Lage. Kaum Mehadia und Teplitz-Trent- 
schin möchten in dieser Beziehung ihnen an die Seite zu stellen sein. 
Die Inndschaftlichen Vorzüge der Pyrenäen, die schönen Linien der 
Berge, die Frische der durch ausgedehnte Bewässerungsaniagen unter- 
stitzten Vegetation, die diehte und für das Auge des Nordländers 
häufig so» überraschende Belaubung der Thalwände, die Lieblichkeit der 
'Thäler, ihr Contenst gegen die in nchroffe Felsen tief eingeschnitienen 
enzen Flussbetten n. s. w. hervorzuheben und »usführlicher zu schildern, 
kan nicht meine Aufgabe sein. Haben die Pyrenäen kein Chamounix- 
thal, keinen Gorner-Grat, keinen Voerwaldstädter See, schmilzt unter 
der glühenden Sonne der ewige Schnee schneller und massenhafter, 
sind die Gletscher dem Auge und mehr noch dem Touristen schwer 
zugänglich: immerhin bieten sie landschaftliche Schönheiten und inter- 
essante Gegenstände für Betrachtung und Studium in so reicher Menge, 
dass ein selbat längerer Aufenthalt in demselben gewiss zu den ge- 
nusgreichsten Erlebnissen gehört, die man durch den Besuch fremder 
Gegenden ohne zu grüsse Mühe sich bereiten kann. Die Pyrenäen 
sind uns nahe genng gerlickt, um mehr nnd mehr zu ihrem Besuch 
aufzufordern. Wer sich nicht aufhält, kanı von Strassburg nus in etwa 
2 Mal 24 Stunden, von Paris aus in etwa 24 Stunden Perpignan er- 
reichen. Er behält auf der ersteren Tour noch einen Tag zum Aus- 
ruhen und zum Besichtigen von Lyon. Nach Pau, Lourdes uder Tarbes, 
Montröjau oder Foiz gelangt man von Paris aus noch schneller. Von 
einer jeden dieser Eisenhahnstationen ist man in wenigen Stunden in 
einem der berihmteren Pyrenäenbüder. Sie alle sind unter sich durch 
eine nunmehr wohl schon ganz vollendete Vahrstrasse (Route thermale) 
in Verbindung gesetzt. Bei meiner persönlichen Anwesenheit war die 
Strasse zwischen Bourg-madame oder les Escaldos und Ax zwar her- 
gestellt, aber noch nicht fahrbar gemacht. Den Weg von Portö nach 
Hospitalet über den Col de Püymerens musste man zu Fuss oder auf 
einem Reitpferde zurlicklegen. Im nächsten Bommer wird man ohne 
Unterbreehnng von Eanz-chaudes bis Amselio-Jes-buins zu Wagen je- 
langen können. Die Strecke zwischen Bourg-madame und Mont-Lowis 
könnte freilich bequemer sein. Die Bäder in den östlichen Pyrenien, 
die bis jetzt nur von Perpignan aus leichter zugänglich waren, dürften 
damit ihre fast ganz locale Bedentnng mehr und mehr verlieren. 

Zum Erommen etwaiger Nachfolger will ich zunächst meine Reise- 
route selbst angeben, Dabei werde ich nicht verschweigen, was meiner 
dermaligen Ansicht nach besser gemacht werden könnte, als ich en 
ausführte, Ich bin die Pyrenfen von Osten nach Westen durchzogen 
und habe 0 die entgegengesetzte Richtung von der innegehalten, welcher 
Bertepsch folgt. Vieles musste ich deshalb mir selbst ausprobiren 
und so manches Lehrgeld bezahlen. 

Für den Reisenden in den Pyrenäen, der nicht ausdrücklich zu 
Fusse gehen will, sind die zahlreichen guten, dauerhaften und raschen 
Pferde eine grosse Berwemlichkeit, welche die Schweiz in unvergleich- 
lich geringerer Weise bietet. Alle Führer in den Bädern der hautes 
und bassas Pyröndes halten selbst Pferde oder stehen bei Pferdehaltern 
im Dienst, Sie selbst sind also flr Fusswanderungen von vorn herein 
schr wenig eingenommen, 3ie thun vielmehr ihr Möglichstes, jeden 
Fremden auf's Ross oder in den Wagen zu bringen. Für den rüstigen 
Reisenden ist diess offenbar ein Ersehwerniss. Ich kenne kaum einen 
der bekannteren Ausflüge, den man nicht sehr gut, ja meistens in nicht 
viel längerer Zeit zu Fuss unternehmen, resp. beendigen könnte. Ien- 
noch geht er nicht ohne Rose. Die Pyrenäenpferde sind jedoch so 
viel rascher und bequemer, als die Maulthiere oder Pferde der Schweiz, 
dass man auf leidlich ebenen Wegen meistens ein sehr beschleunigtes 
Tempo einhält. Unter solchen Umständen hat man seine Mühe, 
um als Fussgünger mit Berittenen Jie Partien gemeinschaftlich zu 
machen. Anderentheils rind die Reitstege zum grussen Theil an ab- 
schüssig, ungleich und steinig, dass des Reitens Ungewohnte mit dem 
richtigen Sitz Math und Lust zum Reiten verlieren. Dann gewähren 
die Pferde kaum etwan anderen, als eine theuer erkaufte Sicherhert auf 
Zuflucht bei etwaiger Ermüdung. Das gilt im Ganzen auch für Damen. 
Sehr zufrieden bin ich, um auch dies zu erwähnen, mit meinem 
Kutscher gewesen, der mich mehrere Tage hintereinander von l,uchun 
bis Pau führte, Yür einen viersiteigen, bejuemen, regensicher zu 
machenden Wagen, der vier Personen und unser (jepück führte, und 
vier Pferde bezahlte ich, ohne alle Nebenapesen für Bekönigung tig- 
lich 40 Frances. Trinkgeld und die übliche Vergütigung für den Rück- 
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weg wurde extra berechnet. Wir wurden schr prompt und schnell bo- 
dient und geführt. Bei einer Fahrt durch den Thüringerwald bezahlte 
ich vor Jahren für einen Zweispinner aus ‚Jena täglich allerdings nur 
4 Thlr. oder etwa 15 Frances, Aber die Ansprüche auf Extravergüti- 
gungen nahmen kein Ende und die Gangart der Pferde war fürchter- 
lich. Hieraus folgt, dass eine Fussreise darch die Pyrenäen ihre 
grossen Schwierigkeiten hat, nicht weil man nicht gehen kann, aon- 
dern weil man reiten oder fahren soll! Mir ist nicht ein einziger 
fusswandernder Tourist zu Gesicht gekommen. Vielleicht müsste man 
gleich mit der Maladetta oder dem Vignemale anfangen, um hübsch in 
Zug zu kommen. Es ist aber allerdings zuweilen recht heiss anf oder 
zwischen diesen Dergen. 

Am 20. August nalım ich Post in Perpignan und ging über 
Boulou nach Amedlie-les-bains und zurück. Bonlou ist ein 
kleiner unbedeutender Ort ganz am Fusse der östlichen Pyrenäen. Man 
findet hier vier durch einen Gehalt an kohlensaurem Natron und freier 
Kohlensiure ausgezeichnete (Quellen und sehr dürftige Einrichtungen 
zu ihrer curmässigen, besonders innerlichen Benutzung. Man bezeichnet 
den Ort häufig als das Vichy des Südens, Er harrt noch seines 
Kaisers, der ihn gross machen soll! Das Wasser wird häufig versendet 
getrunken, Die einzelnen Quellen scheinen sich hauptsächlich durch 
ihren verschiedenen Gehalt an Kisenoxydulcarbonat und freier Kohlen- 
säure zu unterscheiden. Dass ein Gebrauch des Wassers von Boulon 
gelegentlich bei chronischen Darm- oder Lungenentarrhen no. », w. sich 
erfulgreich zeigt, möchte ich nicht bestreiten. Eine Analyse des 
Wassers habe ich mir nicht verschaffen können. Die einsam am Hoch- 
gebirge noch einige Stunden hinter Amslie-los-bains in enger Thal- 
schlucht gelegenen, mühsam zu Fuss oder auf einem Baumross erreich- 
baren Bäder von la Preste mit mehreren Schwefelqnellen von 44° C. 
musste ich unbesichtigt lassen, um rechtzeitig in Perpignan wieder ein- 
zutreffen. Hätte ich diese Rücksicht nicht zu nehmen gehabt, wiirde 
jenes Bad noch an demselben Tage mir erreichbar gewesen sein. Am 
anderen Morgen würde man dann seinen Weg über den Canigon nehmen, 
und nach Le Vernet gelangen können, ohne Perpignan wieder zu be- 
rühren. Das Thal des Tech, in das man bei Boulom eintritt, um nach 
Amelie-les-bains zu gelangen, überraschte durch seine Fruchtbarkeit 
und die Frische seiner Vegetation im Gegensatze zu der Dürre, der 
wir bis dahin überall begnegnet waren, Diese Ueppigkeit ist die Folge 
zweckmüssiger und reichlicher Bewässerung, die in diesem Theile der 
Pyrenäen angeblich seit den Zeiten der Arnber in Anwendung kommt. 
Die mit Weinanlagen wechselnden l’ruchtfelder von grossen Agavehecken 
umsäumt, deren zahlreiche bereits vertrocknete Mlüthenstände wie die 
Baumsilimme emporragten, die üppigen Pürsich-, Feigen-, aber auch 
Aepfel- und andere Kernobatbäume, an den niederen Berglehnen, die 
Oliven- ımd Kurkeichenpflanzungen, deren knorrige, dunkel graugrüne 
Rinde seltsam gegen das Rothgelb der frisch geschälten glatten Stimme 
absticht, Alles diess macht den Weg sehr reirend und unterhaltend. 
Die höchsten Spitzen der östlichen Pyrenäen, welche nur selten die 
Schneelinie überschreiten und noch seltener Schuee zeigen, strahlten in 
der grellen Sonnenheleuehtung in einem ziemlich unschünem Braungelb. 
Sie sind bis tief herab ganz kahl, pur von einer versengten (rasnarbe 
bedeckt. Auch die Formen der uinelnen Berge sind weniger schön, 
als in den Haute Pyrändes. Die ganze Kette machte dennoch beson- 
Jers in der Abendbeleschtung einen sehr guten Eindruck. Bei Amtlie- 
les-bains verengt sich das Thal des Tech und wird von einem mit Re- 
festigungen gekrönten Berge scheinbar ganz geschlossen. In jühen 
Sturze aus einer schmalen Spalte zwischen steilen Felsen hervörhrechend, 
da wo Dr. Pujade sein achätzbares Eitablissement nufgerichtet hat, 
fült der Moundony nach kurzem Lauf bier in den Tech. Zu beiden 
Seiten dieses Bergstromes baut sich an den steilen Uferrändern der 
Ort Amklie-lesbains auf, Er besteht wesentlich aus verschiedenen 
Privat-Badeetablissements, einem stattlichen Militairlazareth mit circa 
500 Betten, dns für den Winter die Kranken aus Barlges aufnimmt 
und einem daru gehürigen Badehans, das besondere Quellen benutzt, 
Die zur Aufnahme von Fremden hergerichteten Wohnungen ziehen sich 
zum Theil noch im Thale des Tech herab, Es giebt hier eine grosse 
Anzahl von warmen Schwefelquellen, deren Temperatur zwischen 32° 
und 60°C. varjirt und die man einzeln als specifisch heilsam entweder 
gegen Rheumatismus oder gegen Hautleiden, chronische Catarrhe der 
Lungen oder der Blase, des Mastdarms u, a. w. empfiehlt und anwendet. 
Ich mag gegen eine sulche Schätzung kaum begreiflicher Eigenthüm- 
lichkeiten nicht streiten. Die unmitielbare Petrachtung und die directe 
Prüfung des Wassers vermittelst der Sinne lässt keine nennenswerthem 
Eigenschaften erkennen, wodurch sich diese unter einander oder vom 
anderen Schwefelthermen unterschieden. Was sie auszeichnet, das ist 
einmal die gute Beschaffenheit aller für die Benutzung von Schwefel- 
thermen bie in die neuesten Zeiten empfohlenen Einrichtungen, welche 
besonders «dns Etablissement des Dr. Pujade characterisirt, daun die 
bequeme Ausstattung der Wohnungen daselbst, die aufmerksame Be 
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dienung und die vortrefflliche Küche, welche in einem se grossen und 
su angenehmen Gegensatz zu der grüsslichen Wirthschaft io Perpiguan 
steht. Hötel Pujade hält dem Hörel de Paris in Munaco oder dem 
Yröres Proveneaux und Herm Vefoue im Palais royal zu Paris und 
anderen berühmten Restaurants, wns die Zubereitung der Speisen be- 
trifft, die Waage! Weiter rechne ich als Vorzüge die Milde des Ciimas, 
wofür die im Freien gedeihenden Cactus, Orangen, Granuten, baım- 
srtige Heliotrop u. ». w. reden und die glückliche Lage dus Ortes, wie 
namentlich des genannten Etablissements, welches bei jeder Windrichtung 
eine geschützte Stelle zum Ausruhen bietet und nirgends eine horizun- 
tale Promenade besitzt. Ueberall stellt es wechselnde Aufgaben fLür 
den Spaziergänger, an denen er sich je nach dem Zustande seiner 
Kräfte versuchen und üben kann. Die Sonne bescheint freilich nur 
wenige Stunden des Tuges das Etablissement. Dennuch sage ich: Wer 
den Winter im Süden und in einem ruhigen Aufenthaltsorte verleben 
will, der findet schwerlich eine bessere Gelegenheit, als ihm das kta- 
blissement des Dr. Pujade in Amsdlie-les-Bains bietet. Yon Perpignan 
erreicht man es mit dem Omnibus in 5 Stunden. Ich brauchte deren 
3 zu dem Wege. Bei Le Vernet werde ich darauf kommen, dass 
nicht blos Nordlünder, sondern seit Ibrahim Pascha auch die Herren 
vom Hofe des Vice-Königs von Aegypten ihren Winteraufenthalt in den 
östlichen Pyrenien nehmen. 

Tags darauf verliess ich Perpignan mit der Eisenbahn nach Dle, 
welche nach Prades und darüber hinaus im ‘Thal des Tet anfwäris zu 
Eisenschtelzen und anderen industriellen Anlagen im Fortbau begriffen 
ist. Das seitab von der Bahn liegende Vinga mit einer kühlen Schwefel- 
quelle von 24°C. liess ich mnbeachtet, da ihm überhaupt kaum eine 
Beachtung zu Theil werden soll. Das Thal des Töt ist weiter als das 
des Tech, rücksichtlich der Vegetation ihm ühnlich und durch die 
terassenfürmig um steile, kegelförmig hervortretende Vorsprünge der 
Thatwände herumgelmuten, aus I0—15 über einander aufsteigenden 
Häuserreihen bestehenden Dörfer und alten Abteien schr ınalerisch. 
Von Prades aus wird das Thal enger und wilder. Die Vegetation 
verliert den südlichen Charseter. Fortan sieht man in den Pyrenäen 
vergeblich nach Ocibäumen, Granaten, Orangen, Cactus oder Aguven 
sich um. 

In Prades, das ich won Ile aus mit Omnibus erreichte, nahm ich 
mir einen Wagen nach Molitg. Das kleine Bad liegt in einem von 
N. nach 8. ziemlich steil abfallenden, von einem kleinen Bergatrom 
dorchflossenen Nebenthale wie ein Schwalbennest an den steilen Felsen 
augekiebt. Es hat verschiedene Schwefelquellen von 21—27*C. 
Wärme und grossen Wasserreichthum bei mangelhaften Vorrichtungen 
zur Erwärmung des Wassers und zu seinem Curgebrauche. Man rühmt 
den miklen, seifenartigen Eindruck des Wassers, der bei einem ange- 
gebenen Gehalt von kohlensaurem Natron in demselben wohl erklärlich 
wäre, ohne die sogenannte Glairine daflle in Anspruch nehınen zu 
dürfen, Nur voreingenommenen Nerven möchte er indess recht be- 
merklich werden. Der kleine Ort sieht sich von fern wunderniedlich 
an, bewohnt sich jedoch wohl weniger angenehm, Die Bodenverhält- 
nisse gestatten schwer eine weitere Entwickelung der Anlagen. Der 
Besuch muss deshalb gering und die Bedeutung des Bades local bleiben. 
An Ort und Stelle rülımte man die Wirkung des Wassers gegen soge- 
nannte rhenmatische, pichtische und herpetische Afectionen. Ein inner- 
licher Gebrauch des Wassers findet kaum statt, Es fehlt wenigstens 
an den Einrichtungen einer Buvette. Meinen Bemühnngen, mich über 
die vorhandenen Einrichtungen zu unterrichten, ist nirgends wieder 30 
ünfreundlich begegnet wie hier. 

Von Molitg führte mich mein Weg über Prades zurück in das 
Thal des Gave de Castell, der, vom Canigou kommend, sich bei Ville 
franche in den Töt stürzen würde, hätte man nicht verrätherischer 
Weise ihn seines Wassers beraubt. Man füngt es ab, um es zu Be- 
wässerungen zu verwenden. Zwei ansehnliche Canäle führen hoch am 
Gebirgshange bin das Wasser zur Ueberfluthung der Wiesen umd Aecker 
in weite Ferne. Ueberall sieht man die Landleute beschäftigt mit 
ihren kurzen, ankerartig gebogenen Hacken, deren einer Arm in eine 





breite, pfeilartig zugeschärfte Holzschaufel endigt, dem befruchtenden 
Nass neue Wege zu eröffnen oder die benutzten zu verschliessen. Bei 
solcher Fürsorge versucht die glühende Sonne vergeblich dus frische 
Grün der Wiesen und die üppigen Früchte der Felder zu versongen. 

Der Weg von Villefrauche nach Vernet steigt stark an und 
windet sich malerisch durch schroffe Felsen uder in kleinen Thalaus- 
weitangen mit üppigem Grün und schöner Belaubung dafin. Man 
erreicht in einem kleinen Stündchen das einsum gelegene, auf einem 
Bergrücken, der vom Uanigou in nordwestlicher Richtung sich herab- 
zieht, errichtete, nach Süden und Südwesten von steil aufsteigenden 
Höhen umschlossene Dad. Es verdankt seine jetzige Berühmtheit zum 
grossen Theile dem Umstande, dass der verstorbene Vicekünig von 
Aegypten, Ibrahim-Pascha, auf den Kat Lallemand’s hier einen 
Winter verlebte, um von einer chronischen Bronchitis zu genesen. Ihm 
sind dann andere Aegyptier, Solimau Pascha, Ratib Kfendi und wie 
sie alle heissen mögen, gefolgt und so ist es zum Axiom geworden, 
dass für Brustkranke ein Winteraufenthalt iu Le Vernet dem it Cairo 
weit vorzuzielen sei, 

Man benutzt in Le Vernet eine grössere Anzahl von Quellen 
theils zu Wasser-, Qunlm- und Dunstbädern, Duuchen und Einspritzungen, 
theils innerlich, Ihre Temperatur wechselt zwischen 5°C, (Comtesso), 
20°C, (Aglad), 33°C. (Elisa) bis 55°C. (Source du vaporarium). Die 
letztere dient in Winterszeiten zugleich zum Heizen eines der Eta- 
blissements, deren es hier drei giebt. Sie enthalten eıwa 90 Zimmer 
mit Bett zur Aufnahme einzelner Kranker und einige geräumigere 
Familienwohnungen. Die dermaligen Eigenthümer des Bades, Mr. de 
Laivivier und Mr. Coudere, würden bei wachsendem Zuspruch ge- 
wiss sehr bereit sein, noch neus Etablissoments zu eröffnen. Zur Zeit 
scheint mir indess eine grössere Usmeurrenz noch ausgeschlossen. Fremde 
werden deshalb wohl nuch längere Zeit gut thun, sich vor ihrer An- 
kunft eine Wohnung zu sichern, Ich fand die Zahl der Besucher 
nuch so gross, dass ich kaum Platz au der Table d’höte erhalten konnte. 
Käme es auf ineine Entscheidung au, so würde ich Amglie-les-Bains 
als Winteraufenthaltsort vorziehen, Das grosse Publicum scheint ent- 
gegengesstzter Meinung zu seit. 

Nach meiner Rückkehr nach Prades, die ich bequem noch an 
demselben Abend ermöglichte, ging ich in der Nacht mit dem Post- 
omnibas nach Mont-Louis und Bourgmadame weiter, Um den Anblick 
des überaus wilden Tiinles des Töt zwischen Villefranche und Olette 
bin ich dabei gekommen. Mehr bedauro ich, dass ich die in der Nähs 
des zuletzt genannten Vertchens gelegenen beiden kleinen Badeetablisae- 
ments, „Bains de Üraus* und „Bains d'Olette*, gleichfalls nicht be- 
suchen konnte, Letzteres soll eine (melle von 75°C. Temperatur be- 
sitzen und würde somit die heisseste Quelle Europss sein, wenn man 
den Geiser Islands etwa ausnimmt. Zu ermüdet, nm mich bei der 
Vahrt hinreichend wach erhalten zu können und zu wenig mit den 
örtlichen Verhältnissen bekannt, um die gewählte sichere und prompte 
Befünlerungsweise nufzugeben, habe ich von all dem Schönen und 
Interessanten, was die Natur hier bietet, Nichts gesehen. Für Fremde 
dürften jene fast im Hochgebirge und fern von aller Cultur gelegenen 
Bäder wohl wenig Anziehung haben, Daxu trüstet mich einigermanssen 
die Furcht, dass es mir mit der hohen Temperatur von Olette, wie 
weilaud mit dom grossen Kisengehalt von Ehriach gerangen wein, d. h. 
dass ich sie nicht bestätigt gelanden hätte. 

Von Mont-Louis zieht sich der Weg durch das reichlich be 
wässerte, fruchtbare, breite Hochthal der Cerdagne. Nach Süden und 
Norden ist dasselbe von kahlen, öden, nur hin und wieder etwas 
schneebedeckten Höhenzügen begrenzt. Es erinnerte mich an die Land- 
schaft Davos. Ist erst, dachte ich, die Thermalstrasse von Hospitalet 
nach Bourgmadame fertig gestellt und von Ax aus ein bequemer Zu- 
gang zu diesen jetzt noch so abgelegenen Orten gewonnen, wer weisR, 
ob nicht wirklich ein zweites Dürdi oder Platz hier entsteht? Die 
Verhältnisse scheinen dazu aufzufordern. An Schnee im Winter wird 
es auch nicht fehlen, 
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Von Bourgmadame, das etwa einen Büchssnschuss von dem spn- 
nischen Orte Puycerda entfernt ist, wohin mein Reisogeführte aus dem 
Coupe sich begab, anscheinend, um die dort angeblich frisch aufge- 
hängten 6 Carlisten recht in der Nähe zu besehen, ging ich nach dem 
etwa 2 Standen in nördlicher Richtung entfernten, in einem engen 
Nebenthale hoeh am Berge gelegenen Bade Las Escaldas oder Les 
Escaldes. Es erinnert dureh Lage uod dürftige Einrichtangen an Mo- 
litg. Das hiesige Thal ist Indess weniger eng, seine Wände weniger 
steil und schroff. Die Schwefelthermen von Las Escaldas werden hanpt- 
sächlieh von Spaniern benutzt! Was das sagen will, vergegenwärtigt 
man sich am besten mit dem Gedanken, dass diese stolze Nation es 
durchaus nicht unter ihrer Würde hült, „den Acker (mit allen mög- 
lichen Zugängen zu ihm) selbst dann zu diingen,“* wenn sie ihn auch 
nicht „baut“. Sehr froh war ich, nach beendigter Inspection und nach 
dom in Gemeinschaft mit 19 bedenklich lauten und gegeneinander an- 
schreienden Spaniern eingenommenem Defeuner diesen Ort verlassen und 
mich auf den Weg nach Ax machen zu können. Daselbst traf ich 
wohlbehalten gegen Abend ein. Von Ports (wo ich, beiläufg gesagt, 
jüngst erfeorenes Kartoffelkrant, ein Resultat des auch bei uns so un- 
freundlichen 3. September, antraf), führt der Weg nach Hospitalet über 
den Col de Puymorens. Die Uebersteigung dieses Passes ist ein kleiner 
Spaziergang. Mein Koss, dem ich dessennngeachtet nicht entgehen 
konnte, weil ohne ein solches ein Begleiter platterdings nicht zu haben 
war, liens ich deshalb hinter mir herführen. Von Hospitalet nach Ax 
führt eine gute Fahrstrasse zwischen hohen, schänen Bergen im Ariöge- 
thal abwärte. In Ax gab einer der Herren Collegen gerade einen 
Abendzanber für seine Patienten mit Lampions, Fenerwerk, Musik n. s. w. 
Die ganze Badegesellschuft war dadurch auf die Beine gebracht. Ich 
konnte sie unter’ den alten Bäumen promenirend, Eis essend oder sich 
amüsirend, wie ey eben ging, iu ihrer natürlichen Wildheit beobachten, 
ohne viel Besonderes zu bemerken. 

Ax ist ein kleines, ziemlich altes und düstres Oertchen am Ariöge, 
der hior gewissermaassen erst aus drei verschiedenen Bergwässern ent- 
steht, . Sie entströümen drei unmittelbar vor dem Orte zusammen- 
stossenden, an Naturschönheiten reichen Hochgebirgsthülern. Ax ist 
seiner zahlreichen Schwefeltbermen wegen, die besonders in Form von 
Bädern gegon Rheumatismen angewendet werden, berühmt. Die weniger 
heissen dienen wohl auch zu Trinkenren. In den zwei Etablissomenta, 
von denen ich allein Kenntniss erhalten habe, findet sich eine Burette, 
die eine Source savonense toutes blanche oder eine Source alenliue 
us, w. verwerthen, Aus dem Nesitze der einen oder «er anderen 
macht sich jeder ein besonderes Verdienst. Mit welchem Rechte, weiss 
ich nicht zu sangen. Bei seiner sehünen Lage und seinem grossen 
Reichthume an heissem Schwefelwasser erfreut Ax sich eines achr 
reichlichen Zuspruchs, Fremde benützen Jen Ort wohl auch als Sommer- 
aufentbalt oder als Station für Ansflüge in die Pyrenäen. Die Eiu- 
richtungen in den beiden Badeetabiissements, von denen das eine an 
der Promenade am linken Ufer des Ariögo gelegene in zwei Geschossen 
40 Wannen, Piseinien, Dunsträume u. s. w. enthält, sind befriedigend 
und werden viel benutzt. Die Wohnnngsfrage bedarf aber noch einer 
genigenden Lösung. Da Armand Rotureau (1859) Ax unter den 
Pyrenienbädern gar nicht mit aufführt, so scheint man erst in nenerer 
Zeit auf die Vorzüge diesen Badeortes wieder aufmerksam geworden 
zu sein. Dem jührlich sich steigernden Zuspruch wird man gewiss 
nicht verfehlen, allmälig durch verbesserte Einrichtungen sich anzu- 
bequemen. Bis jetzt ist diess so wenig geschehen, dass nach brauch- 
baren Thürschlössern wie nach Photographien ich vergeblich mich um- 
gesehen habe. 

Die nördlich von Ax und mehr in den Vorbergen der Pyrenäen 
gelegenen, für Fremde kaum einer Berücksichtigung werthen Bade- 


etablissements zu Ussat, Aufns, Andenac, Rennes-les-Bains gehören 
schwerlich zu den beachtenswerthen Schwefelwässern, wenn zu ihnen 
überhaupt. Von einzelnen, z. B. Ussat, ist allerdings das Gegentheil 
behauptet worden. Die Lage dieser kleinen Büder, die in ihrem Wasser 
kaum 1%, fester Bestandtheile enthalten und hauptsächlich Chlorver- 
bindungen, zumeilen Gyps, kohlensanre Erden oder Eisenoxydut, ist ja 
sehr höbsch, das Clima freundlich, der Aufenthalt bei nicht zu sehr 
gesteigerten Ansprichen auch wohl augenchen. Man sicht überall einige 
Leute, die dort einen Sommeraufenthalt genommen haben und beiliufig 
oder curmässig das Wasser zum Baden resp. Trinken gebrauchen. Der 
deutsche Arzt wird schwerlich in die Lage kommen, von diesen Bädern 
Notiz nehmen zu missen. Soll man sie einer etwaigen besseren Ueber- 
sicht wegen mit einem bekannteren Pyrenäenbade zusammenstellen, #0 
kanı man sie nach den mir bekannt gewordenen dürfiigen Analysen 
wohl nur mit Bagnöres do Bigerre vergleichen, dessen zahlreiche 
Quellen jedoch viel stoffreicher sind. 

Algesehen von Ussat, das man anf dem Wege von Ar nach Foix 
berührt, liegen die genannten Orte von allen grösseren Communications- 
wegen ab, Schon aus diesem Grunde waren sie mir unbesuchbar. 
Mein Weg ging im schönen Thale des Aritge abwärts über Ussat-les- 
Baius nach Tarsscon-sur-Ariöge mit zahlreichen Schmelzen und Hammer- 
werken, und Foix, das von den Thürmen und Ueberresten des alten 
stattlichen Schlosses der Urafen von Poix hoch überragt, sich hübsch 
genug ausnimmt. Es bat mit manchen anderen Dingen den Fehler 
gemein, bei näherer Bekanntschaft zu verlieren. Zur Imtimität bin ich 
freilich nieht gelangt! Sein besonderer Vorzug, hier den Omnibus 
gegen ein Eisenbahnceoupe umzuwechseln, kommt eigentlich nicht dem 
Städtchen zu Gute. Der Bahnhof der Eisenhalın nach Toulouse, welche 
vorläufig hier endigt, liegt ziemlich fern ab, Ich kam noch bei guter 
Zeit in Toulouse an und ging Tags duranf über Montröjau nach Luchon, 
Die Weiterbeförderung von Montrejan während der Saison durch Om- 
nibus oder Privatwagen ist des sturken Fremdenzudrangs wegen nicht 
ohne Drängen und Aufenthalt zu erlaugen. Man wird deshalb in den 
Hotels in Toulonse und auf den BKisenbahnstationen vielfültig nufge- 
fordert, seiner eigenen Bequemlichkeit wegen einen Wagen im Voraus 
sich zu sichern. Wehe dem, der in diese Falle geht und gleich bei 
der Bestellung den Betrag für den Wagen bezahlt, Ich bin, wie man 
sagt, gründlich hineingefallen und habe mich durch die anständige Form 
des Agenten fangen lassen, die ich an ihm, als dem Diener eines 
anständigen Hotels, für echt hielt. Ich bin später bedient, schlechter 
gefahren und mehr übertheuert, als meins Reisegeführten, mit denen 
ich im Coups zusammengetroffen war. 

Luchon oder Bagntres de Luchon ist die Krone der Pyre- 
näenbäder. Seine liebliche Lage an der Einmündung der Yallde d’Ar- 
bwuste in das Thal der Pigque, das bier in seiner Erweiterung den 
Boden eines früheren Sees darstellt, die Menge grosser Gasthöfe and 
zierlicher Privatwohnungen an den schönen, zu schattigen Alleen um- 
gesialteten Hanptstrassen, die grosse Zabl und der Wässerreichthum 
der hier entapriogenden, theils würmeren (48 vun 23—66*C. Tom- 
peratur mit etwa 400000 Litres täglichen Abfluss), theils kühleren 
(I7,1°C, mit 560000 Litres in 24 Stunden) Schwefelquellen, die Aus- 
dehnung der zu ihrer curmässigen Verwendung getroffenen Einrich- 
tungen (120 Marmorwannen, 2 Piscinien, Schwimmbassin, Douchen, 
Inhalationsräume, 15 Buvetten), die Milde des Ciimas, die grosse Zahl 
und Verschiedenheit der Spaziergänge, die Nähe berühmter Excursions- 
plätze, die vielen und guten, für Fremde jeden Augenblick bereiten 
Führer, Pferde und Wagen: Alles diess bat eine Zahl von Besuchern 
nach Luchon gezogen, wie sie früher kaum geahut wurde und wie sie 
gleich gross an keinem anderen Pyrenäenbade, Bagnörer de Bigorre 
und Cautsrets micht ausgeschlossen, gefunden wird. Das Lehen in 
Luchon ist in der That sehr anmuthig. Freilich kenne ich es nur 
bei schönem Wetter. Wie weit die bestehenden Cereles und Casinos 
über die Reklimmernisse eines trüben Himmels hinwegzuhelfen ver- 
mögen, soll ich nicht verrathen. Schon vom frühen Morgen au mahnt 
ununterhrochenes Geräusch, welches auf dem glatten, festzestampften 
Cours durch das Klappern der Hufe und das Kollen der aus den Re. 


misen herbeisilenden Wagen hervorgebracht wird, dass halb Luchon 
zum Aufbruch «sich rüstet. PRald sieht man Herren und Damen zu 
Ross und zu Wagen einzeln oder in geringerer oder grüsserer Atızalıl 
den Ort verlassen und den Bergen in den verschielensten Richtungen 
zueilen. Frühzeitig gesellt man wo möglich sich ihmen hinzu. Mit 
Uecberraschung gewahrt man von der zahlreichen Begleitung, mit der 
man ausfuhr, bald nur noch vereinzelte Sparen. Unwillkürlich. legt 
man sich die Frage vor: Wo mügen nur alle die Anderen geblieben 
sein, die mit uns anscheinend die gleiche Strasse zogen? Diese Frage 
erscheint um s6 berechtigter, da gewisse Wege in bestimmten Zeiten 
nur it einer Richtung befahren werden dirfen. Denn ein Ausweichen 
sich begegnender Wagen ist oftmals auf lange Strecken hin mindestens 
gefährlich. In den Morgenstunden müssen diese Wege also in einer, 
in den Mittegsstunden in der entgegengesetzten Richtung befahren 
werden. Mittags gegen 4 oder 5 Uhr kehrt der Strom der Auswan- 
derer zum Diner zurück. Im bunten Gemisch, im höchsten Glanz der 
Toiletten oder in der unscheinbaren Kleidung des Touristen treibt die 
schöne Welt unter den schattigen Bäumen oder auf den grünen Plätzen 
des Parks sich umher. Man wandert, ruht, unterhält sich, kurz amusirt 
sich, wie ‚Jeder kann und mag. Nach dem Mittagessen wiederhult sich 
die Scene in wo möglich noch bunterem Gemisch, Sie spielt sich in 
allerlei Möorlifientionen, wie Laune und Gelegenheit & fügt, bis zum 
späten Abend furt. Ex giebt hier eins Alle des soupirs, in der wohl 
nicht alle Seufzer unerhört geblieben sind, nnd eine Fontaine d’Amour, 
die der schalkhafte Gott sicher nicht als einzige günstige Gelegenheit 
zur Absendung seiner sicher treffenden Pfeile erprobte! Die wiss 
begierigen Besucher Luchons versäumen dabei nicht, die in einem 
Zimmer im Badehause aufgestellten Reliefplüäne der Pyrenien und der 
unterirlischen Gallerien der Luchon-(uellen sich anzusehen. In den 
obendaselbst befindliehen naturwissenschaftlichen Sammlungen geben 
unter anderen «die verschiedenen Marmorarten der Pyrenäen, welche in 
geschliffenen Proben tafelförmig gleichsam zu einem grossen Mosaikbilde 
zusammengefügt sind, Kunde von der Mannichfaltigkeit und dem Reich- 
thum des Gebirges. Diese Marmor werden besonders zu Bagnäres de 
Bigorre verarbeitet. 

In der Umgebung von Luchon giebt os einzelne unbedeutende 
eisenhaltige (Juellen und am Anfange der Lys-Thales auf einer Anhöhe 
neben dem Fahrwege eine weitere, welche doppelt kohlensanres Natron 
enthält, wie Bonlou mit Vichy verglichen wird und einen überaus 
dürftigen Eindruck macht. Diese Quellen mögen für einzelns Curglste 
Luchons von practischer Bedeutung sein, ein allgemeines Interesse 
können sie ebensowenig in Anspruch nehmen, als das Etablissement 
von Barbazan unweit Montrdjau und Labroguäre, dessen innerlich und 
Ausserlich beuutztes Wasser hauptsichlich Gips und etwas kohlensaures 
Eisenoxydul enthält. 

Von Luchon wandte ich mich der 'T'hermalstrasse folgend zunächst 
über den nur beschränkte Aussicht gewährenden und +infürmigen 
Col de Peyresourde nach Arroan im schönen, reichbebauten Aure-Thal 
mit berrlichen Blicken auf die südlich gelegene Pyrenäenkette. Die 
ganz in der Nähe von Arreau befindlichen kühlen Schwefelquellen 
(14° C.) von Caddac, denen man (wie ich leider zu spät inne wurde, 
um meinen Reisezlan danach einrichten zu können) einen fabelhaften 
Gebalt von Schwefelnatrium nuchsagt uml die in einem anscheinend 
gut eingerichteten Etablissement innerlich und Äusserlich gegen Rheuma- 
tinmus und chronische Catarrhe verwerthet werden, habe ich nur im 
Vorbeifahren gesehen. Ein anderes, noch über Tramezaygues hinnun, 
einsam oben im Gebirge liegendes kleines ähnliches Bad, die Bains de 
Garet sind von wir gar nicht berlicksichtigt. 

Die zweite Hälfte des Weges von Louchen nach Bagntres de 
Bigorre ist viel anmnthiger. Gleich hinter Arresu steigt die Sirasee 
zum hohen steilen Col d’Aspin empor. Derselbe macht durch seine 
Vegetation, durch seine unabsehbaren Flichen strauchartiger Farn und 
durch die zahlreichen blühenden, aromatisch dnftenden Exemplare von 
Carlina acaulie und ebenso durch die schönen Rückblicke anf das Aure- 
Thal und die es begrenzenden Berge einen höchst interessanten Ein- 
druck, der ms das mühsume Steigen fast vergessen lünst, Auf der 
Passhöhe geniesst man einen weiten Uoberblick über das jenseitige Ge- 
birge, anf den Pic du midi de Bigerre, Pie d’Arbizon und die schneeigen 
Öpitzen des Gebirges bei Baröges und St. Saureur, sowie auf das 
reich bewachsene, schon von Jean Paul gefeierte Kamponer Thal mit 
seinen berühmten Marmorbrüchen von Paillote. Bei guter Zeit nach 
kaum Sstündiger Fahrt, eine längere Rast in Arrean mit eingerechnet, 
kamen wir in Bagnöres de Bigorre an und nahmen sofort Gelegenheit, 
uns in die Vergnilgungen zu stürzen, die für 1 France & Person Entröe 
den Badegästen und Fremden im „ÜUercle‘* bereitet werden. Bis auf 
die Hefe mochten wir diesen Freudenbecher nicht leeren. Wir ver- 
zichteten auf die gebotenen theatralischen Gemüsse mit Beilage, nach- 
dem wir wahrgenommen, dass einzelne Damen an der Promenade durch 
eine drastische Bewegung der Beine ihrer Toilette den Reiz einer ge- 
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wiss unbeabsichtigten Uebersichtlichkeit verliehen hatten, welche »elbst 
Mutter Eva zu denken gegeben haben würde. 

Bagnöres de Bigorre ist unter den Pyrenäenbädern bei weitem das 
ansehnlichste Städtchen. Es hat eine reizende Lage, obgleich es dem 
eigentlichen Gebirge schon ferner gerückt ist und an die Ebene von 
Tarbes grenzt. Diesem Umstamde verdankt es eine solche Mannig- 
foltigkeit kleinerer, wenig anstrongender Promenaden, wie sie in Ähn- 
licher Zahl wohl kein andores der hiesigen Bäder aufzuweisen bat, 
Die Lage in den schmalen, tief eingeschnittenen Thälern, welche fast 
bis an den Hauptstock des Gebirges reichen, hat zur Fulge, dass man 
von den meisten Büdern aus Jen Bergen sich kaum nähern kann, ohne 
sofort stark zu steigen. Darum legt man so häufig auf Promenades 
horizontales, die am Gebirge entlang oft mit grossen Unkosten ge- 
schaffen sind, einen s0 grunsen Werth. Leider verhinderte mich das 
Wetter mir in dieser Besichung in Bagnäres de Bigorre eine aunge- 
dehnte Localkenntmiss zu verschaffen. Die elimatischon Verhältnisse 
sollen nicht die freundlichsten sein. Der Ort ist allen Winden ziemlich 
frei ausgesetzt und die Wintermonate wurden mir als rauh, unfreund- 
lich und feucht geschildert. Ich befinde mich mit dieser Darstellung 
im Widerspruchs gegen Hr. Gsell-Fels (a. a. O. 621). Meinen an 
Ort und Stelle eingezogenen Erkundigungen nach sind die Witterungs- 
verhältoisse, wie ich sie schilderte, Auf meine direeten Fragen hat 
man mich versichert, Bagnöres de Bigorre werde nur während der 
guten Jahreszeit von Fremden zu Curzwecken besucht. Wer den Winter 
in der hiesigen Gegend verweilen will, nehme seinen Aufenthalt in Pan. 

Die zahlreichen Quellen, welche in Bagneres de Bigorre curmässig 
verbraucht werden, enthalten, abgesehen von geringen quantitativen 
Unterschieden in sehr übereinstimmender Weise schwefelsanurs Salze 
neben wenig Chloralkalien, kohlensauren Erden und Eisenoxydal. In 
einzelnen scheint Bittersalz gegen Gips vorzuwiegen. Die „Sonrce 
purgative de Br. Filhol“ macht viel von sich reden, doch habe ich 
Zuverlässiges über sie und ihre Zusammensetzung nicht erfahren können. 
Armand Koturenu gedenkt ihrer nicht besonders, Die hiesigen 
Quellen benutzt man innerlich gegen chronische Darm- wie L,ungen- 
catarrhe und mischt an dem Buvetten das Wasser mit verschiedenen 
Zuckersäften oder ähnlichen Stoffen, In den französischen Mineral- 
wasseranstalten wird diess Vorfahren häufiger angetroffen. 

In einzelnen der hiesigen Etablissements kommen auch schwefel- 
wasserstofhaltige Wasser zur Verwendung. Im Etsblisseıment Thea 
wird das iu gut verschlossenen (efüssen importirte Wasser von La- 
bassdtre, einer kalten Schwefelquelle, welche eine Meile von Bagnäres 
entfernt am linken Ufer des Loussonet entspringt, erwärmt und ge- 
trunken. Die Erwärmung geschieht durch Eintauchen der mit Schwefel- 
wanser gefüllten, geschlossenen Gefüsse in heissas Wasser, auf Ähnliche 
Weise, wie sie für die Molken in den Molkeneuranstalten der Schweiz 
immer gebräuchlich gewesen ist. Hier erkennt man darin eine ingeniöse 
Erfindung des Hrn. Filhol. Ich bin nieht sicher, ob man nicht ge- 
rade deshalb diese (Jnelle unter der Source purgative des gedachten 
Herrn versteht. Ihr Stoffgehalt ist äusserst gering. Auf ihre abfihrende 
Wirkung möchte ich keinen Curplan begründen. 

Ausser einem städtischen Badehaouse mit etwa 30 Badecabinetten, 
von denen 12 im oberen Stock leidlich geräumig und bequem einge- 
richtet sind, den Apparaten zu verschiedenartigen Douchen- und Dampf- 
bädern giebt es noch eine grosse Anzahl Privarbade- und Trinkanstalten, 
deren Einrichtungen, s0 weit sie mir bokannt geworden sind, Manches 
zu wünschen übrig lassen. Schun die Kleinheit der Badecabinette füllt 
unangenehm auf, Das Etablissement Parade oder Mora besitzt in der 
Source Cilino gleichfalls eine laue Schwefeltherme von geringer Be- 
deutung. Das Wasser der meisten (Juellen von Bagnäres de Bigurre 
fühlt sich hart an. Man bat den Bädern deshalb einen adstringirenden 
Einfluss zugeschrieben und ihnen nachgesagt, dass sie den Schweiss be- 
schränkten, Das Papier ist, wie man sieht, auch in Bagndres gedul- 
dig! Damit soll nicht in Abrede gestellt werden, dass eine Hrunnen- 
und Badecer in Bagneres vielen dort Hilfe Suchenden sehr wohl 
bekommt. 

Von Bagnöres de Bigorre ging mein Weg nach $t. Saurcur. 
Ursprünglich hatte ich mit meinem Kutscher die Verabredung getroffen, 
direct nach Baröges über den Col du Tourmalet zu gehen. Beim Aus- 
fahren spielte er uns im Verein mit dem vortrefflichaten Wirth unseres 
Hötel de France, den wir bis dahin noch gar nicht zu sehen bekommen 
hatten, eine kleine Comödie vor und suchte nns durch die Nachricht 
zu schrecken, dass ein starkes Gewitter, dessen Vorhandensein wir aus 
der Verne bemerkt hatten, die Strasse unfahrbar gemucht und eine 
Brücke weggerissen habe, Wir waren nicht in der Lage, die Glaab- 
würdigkeit oder gar Richtigkeit dieser Angabe im Voraus zu prüfen 
und das Wetter versprach nichts weniger als eine lohnende Fahrt über 
die bis fast 7000 Fuss hohen Berge. 30 gaben wir uns gefangen und 
wählten den bequemeren Weg über Lourdes, Argelts und Pierrefitte 
den Gave de Pau aufwärts nach St. Sareur. Bevor man in das durch 
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seine Fruchtbarkeit berühmte Becken von Argelds eintritt, beim Einfluss des | 


Nöa in den Gave de Pau geht der Weg den Nds entlang zu den lauen 
Schwefelquellen und dem kleinen Etablissement Bains de Gazost, welches 
schon ziemlich hoch im Gebirge liegt. Ea soll in neuerer Zeit zum 
Sommeraufenthalt und zur Cur besonders vun Toulouse aus benutzt 
werden. Die Anlagen selbst sind mir nicht bekannt geworden. 

Der Weg nach St. Savenr int reich an Abwechselungen. Er führt 
znpächst durch das verhältnissmämig weite, reich bebaute Becken von 
Argel&s und tritt hinter Pierrefitte in eins der schönsten Engthäler ein, 
die mir in den Pyrenäen bekannt geworden sind, In dieser Gorge de 
Loz, in der die Strasse zum Theil aus den Felsen atısgesprengt immer- 
fort an dem vielfach überbrlickten, in seinem scharf in das Gestein ein- 
geschnittenen Watte wild dahintosenden Flusse zwischen hohen, steilen 
Bergen dahinführt, wird das Auge immer von neuem durch die schüne 
Bewaldung der Thalwände erfreut. Bei Lur gelangt man in eine kleine 
Thalweite und bald ist man in dem 2—300 Fuss über dem Gave de 
Gavarnie im Thale von Lavedan gelegenen, wie mit der Felswand ver- 
wachsenen St. Sanvenr angelangt. Hier mussten wir zunächst vor- 
geblich nach einem Unterkommen uns umthun und später ziemlich 
freundschaftlich vorlieb nehmen. Man sieht daraus, duss es Anfangs 
September noch recht voll in St. Sanveur sein kann. Dennoch möchte 
der Reisende, der nur kurze Zeit hier verweilen, nicht einen Aufent- 
halt wählen will, von dem aus er seine Ausflüge macht, um nach deren 
Beendigung wieder zu ihm zurückzukehren, besser in St. Sauvenr 
als in Luz seine Wohnung suchen, Die Strasse nach Bartges berührt 
allerdings nur Luz, nicht St, Sauveur. Dagegen scheint mir St. Bau- 
veur an sich unterhaltender und viel besser gelegen als Luz, dessen 
Hotels durch Grösse und zur Schau gestellten Comfort keineswegs 
imponiren. Meinem Kutscher, der die Wohnungsverhältnisse der ver- 
schiodenen Orte in den Pyrenäen offenbar sehr gut kannte, schien 
meine auf Berlepsch gegründete Zumuthung, in Luz zu bleiben, kaum 
verständlich, und mir selbst ist hinterher sein Erstaunen sehr begreif- 
lich vorgekommen. 

St. Saureur trügt den Character des Damenbades zur Schan. 
Es besitzt zwei Schwefelquellen, von denen die eine von 33°C. Tem- 
peratur eben warm genug zur Herstellung von Rädern ist, die andere, 
die sogenannte Hontalade-Quelle, von 22°C. einer weiteren Erwärmung 
bedarf, tim in dieser Weise verwendet werden zu können. Dieser Um- 
stand scheint mir weit mehr zur Kigenthümlichkeit des Chnrncters von 
St. Bauvenr beizutragen, als etwaige Differenzen in der Zusammen- 
setzung des Wassers oder der darin gelüsten Salze oder Gase, Die 
Bäder in St. Suuveor haben durchsehnittlich eine viel niedrigere Tem- 
peratur, als in den meisten übrigen Pyrenüenbädern, sie wirken des- 
halb nicht leicht aufregend und erhitzend, erfordern, um angenehm 
empfunden zu werden, eine grössere Eigenthätigkeit der Badenden und 
haben sich hauptsächlich wohl dadurch den Kuf einer speeifischen 
Heilsamkeit gegen Uterinal- und Scheideneatarrhe, Chlorose und ähn- 
liche Zustände erworben, Nebenbei sollen die Bäder von 8. Bauvenr 
auch noch in hartnäckigen Fällen von Rheumatismus, Gicht, Lähmung 
u. ». w, Hülfe gebracht haben, selbst in Fällen, wo Luchon and Ba- 
röges vergeblich gebraucht wurden. Das schliesst nicht aus, dass in 
den zulotzt genannten Orten um so mehr Fälle erzählt werden, wo die 
Sache sich gerade umgekehrt verhalten haben soll. 

Die Badeeinrichtungen von St. Saursur rind noch dürftiger, als 
in den meisten anderen Pyrenäenbädern. Das Etahlissement im Orte 
tritt Busserlich mit einer gewissen plumpen Prätension auf und stellt 
sich sunächst dem Beschaner in antikisirtum Costüme dar, Schreitet 
man dorch die Säulenhallen der Einganges, steigt man die marmarnen 
Stufen herab, dnrchmisst man mit zwei Schritten den marmorgepflasterten 
inneren Hof und wendet sich zu den Badecabinetten, #0 findet man sie 
wenig zablreich, klein, dumpf und faat ohne alle Einrichtungen, wie 
sie die neuere Tialneotochnik für nuthwendig hält. Nur zur Donche 
ascendante habe ich Vorrichtungen gesehen! Ein „Damenhad‘' ohne 
diesen supplirenden Luruaartikel wäre in der That ein Verstoas gegen 
die neuere Gynäcotherapie, wie er grösser kaum gedacht werden könnte. 
Bie hat sich den Grundsatz, dass der Arzt in der Vagina wie in seiner 
"Westentnsche Bescheid wissen müsse, anscheinend in einer Art zur 
Regel genommen, dass gewisse Practiker diesen schattigen Reduit sich 
zum dauernden Aufenthalte anserlesen und gewissermasssen eine neue 
Wohnungsfrage daraus gemacht zu haben scheinen. Wie sehr aber 
gute Wasserleitungen zum Comfort der Wohnungen beitragen, bedarf 
keiner Auseinandersetzung. 

Angeblich wird schon seit längerer Zeit eine Erweiterung der 
Badeeinrichtangen in $t. Sauveur beplant. Indess der Raum ist knapp, 
der Ort in der Saison schon bei den bestehenden schlechten Einrieh- 
tungen überfüllt und das Bad im Besitze einer Bammelgemeinde, eines 
vielköpfigen Ungeheners, das schwer zum Entschluss und noeh schwerer 
zur Geldausgabe zu bringen ist. 

Westlich von St. Saureur einige Tausend Schritt entfernt, ent- 





»pringt in einer Felsengrotte am Rande einer Bergwisse die sogenamte 
Hontalade-Quelle, weiche gleichfalls nach Schwefelwasserstoff riecht und 
etwas kohlensaures Gas in einzelnen grösseren Blasen entweichen lässt. 
Bie besitzt nur 22°C. Temperatur und ist ursprünglich innerlich 
gegen chronische Catarrbe der Harn- und Respirationsorgane gebraucht 
worden, Bei meinen Besuche fand ich noch immer eine Zahl von 
Trivkern an der (Quelle versammelt, wie man sie so gross an anderen 
Buvetten kaum gewahr wird. In unmittelbarster Nähe der Quelle ist 
ein Logir- und Badehaus errichtet, in welchem das Wasser der Quelle 
durch Zusatz von heissem Waser auf Badetemperatur gebracht und 
zu Bädern benutzt wird. Die dnfür bestiminten Rüume und Einrich- 
tungen sind glelehfalle dürftig. 

Auch die Hontalade-(nelle hat im Munde des Publicums und in 
den Schriften der Aerzte oiler Eintreprenneurs einige überraschend 
glückliche Curerfolge aufzuweisen. Soll aus dem 30 schün gelegenen 
St. Saureur etwas Ordentliches worden, a0 müsste die umsichtige Für- 
sorge Sr. Majestät des Kaisers Napoleon, der die Pyrenienhäder schon 
so viel verdanken, nicht auf die Herstellung des grossartigen Pont 
Napoleon, über die der Weg zum berühmten Cirgne de Gavarnie führt, 
sich beschränken, sondern in ähnlicher umfassender Weisse wie in 
Yiehy sich änssorn '), Lediglich durch kaiserliche Munifizenz ist dienes 
so lange berühmte französische Bad in nenester Zeit aus einem erbärm- 
lichen, malariadunstenden Sumpfloch in einen gesunden Ort mit grossem 
Park verwandelt worden! Wem man sieht, wie alle in neuerer Zeit 
gemachten Verbesserungen, alla zur Erhöhung der öffentlichen Wohl- 
fahrt getroffenen Einriehtungen, alle zum Nutzen, zum Schmuck, zur 
Zier des Landes gereichenden Neubauten, Anpflanzungen, Flussregnli- 
rungen u.s». w. mit dem Wollen und Schaffen des Kaisers verbunden 
sind und wie ohne diesen Namen Nichts geschehen ist und geschieht, 
»0 bekommt man von der Wirksamkeit dieses Herrn eine ganz andere 
Vorstellung, wie beispielsweise: aus der Leetüre des Kladderadatach. 
Man mag über den Mann des 2, December denken wie man will, ich 
am wenigsten möchte mich zu seinem Vertheidiger und Lobredner auf- 
werfen, der Gedanke aber hat sich mir immer wieder und wieder anf- 
gedrängt: ohne ihn hätte ich meine Reise durch die Pyrenäenbäder 
wicht iu der angenehmen Weise machen können, wie es geschehen ist, 
ihm ist es zu danken, dass man dort bequemer weilt, wie z. B, in 
der Schweiz, deren materielle Zuthaten, abgesehen vom den Bergen 
selbst, hinter denen der Pyreniengegenden sehr zurückstehen, ihm ist 
dio materielle Entwickelung Frankreichs zum tiefsten Danke verpflichtet. 
Schade, dass der Mann, der die gegebenen Menschen so richtig, wie 
kaum ein Anderer, zu behandeln weiss, keine Vorstellung daflir zu 
haben scheint, dass dieselben gegebenen Menschen besser seien und in 
weniger gewaltthätiger Weise behandelt und geleitet werden könnten, 
wenn sie besser erzogen und gebildet worden wären. „Malhenureusement 
nous n'avons pas nasser de maitres d’fcole, Ah! si nons avions moins 
de soldats et plus de maitres d’£cole tout irait beanconp plas vite,** 
sagt Erckmann-CUhatrian. Nach den Eindrücken, die ich empfangen, 
möchte ich die Lesart ändern und für soldats „prötres* sagen. &#ol- 
daten sicht man in Frankreich wirklich recht wenig und meistens nur 
vereinzelt, wenn man sie nicht besonders anfsucht. Aber diese ange- 
schwärzten Heiligen, deren Bemühungen um die menschliche Coltur von 
mindestens zweifelhaftem Erfolg von jeher sich erwiesen haben, sie 
trifft man überall. Auf allen Wegen und Stegen gleiten sie einzeln 
oder in Schaaren, allein oder in vertrautem Gespräch mit Damen oder 
älteren Mäunern an uns vorbei; in allen Compartiments der Eisenbahn- 
wagen oder der Diligencen entfalten sie ihr Gebetbuch und gehen sich 
einer auswendig gelernten Frömmigkeit hin; an allen Tables d’häte ent- 
wickeln sie ihren gesegneten Appetit und ihre salbungsreiche Stimme ; 
in allen Cafes liefern sie den Beweis, dass es an Durst ihnen ebenso 
wenig gebricht. Ich missgünne jenen Priestern ihre Existenz mit allen 
ihren Freaden und Leiden ganz und gar nieht. Ich bin weder so 
grausam, einen ganzen Stand seines Daseins beranben, noch so fanatiech, 
die Monschen zwingen zu wollen, nach meiner Auffassung die Welt 
anzuschauen, In meinen Staaten, wenn ich deren hätte, würde Jeder 
nach seiner Faron sogser unselig werden können, wenn er das seinem 
Behagen und seiner Ueberzeugung durchaus entsprechend fände. Darum 
aber würde ich noch nicht zugeben, dass Einer die Anderen lediglich 
nach seiner eigenen Form selig zu machen ein Privilegium erhielte. 
Meine Logik hat für die Praxis, welche die Sorge für die intellectuelle 
Entwiekelung der Menschen in die Hände derer legt, die ihrer eigenen 
ungefährdeten Existenz wegen den beschrünktesten Doctrinarismus zur 
einen und untheilbaren Wahrheit stempeln müssen, kein Verständniss, 
Zu welcher erbärmlichen, beschränkten, langweiligen Vorstellung von 
der Natur und ihren Gesetzen führt der Gedanke ihrer Abhängigkeit. 


%) Dieser Wunsch dürfe jeirt an eine andere Adresse zu richten aim, der Hr, 
Vf. hate, ls or ihn niederschrien, nntürlıch keine Alnung davon, dass, wenn 
er deu Lesern zu Gesicht kime, Nupolson als Privatgelsngener des Könige 
von Preussen in Wiihelmshöhe bei Gassel silzen würde, 6. 


von einem so vergänglichen, so unsäglich unbedentenden Wesen, wie 
der einzelne Mensch ist? Wie verdummend wirkt solche Auffassung? 
Wie machtlos, unbesonnen und unverständig erscheint eine Gottheit, 
die, um ihr Werk ihren Intentionen entsprechend zu leiten und weiter 
zu führen, der besonderen Weisheit und Macht einer Kaste bedürfte, 
welche lediglien durch eigene Machtrullkommenheit unter gleich hin- 
fälligen, beschränkten, dem Irrtbum unterworfenen Geschüöpfen zur be- 
vorzugten, höher begabten Categorie sich aufgeworfen hat? Öder gäbe 
ea eine natürliche Eigenschaft, die eine Anzahl ungetiederter Zweibeine 
schon von der Geburt an zu Priestern prädestinirte und ein systera- 
tisches Merkmal dieser Sippe bildete? Wo nicht, so ist*die höhere 
Weisheit und Begabung einer Classe eine grundlose Anmaassung. 

Jedes Priesterthum beruht auf der Fiction, dass der Laie 
durch eigene Kraft, Intelligenz und Anstrengung, und ohne pıriester- 
liche Mitwirkung, Hülfe und Befreiung seine Bestimmung zu erkeunen 
und zu erreichen unvermögend ist. Das Laiengeschöpf steht also mit 
dem Gedauken des Schöpfers selhst, den wir als Idee der Menschheit 
bezeichnen, im Widerspruch, Wer unter einer ehrlicheren, wahrheits- 
liebenderen, wissenschsftlicheren Anleitung seine intelleetuellen Kräfte 
entwickelt, sie unbefaugen und consequent zu gebrauchen gelernt hat, 
der wird das Irrige und Trügliche dieser Tietion sofort durchschauen 
und alle priesterlichen, aumaasslichen Doctrinen von sich weisen, Um 
an dies zu glauben, muss man hinlänglich confus und der Lust oder 
der Befühigung zum consequenten Denken und besonnenen Prüfen 
eigener wie fremder Vorstellungen und Lehren basr sein. Nach dem 
alten Spruche: „Veritas emergit eitius ex errore quam ex cunlusione,'* 
sind Priester aleo für Laien noch ungeeigneters Schulmeister, als 
selbst Soldaten. Wer das nicht einsehen will, wer da glaubt, der 
Mensch werde dadurch weiser, besser, brauchbarer, dass man ihn an 
einen ungesehickten nnd ungerechten Gott zu gluuben zwingt, wer 
darauf Pläne für die Zukunft baut, der dürfte sich verrechnen! 

Der Weg von St. Sauveur nach Baröges ist zwar kurz, aber 
anstrengend und zeitraubend durch die starke Steigung, die er bis zu 
diesem unter den bekannteren am höchsten gelegenen Pyrenäenbade 
macht. Bardges liegt in dem engen, von Osten nach Westen abfallen- 
den, nach Norden md Süden von steil aufsteigenden, beträchtlichen 
Höhen begrenzten Baslun-Thale, welches der Gave de Baslan durch- 
strömt, der sich mit dem Gave de Gavarnie bei Luz zum Gave de 
Pan vereinigt. Bardges besteht ähnlich wie St. Saurenr fast nur aus 
einer einzigen lang hingestreckten Strasse. Die südliche über den Ort 
aufsteigende Thalwand ist an ihrem nördlichen Abfalle mit einer be- 
quem angelegten, ziemlich ausgedchnten, aufsteigenden und abfallenden 
Promenade versehen, Seiner hohen Lage, seiner kurzen Sommer voll 
jüher Temperaturwechsel und seiner unwirthlieben, schneereichen Winter 
wegen, die durch Lawinen und Felsstürze selbst den Wohnungen ver- 
derblich werden können, wird Baröges von Brustkranken s0 gut wie 
gar nicht besucht. Es int das Bad für chronische Gelenkontzündungen, 
Contracturen, schmerzhafte Narben, chronische Hautleiden. Der Doctrin 
zufolge sollen die Quellen von Baräges besonders aufregend wirken und 
bei Phthisikern namentlich zu Blutspeien Veranlassung geben. Die 
Aerzte am Orte wollen dieser besonders von Filhol entwickelten Auf- 
fassung keine allgemeine Geltung einräumen und behaupten, dass es 
hier, wie überall, hauptsächlich auf die Anwendungsweise des warmen 
Wassers ankomme, um es aufregend oder im Gegentheil beruhigend zu 
machen, Für alle Fälle gäbe das etwa 2000 Schritt von Baröges auf 
dem Wege nach Luz thalabwärts gelogene Etablissement von Barzun 
mit einer Innen Schwefolwasserstoff aushauchenden Quello die beste 
Gelvgenheit, nuch «ie reizbarsten Kranken zu behandeln, resp. auf den 
Gebrauch von Bartges vorzubereiten. Sei dem, wie ihm wolle. Ich 
fühle keinen Beruf, mich in einen Streit einzumischen, der, selbst wenn 
er eine Lösung ruliesse, für uns kaum practische Bedeutung haben 
durfte. Es gehört, wie mich dünkt, ein schon bedenklicher Grad von 
Verdrehtheit dazu, um von Bardges besonderes Heil zu hoffen, Die 
verschiedenen Quellen, unter denen le Tambour (42,5° C. an der Bu- 
wette) die berühmteste ist, sind; 

1) La source de la nouvelle buveite (34,5° C.) vereinigt mit la souroe 
de Ja nouvelle burette Geney (17,2? C.). Sie entwickeln kein 
Schwefelwassarstoffgas und zeigen alkalische Reaction. Das an der 
Buvette ausfliessende Wasser hat etwa 32°C, Temperatur, 

2) La source ds Ia Chapelle hat in den Bädern 33-—34°C. Tem- 
peratar und entwickelt etwas Schwefelwasserstoffgas. 

3) La souree de Genoy, 34,4° C. Temperatur, alkalische Reaction, 
Schwefelwasserstöffentwickelung. 

4) La source da bain neuf 37,8°C, 

5) La source de V’Entree 40,1°C, 


® 
6) La sourca du Tambour 43,6°C. im Uebrigen wie 3. 


7) La source du Fond 36,7° 0. 
8) La source de Polard 37,2°C. 
9) La aonreo Dassiou 36,5°C. 
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Alle Quellen enthalten wenig fixe Bestandtheile (0,1—0,2 p. m.), 
zeigen mehr oder weniger deutliche alkalische Reaction, ihr Wasser 
fühlt sich daber weich und schlüpfrieg an, überzieht sich schnell mit 
einem Häuschen, r. g. Borögine, und wird mehr oder weniger unver- 
mischt hauptsächlich zu Bädern gebraucht. Die Quellen sind a0 wenig 
wasserreich, dass zur Füllung der s. g. Piseinien oder Gemeinbäder das 
bereits anderweitig zu Bädern benutzte Wasser dienen muss. Die 
Badesinriebtungen sind sehr dürfüg. Die Badezellen in dem einzigen, 
der Bürgerschaft gehörigen Etablissement, einem ansehnliehen, aber im 
Uebrigen nicht Iwsonders heimerkenswerthen Gebände, aind klein, schlecht 
gellftet und erleuchtet und dazu noch meistens ohne Vorzimmer. Die 
Badewäsche wird, nicht gerade zur Bequemlichkeit und zum Nutzen 
der Badenden, von den Hauswirthen besorgt, um auch diesen einen 
kleinen Vortheil hierbei zukommen zu lassen. Kurz, der ganze Ort 
hat auf mich einen sehr wenig befriedigenden Eindruck gemacht. In 
der öffentlichen Meinung steht er dagegen als Heilanstalt im besten 
Rufe. Früher war er das berühmteste, vielleicht auch das besuchteste 
unter den Pyrenäenbäüdern. Man findet daselbst ein grosses Militeir- 
lazareth ohne eigene Badeeinrichtungen. Seine nicht geheilten Insassen 
werden zum Herbst und Winter nach Amsdlie-les-bains übergeführt. 
Man bemerkt in Baröges achr viel Soldaten. Sie gehen in den Tages- 
stunden ihrem Zeitvertreibe, vielleicht sogar ihrer Nahrung und deren 
Verbesserung nach. Ich bemerkte sie auf Feldern und an den Acker- 
rändern mit botanischen Studien und Entwurzelungen beschäftigt, die 
schwerlich einen rein wissenschaftlichen Character an sich trugen. Einen 
so vorwiegend militairischen Character, wie z. B. Mehadia an sich trägt, 
gaben sie dem Orte keineswegs. Das Militzir muss nach den Bedürf- 
nissen der Fremden sich einrichten und z. B. zu Stunden baden, die 
für Andere in der Zeit der nächtlichen Rahe liegen, Das nimmt dem 
Orte jeden specifisch militsirischen Anstrich. Stände Bardges nicht 
seit Alters her in dem Rufe, Kugeln und Knochensplitter aus den 
Wunden zu ziehen, wie weiland fodientorium Paracelsi, überjährige Ge- 
schwüro zu heilen, die Krüppel achend und die Blinden gehend zu 
machen n. #. w. — für ein Militairlazareth wäre wohl ein geeignsterer 
Ort in den Pyrenien zu finden gewesen. Ob die hoha, alpine Lage 
von Baröges etwa von besonders heilsumem Einfiusse ist, wage ich nicht 
zu entscheiden. Mehadia steht in der österreichischen Arınee auch 
chne alpine Lage in gleichem Rufe. Vielleicht halten dert die reinere 
dünnere Luft und hier die zahlreichen Flöhe als Resorbentien sich die 
Waage. 

Der Weg von Baröges nach Cauterets, dem nächsten Ziele 
meiner Reise, führte zunächst im Thale des Gave de Pau bis Pierre- 
fitte zurück. Von dort geht es in anfünglich starker Steigung in dem 
von SW, nach NO, abfallenden Thale von Laverdan aufwürts, das der 
Gare de Canterets durchströümt. Das Städtchen Cauterets von etwa 
200 Häusern und 1500 Einwohnern liegt fast 3000 Fuss über Meeres- 
hähe und ist rings von hohen Bergen eingeschlossen, Das Thal selbst 
ist hier verhältnisamäissig weit. Es gestattet nicht nur der Sonne einen 
ziemlich unbeschrünkten Kintritt, sondern gewährt auch den Winden 
ein vielleicht weniger angenehmes Spiel und bietet für Neubauten noch 
mancherlei Möglichkeit. Auf dem linken Ufer des (jave hat man in 
neuerer Zeit die Gelegenheit besonders ausgenutzt. Hier sind eine 
Reihe oleganter Sommerwohnungen für begiterte Pariser u. A. (Fürstin 
Galitsin) und ein grossen neues Badehaus entstanden, welches augen- 
blicklich noch im Bau begriffen war. Es soll mit allen, den Anfor- 
derungen der Nenzeit entsprechenden Einrichtungen versehen und aus 
den Sources des Veuls mit Wasser gespeist werden. Die Einrichtungen 
versprechen bequem, ja laxuriös zu werden. Wenn erst das Gebäude 
seinem Zweck übergeben sein wird, so michte die Raillöre wegen 
ihrer Abgelegenheit wohl von ihrer dermaligen Frequenz und Berühmt- 
heit viel verlieren. Die Zuleitung des Wassers zum neuen Etablinse- 
ment wird gewiss in einer Art erfolgen, die dem Vorwurf vorbeugt, 
dass Büdern und Buvetten ihre Wirksamkeit genommen sei. Ein brauch- 
bares Badchaus in nächster Nähe der Wohnungen scheint mir für 
Cauterets ein zu grosses Bedürfnisse zu sein. Von Gelähmten und 
körperlich Unbeholfenen kaun man wohl nicht füglich verlangen, dass 
sie Berge erklimmen, oder in Schweinsställen, sit venin verbo, baden 
sollen. 

Cauterets ist durch die grosse Zabl und den Wasserreichthum 
seiner (Jucllen besonders ausgezeichnet und durch seine, loealen Ver- 
hältnisse so bevorzugt, dass es mit Luchon und Bagnöres de Bigorre 
zugleich zu den Luxusbädern der Pyrenüen zühlt. Man schätzt die Zahl 
der Besucher auf 15000 und darüber für die Saison. 

Die Quellen von Cautereta acheidst man ihrer Lage nach gewöhn- 
lich in 2 oder 3 Oruppen. Die der östlichen Gruppe, welche einem 
Vorberge der Peyraute in zwei in den Derg getriebenen Stollen ent- 
springen, werden in dem Städtchen selbst und in einem ihm zunächst 
gelegenen Etablissement curmässig zu Bädern, wie zum Trinken oder 
Gargeln gebraucht, Die der anderen südlichen, resp. westlichen Gruppen 
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liegen um Gave de Uauterets aufwärts ap beiden Ufern desselben in 
einer Entfernung von '/—/, Stunden vom Orte. 

Die Temperatur der meisten Qnellen übersteigt die gewöhnliche 
der Warmbäder nicht unbeträchtlich. Bei einigen erfolgt bereits auf 
ihrem Laufe zur Badenostalt oder zur Buveite eine genügende Ab- 
kühlung. Andere erfordern eine bedeutendere Tomperaturverminderung, 
die dem Anschein nach durch Zusatz von kühlem Quellwasser erreicht 
wird. Eio Ueberleiten des Wassers von einem Pade in einen anderen 
Badernum, wie es in Baröges der Fall ist, habe ich hier nicht beinerkt. 
Der Schwofelwasserstoffgehalt der meisten Quellen ist nicht sehr merk- 
lich. Einzelne, z. B. die Source des Espagnuls, C&sar u. a. entwickeln 
ziemlich reichlich Gasblasen, die aus Kohlensäure gebildet zu sein 
scheinen. Andere lassen gar keine Gasbinsen entweichen. Dieses Ver- 
hältniss macht sich sogar bei einer Anzahl zu einer Collestivquelle 
vereinigten Ausflüsse, z. B. bei Cösar bemerklich, Nebenbei scheint man 
besonderen Werth auf die verschiedene Form resp. Farbe zu legen, in 
denen die „Borögine'* in den verschiedenen (Quellen sich findet. Was aus 
dieser Verschiedenheit gefulgert werden soll, ist mir nicht verständlich ge- 
worden. Der Gehalt des Wassers an unurganischen Bestandtheilen über- 
steigt kaum 0,2 auf 1000. Bei einzelnen besteht die Hälfte ihres Ge- 
wichts ans Kochsalz. Danach würden die Quellen vun Cautereis denen 
von Ax am nächsten stehen, wenn man in diesem geringen Kochanlz- 
gehult eine für sie beachtenswerthe balneologische Potenz erkennen will. 

Zu den östlichen Quellen, weiche die im Orte selbst oder auf den 
Pic des Bains gelegenen Balestablissements mit Wasser versorgen, ge- 
hören: a) In der unteren Galerie (Galerie des Espagmols): Source 
Bruzaud (39,2° C.), 3. des Espagnols (gusreich, 47,8°C.), 8. Pauze 
(45° C.}, 8. temperde des Espagnols (40,4° C.); b) in der oberen 
Galerie: 8. Cösar nouveau et Udsar vieux (gasreich, 47-—45° C.), 8. 
sulfureuse nonvelle (44,5° C.); ©) $. Rieumiset (22° C.), entspringt in 
einer Art Baumgarten nahe am Park. 

Diese Quellen versorgen 4 verschiedene Badeetablissements im 
Ort oder in unmittelburer Nähe desselben, und zwar: 1} das Grand 
#tablissement ou &tablissement des Espagnols, 2) das Etablissement 
Bruzaud ou Pauze-Vieux, 3) Pauze-Nouveau, 4) Rocher ou Rieumiset. 
Das erste dieser Etablissements ist neuerdings mit allen den Apparaten 
versehen, deren ınan sich gegenwärtig in der Balneotherupie zu bedienen 
pßegt. In Berng auf Grösse, Erleuchtung, Lüftung und Comfort der 
Büder lässt es noch immer Manches zu wünschen übrig, Bei «den 
übrigen ist dies noch mehr der Fall, Das von Rienmiset muss sein 
Badewasser noch besonders orwärmen, Zum innerlichen Gebrauch dient 
vorwiegend die Cäsar-(Quelle, die meines Wissens auch allein versendet 
wird. Den anderen Etablissements fehlen Buretten indes nicht. 

Verlässt ınan den Ort in südlicher Richtung, #0 erblickt man bald 
auf einer kleinen terrassirten Anhöhe am linken Ufer des Gnve die 
ganz stattlich sich ausnehmenden Baulichkeiten von la Raillöre, die 
unmittelbar über den zwei Quellen errichtet sind, deren man sich hier 
zum Trinken, Baden und Gurgeln bedient und die neben Menschen 
auch Pferde aus den Gestüten von Tarbes oder Pau curiren und vom 
„Dampf'* (la pousse) befreien. Boll man ja dadurch zu ihrer Ent- 
deckung gekommen sein, dass junge Ziegen, die aus ihnen ihren Durst 
stillten, eine überraschende Feistigkeit zur Schau stellten. In diesem 
so wunderbarlichen Einduss der Quellen auf Thiere hat man den un- 
zweidentigsten Fingerreig für ihre Anwendung auf Menschen erkannt! 
Den Gebrauch der Raillöre rühmt man noch besonders gegen chronische 
Affestionen der Luftwege und gegen Chlorose, 

Soure® pUr®, ı... 
Ol is benuis Mötrie au momenı d’öiıre örlone, 
Vient embellir son teint des conleurs de Is rose. 

Die „reine Quelle‘ riecht an der Buvette schwach nach füulen 
Eiern. Dans Wasser perlt im Ginse, hat 38,4°C. Temperatur und 
schmeckt fade, kaum unangenehm, Sein Gehalt an festen Bestand 
theilen wird auf 1,5 %,,, angegeben. Die Bndecabinette, deren es 29 
mit 31 Wannen von Alarmor giebt, sind etwas grösser, als ich sie in 
den übrigen Pyrenäenbädern gefunden habe, aber dunkel nnd dumpfig. 
Das Etablissement gehört dem Staat. Die Badenden sind genöthigt, 
ihre Wäsche sich aus den Wohnungen mitzubringen, resp. nachtengen 
zu lassen, Hoffentlich werden sie dann die eigene nehmen dürfen und 
sie nicht wie in Baröges ihren Hauswirtheo bezahlen müssen. Die 
Verbindung mit Unuterets wird durch grosse Omnibuswagen erleichtert, 
die vom frühesten Morgen bis zum Abend anscheinend ohne beimerkens- 
worthe Unterbrechung hin umd her fahren. Bei gutem und nicht zu 
heissem Wetter bietet der Weg nach der Raillöre einen angenehmen, 
gewöhnlich sehr freqyuenten, von Menschen aus Jen verschiedensten 
Gegenden und in den verschiedensten Toiletten belebten Spaziergang. 

Wendet man sich von der Raillöre in südwestlicher Richtung zur 
Schlucht von Marcalsou, #0 trifft man auf dem Wege zum Pont 
d’Espagne und Lac de Gaube, unmittelbar hinter der Brücke Benguös, 
welche von der Raillöre auf das rechte Ufer des diber die Felsen wild 


dahinstürzenden Gave führt, eioe Buvstte des oeufs, welche wohl nur 
provisorisch hier eingerichtet sein möchte, um gegen eine im neuen 
Badehause später ausgewechselt zu werden. Von hier gelangt man 
mehr und mehr aufsteigend zu den übrigen Badehäusern, resp. Buvetten. 
Zunächst präsentiren sich Bains du petit 5t, Sauvreur. Die Quelle 
derselben entspringt etwa 50 Schritt vom Hause. Ihr Ursprung ist 
fest verschlussen. Am Ausfluse zeigte sie 35,2° Temperatur. Sie 
riecht nur schwach nach Schwefelwasserstoff und soll der Quelle von 
St, Sauveur ähnlich sein, Sie wird nur zu Bädern benutzt. Es ge- 
hört, meinem Erachten nach, viel Selbstverleugnung dazu, um in diesen 
Räumen und Wannen derartigen Beschäftigungen sich hinzugeben. 
Weiter am Weges herauf folgen Les bains du Pr& mit einer Qnelle 
von 43°C, 18 Wannen, 2 Douchen u. s. w. Ihre Einrichtungen mögen 
vielleicht den spanischen Bauern zusagen, die vornehmlich ihre Ab- 
und Einspülungen hier feiern sollen. Auf mich haben sie schr ab- 
schreckend gewirkt. 

Immer aufsteigend gelangt man zur Buvette de Manuhnurat, einer 
grottenartigen Vertiefung im Felsen, in derem Grunde die ziemlich 
stark nacl Schwefelwassersto@ riechende Quelle von 51°C. Temperatur 
entspringt. Sie wird innerlich, aber schwerlich von auständigen Leuten 
benutzt. Zwanzig Fuss etwa von diesem (Quellausfluss entfernt rieselt 
ein dünner Wasserstrahl von 22°C. Temperatur aus einer in den Felsen 
eingelegten Bleiröhre in ein gemauertes Becken. Diess ist Source des 
Yeuz, zum Waschen der chronisch entzündeten Augenlider empfohlen. 
Tausend Schritt etwa aufwärts von bier und hart am rechten Ufer 
über dem l’Iussbett des Gnave befinden sich die (Quellen des Oeufs, 
deren man 4 oder 6 zählt, Bie zeichnen sich durch hohe Temperatur 
(bis 65°C.) starken Hydrothiongeruch und grossen Wasserreiehthum 
aus, Ohne besonders Vorkehrungen und Erlaubniss kann man uieht 
einmal in den offenen Stollen. gelangen, zu dem der Fels an ihrem 
Ursprung ausgearbeitet ist. Ihr Wasser soll, wie bereits erwühnt, das 
am linken Ufer des Gave in Cnuterets selbst neu errichtete grosse 
Badehaus speisen. 

Nach dem Erklimmen einer ziemlich steilen Höhe gelangt man 
endlich zu den Bains da Bois, dem letzten höchstgelagenen, von Uau- 
terets fast eine Stunde entfernten Etablissement. Es ist mit seinen 
gegenwärtigen Einrichtungen schneller zu besehen und zu verwerfen, 
als zu erreichen. Ich fand 6 klmmerliche Badewannen, zwei Piscinien, 
keine Buvetto, ein sogenanntes Huhezimmer für erschöpfte Kranke, 
keine Wohnräume. Altes dies ist in einem Style ausgeführt, wie 
keine mir bekannte Kunstschule ihn als eigenthümlich für sich anerkennt. 

Von hier führt hart an der Bergwand ein breiter, wenig betretener 
Weg zwischen dieser und den genannten Quellen und Etablissementa 
wieder in das Thal und zum Pont Bengnös herab. Ich wandte von 
bier über steile Hänge wich direet zum Wasserfall des Gave du La- 
tour und vermag daher nicht zu sagen, ob dieser Weg mit der Strasse 
zur Kaillöre in Verbindung steht und ob es auf ihm möglich ist, za 
den Bains da Bois zu fahren. Das hier Tlülfe suchande Publicum 
möchte unter allen Umständen wohl auf das Zufussegehben mehr, als 
auf das Fahren angewiesen sein. Indess, wer kann es wissen? Länd- 
lich, sittlich! Marmorwannen giebt es überall, aber in viel gerühmtem 
und beauchten Etablissements sind die Zellen so klein und danstig, 
dass die badenden Damen nur bei geöffneten Thüren in ihnen verweilen 
können und unter den Augen der Vorübergebenden mit ihren Douches 
ascondantes ot vaginales wirthschaften müssen. Liegen sie derartigen 
Beschäftigungen dabei ganz ungenirt ob, so darf man aus der Unroll- 
kommenheit der Badssinrichtungen in den Pyrenäen keine zu weit 
gehenden Schlüsse auf Stand und Gewohnheiten des sie benutzenden 
Publieums machen. Es ist halt wie in der Fuach nnd anderswo in Tirol, 

Das Leben in Üauterets gestaltet sich bei der grossen Zahl und 
Verschiedenheit der Curgäste gewiss sehr bunt und unterhaltend. Der 
Ort an sich bietet im Vergleich x. B. zu Luchon, mit dem er rivali- 
siren soll, ungleich weniger. Ihm fehlen die schönen schattigen Allee 
und Plätze, die Luchon so angenehm machen. ler hiesige Park mit 
seinen pappelumsäumten Grasplätzen will nicht viel sagen. Die Hotels 
und Privatwohnungen bergen wohl nur sehr ausnahmsweise Gärten oder 
schattige Höfe. Die in der Umgebung des neuen Badeetablissement« 
angslegten Anpflanzungen bieten für die Zukunft nach dieser Richtung 
hin etwas mehr, 

Die Quellen Canterets unterscheiden sich hauptsächlich durch ihre 
Temperatur. Diese Verschiedenheit wird durch den Gebrauch nahesıq 
ausgeglichen. Dennoch »treitet man, ob Paure noureau oder Vieux, 
Cfear oder Espagnols reisender oder enlmirender wirken, ob die eine 
vor der anderen gegen Gicht oder Syphilis, Chlorose oder Scrofeln, 
Brust- oder Blasencatarrh heilsamer sei, ob Rnaillöre ihrer organischer 
Bestandtheile wegen anders wirke, ala Enux bonnes n. 5, w. Ein füch- 
tiger Besucher der Quellen kann in einem solchen Streite nicht Partei 
nehmen wollen. Für mich persönlich steht noch dam unzweifelhaft 
feat, dass der verschiedene Erfolg, den eine Cor mit dem einen oder 


dem anderen Brunnen geäussert haben mag, genügend weder aus der 
Differenz erklärt wird, die bei der chemischen Analyse zwischen den 
in Gobrauch gezogenen (Juellen constatirt ist, noch dass Letztere ohne 
Weiteres zu Folgerungen auf eine Verschiedenheit ihrer arrneilichen 
Eigenschaften gebraucht werden kann. Wie verschieden wirkt Morphium 
hydrochloratum nach der Gabe, in welcher es zur Anwendung kommt, 
und nach den persönlichen Verhältnissen, unter denen oder gegen welche 
es gebrauebt wird! Wer erinnert sich nicht an den alten, von Tralles 
u. A. geführten Streit: Opium seat! und Opium moherele non sedat? 
In der Theorie ist der Satz vollkommen richtig, dass eine Lösung 
alealischer Salze anders wirkt, als eine Kochsalzlöüsung, Wie aber, 
wenn die Lösungen s0 schwach sind, dass der Einfluss ihrer Saize ver- 
schwindend klem wird anderen Einflüssen gegenüber? In der Balneo- 
logie müsste, dünkt mich, der Grundsatz endlich Anerkennung finden, 
dass der Quelle nicht jeder beliebige, sondern nur der Zustand eines 
Badenden als Wirkung zugeschrieben werden darf, welcher zunächat 
beliebig auf dem Wege des Experimentes hervorgerufen werden kann, 
dass aber weiter von diesem nur derjenige Theil eine Eigenthümliehkeit 
der (Juelle erhärtet, welcher durch andere Quellen in analoger Weise 
gar nicht zu veranlassen iat. 

Um von Cautereta nach Eaux bonnes, meinem nunmehrigen 
Ziele, en gelangen, muss man über Pierrefitte bis Argel&s zurück und 
von hier im ziemlich ebenen Thale von Auzun nach Arrens,. Von 
dort führt der Weg über den Col de Sauchde am Abhange des Pie 
de Gabiro hin auf schöner, zum Theil mühsam aus den Felsen nus- 
gespreugter, nach starkem Regen durch aufgeschwemmtes Gerölle zeit- 
weise fast unfahrbar werdender Strasse zum Cul de Turtes, dem raulusten 
und ödesten Hochpasse in den Pyrenäen, den ich kennen gelerat habe. 
Von Arrens bis Eaur bonnes giebt es kein Haus, iu dem ein Unter- 
kommen für Reisende bei der Nacht oder bei schlechtem Wetter auch 
nur möglich wäre. Wir kamen schon zu früber Nachmittagszeit in 
Arrens an, obgleich wir erst Mittngs von Cauterets ausgefähren waren 
und die Morgenstunden noch zu einem Ausfluge nach dem Lae de 
Gaube und dem Pont d’Espagne benutzt hatten, Es blieb nichts übrig, 
als in diesem kleinen, höchst unbedeutenden Orte Halt zu machen. 
Für den Touristen ist in nüchster Nähe wenig Ausbeute und man hat 
nur den Blick auf entfernte schöne, hohe, zum Theil schneegekrönte 
Berge. Das Hötel de Is poste zu Arrens wird zwar von einer freund- 
lichen und dienstbeflissenen Wirtlkin beherrscht, tritt aber im Uebrigen 
in sehr einfachen Verhältmissen auf. Wir wanderten, um uns die Zeit 
zu vertreiben, nach der etwa '/, Stunde vom Ürte entfernt auf einer 
kleinen Anhöhe gelegenen Jesnitenkirche Poey In Houne, von der man 
einen hübschen Blick auf das Auzunthal und den es nach Süden ab- 
sehliessenden Pic de midi d’Arrens und Balaitous, das Matterhorn der 
Pyrenüien, gewinnt. Von dem „Brünntein** in der Kirche, welcher ihr 
den Namen gegeben haben soll, konnte ich nichts wahrnehmen. Ea 
wäre in der That seltsam, wenn dieser Felsblock, auf welchem die 
Kirche so errichtet ist, dass ihren Boden das nackte Gestein bildet, 
von einer Wasserader durchsetzt sein sollte, Gelegentlich verschaffte 
uns unsere junge Führerin in ihrem Eifer, die Kapelle der heiligen 
Jungfrau, die hier keinen offenen Anban, sondern ein besonderes ver- 
schlossenes Gemach neben der Kirche bildet, uns zu zeigen, die nicht 
gesuchte Leberzeugung, dass selbst bei den Jesuiten nicht immer Gold 
ist, was glänzt. Sie schreekie nämlich beim unvermuthsten Ostinen 
der Eingangsthär zur Kapelle den jungen wnchhabenden, bis hier uns 
verborgen gewesenen Jesuiten ans seiner tiefen Selbstbetrachtung, 
der er die bequomere Form des Mittagsschlafes verliehen hatte, und 
veranlasste ihn zu einer =» plötzlichen und vehementen Acusserung 
seiner Verehrung für die ihm anvertraute jungfräuliche Mutter Gottes, 
dass ich im Gefühle christlicher Duldung, das mich plötzlich überkam, 
ungenchtet es gerade bei diesem Orden bekanntlich nicht immer sehr 
lebhaft gewesen ist, schnell die Thür wieder schloss, um dieser auf 
den Mann dressirten Frömmigkeit jede Gelegenheit zu weiteren Dur- 
stellungen zu entziehen. Hinterher habe ich allerdings ernste Bedenken 
gehabt, dass ich damit eine heiligere Pflicht verletzt und dem jungen 
Horrm, der in seinem plötzlich erweckten Vershrungsdrange sein Piede- 
stal beschädigt haben dürfte, meine Ärztliche Hülfe vorenthielt, während 
er ihrer dringend benüthigt sein mochte. 

Den letzten Theil unseres Weges vom Col de Tortes nach Eaux 
Bonnes legten wir wihrend einos heftigen Gewitters unter strömendem 
Regen zurück. Vom Pie de Ger, den zahlreichen Wasserfällen und 
den anderen landschaftlichen Schönheiten, die diesen Theil des Weges 
auszeichnen sollten, habe ich Nichts. gesehen. 

(Schluss folgt.) 
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Bericht des k. k. Krankenhauses Wieden vom Solar- 
jahre 1868. Mit einer lithographirten und 14 gedruckten 
Tabellen. Im Auftrage des hohen Ministeriums veröffent- 
licht durch die Direetion dieser Anstalt. Wien 1860. 
Druck von A. Pichler» Wittwe u. Sohn. Selbstverlag 
der Anstalt. 371 pp. in 4. 

Während des Jahres 1868 betrug im Kraukenhause Wieden die 
Zahl der Aufnahmen 8850 (4320 M., 2560 W.) und die Gessmmt- 
surmme der Behändelten 7535 (4682 M., 2853 W.), von denen 6085 
(3865 M., 2217 W.) entlassen wurden und 898 (515 M., 383 W.) 
starben. Im Vergleiche zum Jahre 1867 war die Krankenbewegung 
eine lebhaftere, doch waren die Differenzen keine bedeutenden, Der 
höhere Krankenstund des Jahres 1865 war hauptsächlich durch die 
grössere Aufnahme von Typhen, welche in den Monaten April und 
Mai epidemischen Character trugen, von Lungenentzündungen, Catarchen 
der Arlımungsorgane und Syphilis bedingt. 

Gegenüber den letzten 10 Jahren war der Krankenverkehr ein 
regerer als im Jahre 1868, mit Ausnahme der ‚Jahre 1859, 1860 
und 1567, in welchen das Gegentheil stntifand., Auch nehmen die 
Zahlen, welche die Krankenbexegungen des letzten Decenniums im 
Durchschnitte bezeichnen (Aufuahme 7375,9, Krankenstand 8144,1), 
eine höhere Stellung ein als die entsprechenden des Jahres 1868. Ein 
Hnuptgrund dieses Umstandes dürfte wohl in den der Zuhl nach be- 
schräukteren Räumlichkeiten des Krankenhauses zu suchen sein, indem 
im Jahre 1866 »uf höhere Anordnung mehrere grosse Krankensäle 
aufgelassen wurden. Ausserdem sind noch andere Verhältuisse zu be- 
rücksichtigen, welche in den früheren Jahren stattgefunden haben, 50 
der ungewöhnliche Zuduss von Arbeitskräften aus allen Provinzen im 
den Jahren 1862, 1863 und 1864, hervorgerufen durch die regere 
Baulust aus Anlass der Stadterweiterung, die Choleragpidemie und die 
Aufnahme von kranken Soldaten im Jahre 1866. 

In den einzelnen Monaten verhielt sich die Krankenbewegung des 
Jahres in nachfolgender Weise: 


Bebandell: Aufnahme; Abgang: 
Jeamr. 2 a 8 2008 [1413] (758) 708 
Februar . . . Re 1338 631 693 
} 17. De EEE 1847 702 671 
April ,„ . ae ... 1281 505 637 
Mi... u. a6 8 en 1259 615 [708] 
Jwi . Pas TaRE Sur Ep 1103 552 564 
Juli Seren wre . 1051 512 573 
August. . . »* EI Vie 953 475 489 
Beptember. . » » ..0. 925 461 476 
Öeiober, . 2 2 2 2 2% (884) (445) (415) 
November . 2 2 2 2 2 2. 1048 569 513 
December . . ..20 1090 555 538 
Im Jahre . ae . 17535 6880 6953 
Durchschnittlich in einem Monate 141 573 52 


Minimum [] Maximum {) 


Die grösste Höhe hatte der Krankenstand im Monate Januar 
(1413). Eine geringe Steigerung im März ausgenommen, sinkt derselbe 
sodann beständig mit jedem folgenden Monate bis zum October, wo er 
seinen niedrigsten Punct (594) erreicht. In den folgenden zwei Mo- 
naten fanden wir ihn wieder in der Zunahme begriffen, jedoch unter 
dem Niveau der monatlichen Durchschnittezahl (1141). Dasselbe gilt, 
wenn die Geschlechter gesondert betrachtet werden. 

Im letzten Decenninm findet man den grössten Krankenstand 
(15565) und den grössten Abgang (7323) für den Monat März, die 
grösste Aufnahme (7552) für den Monat Januar zu verreichnen, wäh- 
rend die Minimalzahlen des Krankenstandes (11295) und der Aufnahme 
(5073) in den Monat September, den Abgangs (4852) in den Monat 
Norember fallen. Nehmen wir die Aufnahmszahlen zur Richtschnur, 
indem wir von der grössten zur kleinsten herahsteigen, »o erhalten wir 
folgende Reihe: Janmar, Mürr, Mai, Februar, April, December, Juli, 
Juni; November, August, October, Septeinber. Beobachtet man bei 
Aufnahmszahlen des Jahres 1868 denselben Vorgang, so ergiebt sich 
nachstehende Reihenfolge: Januar, März, Februar, Mai, April, No- 
veınber, December, Juni, Juli, August, September, October. Hieraus 
ersieht man, dass die Monnte Januar, März, April, Juni und Angust 
ihre Standpunete festhielten, während die übrigen Monate hinsichtlich 
der stattgefundenen Aufnahme bald einen früheren, bald einen späteren 
Platz einnehmen als die gleichnamigen Monate des 10jährigen Cyelns. 

Die Durchschnittszahl der an einem Tage Behandelten war 574,49, 
der Aufgenommenen 18,80, der Entlasenen 16,61, der Gestorbenen 
2,44. Der höchste tägliche Kraukenstand des ‚Iahres 1868 betrug 
716, der tiefste 437; die grösste tägliche Aufnahme 40, die kleinste 


3; die grösste tügliche Entlassung 51, die kleinste 2; die grösste 
Sterbozahl eines Tages 9, die kleinste O (an 44 Taren). 

Im Jahre 1568 orgab die durchschnittliche Verpflegszeit eines 
Kranken 23,01 Tage, um 2,32 Tage weniger als im Jahre 1867. 
Diese nicht unbedeutende Differenz der mittleren Behandlungs- und 
Verpflegsdauar eines Kranken lüsst sich nur dadurch erklären, dass im 
Jahre 1869 Krankheiten, welche rascher zum Abschluss gelangen, 
daher eine kürzere Verpfegszeit iv Anspruch nahmen als die anderen 
Processe, zahlreicher zur Aufnahme kamen als im Jahre 1867. In 
der That weist auch das Jahr 1568 eins weit grüssere Anzalıl von 
Lungenentzündungen und Bronchialeatarrhen als das Jahr 1567 nach. 
Die im Jahre 1969 häufiger auftretenden Typhen konnten keinen alte- 
rirenden Einfluss auf die Durchschnittszahl der Verpfegszeit nehmen, 
da sie im Durchschnitte durch einen vierwüchentlichen Verlauf bezeichnet 
eind, einen Zeitenum, welcher der oben angegebenen Durchschnittsdauer 
der Verpflegung eines Kranken entspricht. 

Was die Aufnahme mit Rücksicht auf die verschiedenen 
Krankheiten betrifft, s0’ steht wiederum Syphilis oben an, und zwar 
it 1112 (589 M., 523 W.) oder 16,16 pCt, das ist mehr als ein 
Sechstel sämmtlicher Aufgenommenen,. Am meisten trug hierzu der 
Monst September (120), am wenigsten der Monat April (76) hei. 
Dann folgt Tubereulose, weiche 591 Aufgenommene (373 M., 209 W.) 
zählte, eine Summe, welche einem Antheil von 5,46 pÜr. an der Ge- 
sarmmtaufnahme entspricht. Die meisten Fälle (95) kamen im März, 
die wenigstens (27) im September zur Aufnahme. Hierauf folgten die 
Catarrbe der Verdaunngs- und Athmangsorgane, jene mit 495 (304 M., 
191 W.) oder 7,19 pCt., diese mit 453 (306 M., 147 W.) oder 6,58 pCt., 
dann an fünfter Stelle die Wunden der Weichtheile hatten mit der 
Zahl 403 (348 M., 55 W.) oder 5,86 pCt. Der ihnen sich anreihende 
Typhos trug zur Aufnahme 346 (249 M., 97 W.) oder 5,03 pCt, bei, 
wozu der Monat Mai die meisten (53), der Monat December die we- 
nigsten Fälle (11) lieferte, Hierauf kamen die Kheumatismen mit 266 
(181 M., 85 W.) oder 3,97 pCt. Die Lungenentzündung 240 (163 M., 
77 W.) oder 3,49 pÜCt., die Krätze mit 228 Indiriduen (224 M., 4 W.) 
oder 3,31 pCt. und die Hantgeschwüre mit 194 (120 M,, 79 W.) oder 
2,89 pCt. Die Entzündungen der Haut und des Zellgewobes waren 
durch 147 Fälle (97 M., 50 W.) oder 2,59 pCt. vertreten, die Knochen- 
brüche mit 111 (85 M., 26 W.) oder 1,61 pCt., die Gelenkentzündungen 
mit 104 Fällen (59 M., 45 W.) oder 1,51 pCt. Bei den Rippeniell- 
entzindangen und pleuritischen Exsudaten, welche den 15. Platz in 
der Aufnahmeliste einnehmen, stellte sich die Aufnahme auf 89 (51 M., 
38 W.) oder 1,29 pÜt., bei den Woechselliebern 87 (69 M., 18 W.) 
oder 1,26 pCt. Die chronischen Hnutausschläge und die Bright'sche 
Nierenentartung waren durch eine gleiche Anzahl von Fällen (56 oder 
1,25 pÜt.} vertreten. Alle übrigen pathologischen Affectivnen stellten 
weniger ala 1,5 pÜt. der Aufnahme, 830 organische Ilerzfehler 7% 
(30 M., 49 W.) vder 1,15 pÜt., Entzündungen der Lymphdrüsen und 
Lymphgefüsse 73 (598 M., 15 W.) oder 1,06 pÜt., Lungenemphysem 
72 (16 M,, 26 W.) oder 1,05 püÜt., Bothlauf 67 (37 M., 30 W.) oder 
0,97 püt., Blattern 61 (35 M., 26 W.) oder 0,5% pCt, Lungenblutung 
55 (42 M., 13 W.) oder 0,80 pCt, Krebs 54 (7 M., 47 W.) oder 
0,78 pCt, Beinhautentzündungen 49 (27 M., 22 W.) oder 0,71 pCı. 
Caries und Knochennecrose 47 (27 M., 20 W.) oder 0,68 pCt, Frucht- 
halterblutungen 36 oder 0,52 pCt, Altersschwund, Uatarcho der Harn- 
und Geschlechtsorgaue und Darmvorlagerungen je 35 uder 0,51 püt. 

Unter den im Jahre 1965 Entlassenen befanden sich 5324 
(3428 M., 1592 W.) Geheilto und 765 (440 M., 325 W.) Ungeheilte. 
Es verhielten sich daher die Geheilten zu den Ungeheilten wis 
5320 : 765 oder ungefähr wie 6,95: 1. Somit kamen 7 Geheilte auf 
1 Ungeheilten. 

Die relative Sterblichkeit betrug 12,56 pÜt. Das männliche 
Geschlecht hatte relativ weniger Sterbefälle aufzuweisen als das weib- 
liche, bei welchem die relative Sterblichkeit die Höhe von 14,13 püÜr, 
erreichte, während von den Männern blos 14,75 pCt. mit Tod abgiugen. 
Im Vergleiche zum Jahre 1867 war das Sterblichkeitsverbältniss bei- 
nahe uureründert geblieben; es betrug nämlich in dem genannten Jahre 
12,80 pCt, woraus sich die unbedeutende Differenz von 0,06 ergiebt. 
An der Spitze ler todtbringenden Krankheiten steht, wie in den ver- 
Aossenen Jahren, die Tuberculose mit 371 (225 M. 146 W.) oder 
41,81 pCt., ihr zunächst die Lungenentzündung mit 74 (46 M., 28 W.) 
Todesfüllen, oder 8,24 pCt. sümmtlicher Verstorbenen. Als drittes 
Glied finden wir den Typhus mit der Zahl 61 (45 M., I6 W.) oder 
6,79 pCr., als viertes die Brightische Nierenentartung mit 37 (17 M. 
20 W.) oder 4,12 pCt., die meinten im Mai (10). In zwei Monaten 
(Januar und September) verlief kein einziger Fall tüdklich. Hierauf 
folgen die organischen Herzfehler und der Krebs mit der gleichen 
Todtenzahl (35 oder 3,90 pCt.), dann die Gehirnhautentzündung mit 
25 (21 M., 4 W.) und der Altersschwund mit 21 Todesfällen (9 M,., 
12 W.) odar 2,34 pCt. Caries und Knochennecrose lieferten 19 Todte 
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(14M., 5 W.), gleich 2,12 pCt., Rippenfellentzündungen und pleu- 
ritische Exsudate 14 (0 M., 5 W.) oder 1,56 pCt., Gehirnblutung 12 
(I M., 11 W.) oder 1,34 pCt, die Wunden der Weichtheile und 
Knochenbrüche je 10 oder 1,11 pÜt.; bei diesen waren 9 M. und I W., 
bei jenen ausschliesslich Männer, welche mit Tod sbeingen, Im Sterbe- 
zustand wurden 9 (5 M., 4 W.) oder 1,00 pCt. überbracht, Die Ruhr 
und die Erschütterung der Eingeweide hatten eine gleiche Zahl von 
Verstorbenen: 7 oder 0,78 pÜt., ebenso die Lungenblutung, die Läh- 
mung, die Bauchfell- und Gelenksentzündung, nämlich je 6 oder 
0,67 pCt. An Puerperalleiden verschieden 5 oder 0,56 pCt., ebon so 
viele endeten durch Selbstmord (2 M., 3 W.). 


Was die specielle Abtheilung des Wiedener Krankenhausberichts 
betrifft, so ist eine Veränderung dadurch entstanden, dass ınan von 
Seiten des Ministeriums bestrebt gewesen ist, durch Aufstellung eines 
Krankheitsschema und durch Namhäftmachung gewisser Puncte, welche 
bei den verschiedenen pathologischen Processen besonders hervorgehoben 
werden sollen, eine Gleichförmigkeit in den statistischen Angaben bei 
den vorschiedenen Spitälern zu erzielen. Es sollten dieselben in Zu- 
kunft den Beobachtungen in den drei grössten Spitälern Wiens (k. k. 
allgemeines Krankenhaus, k. k. Krankenhaus auf der Wieden und k. k. 
Rudolphstiftung) als Leitfaden dienen, ohne dass jedoch dadurch der 
Bereich der Mittheilungen über interessunte Vorfälle beschränkt würde. 
Soweit es in der Möglichkeit lag, ist bereits in diesem Berichte für 
das Jahr 1868 den gestellten Anforderungen Rechnung zu tragen ge- 
sucht, indem die in diesem Jahre zur Beobachtung gelangten Krank- 
heiten nach dem zugewiesenen Schema geordnet wurden, mit der ein- 
zigen Ausnahme, dass die in den früheren Jahresberichten beobachtete 
Hauptabtheilung in vorherrsehend innere und chirergische Krankheiten 
festgehalten ist. 


Dass durch eine solche Gleichmässigkeit der Berichte in Wiens 
grössten Krankenanstalten der meldicinischen Statistik ein grusser Dienst 
geleistet wird, braucht hier nicht weiter erörtert zu werden. Dass 
aber überhaupt die Erstattung solcher Berichte auf Kosten des Staates 
der Melicin von wesentlichem Nutzen ist, wenn sie nicht allein eine 
trockene Aufzählung der Zahtenverhältnisse bringen, sondern diese mit 
zublreichen Beobachtungen und namentlich Erfahrungen über die Be- 
handlung der Krankheiten, wie mit Goldfüden Jurchwirkt, vor Augen 
stellen, braucht noch weniger hurvorgehoben zu wurden. Letzteres ist 
nun bei dem diesamaligen Wiedener Krankenberichte im hohen Grade 
der Fall und die Abschnitte über Typhus, Tobereulose, Careinoma, 
Intoxicationen (Intoxieatio suturnina), Krankheiten des Nervensystems, 
der Respirationsorgane, der Jeber und Milz und viele andere bringen 
höchst bemerkonswerthe Krankengeschichten, die für Pathologie und 
Dingnostik der einzelnen Affectionen grosse Bedeutung besitzen. l’ür 
die Therapeutik ist das im Wiedener Krankenhauss neuerdings geübte 
Verfahren zur Behandlung von Blatternkranken von Interesse, 
dessen Aufgabe dahin geht, die Epidermis — natürlich ohne Gefahr 
für den Kranken — zu erweichen und zu verdünnen, damit sie dem 
Epithel der Schleimhäute möglichst gleichkomme, und unmittelbare Ein- 
wirkung der Atmosphäre auf die Eiflorensenzen abzuhalten. Es besteht 
im Folgenden: Um die Oberhaut von dem anhaftenden Schweisse und 
Schmutze zu befreien und die Epidermis zu erweichen, wird der Vuriola- 
kranke (in jedem Stadium der Krankheit} mit flüssiger Kaliseife ent- 
weder im lauen Bade oder, wenn er zu schwach ist, um in's Bade- 
zimmer zu gehen, im Bette mit laueım Wasser und Kaliseife gründlich 
gewaschen, abgetrocknet und in ein reines, trockenes Bett gebracht; 
hierauf wird das Gesicht mit einer aus einem einfachen Leinwandlappen 
geschnittenen und in eine Glycerinlösung (1:2 Th. Wasser) getauchten 
Gesichtslarve, in welcher Oefnungen für Augen, Mund und Nase an- 
gebracht sind, bedeckt, der übrige Körper in ähnlieh befeuchtete Lein- 
wandlappen gehüllt und sämmtliche Lappen, bevor sie trocken werden — 
was übrigens sehr spät geschieht — stets wieder befsuchtet, Int 
grosse Hitze im Gesicht oder an anderen Körperiheilen vorhanden, so 
werden über die Glycerinumschläge noch kalte Umschlüge applieirt, 
Bei täglicher Wiederholung der genannten Procedur wird der Kranke 
ausserdem {wenn nicht Complicationen mit anderen Krankheiten ex 
eontraindiciren) täglich nach dem Bade unter die kalto Douche gebracht, 
dann abgetrocknet und neuerdings in seine Glycerinumsehläge gehüllt, 
Sind Fusssohlen- und Hohlhandepidermis stark verdickt, s» werden 
Bähungen mit schwachen Kalilösungen daselbst angebracht, wodurch 
nach schr kurzer Zeit die Spannung, welche die Effloruscenzen dort 
erfahren, gehoben und die Schmerzen mithin beseitigt werden, Für 
dus Verfahren ergab sich: 


1) Dass sümmtliche Symptome, die durch Spannung und Hyper- 
ämie der Haut erzeugt waren, also Jucken, Stechen, Brennen und son- 
stige Erscheinungen der Reizung und Punctionsstörung derselben nach 
relativ schr kurzer Zeit (nach 12—24 Stunden) gehoben rind, dass 
selbst der rothe Hof um die Efllorescenzen sehr bald erblasst und etwa 
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später ganz verschwindet. Vorerwähnte Wirkungen wurden selbst in 
den schwersten Fällen constant beobnchtet. 

2) Dass mit der Entfernung des auf den Hautnerven lastenden 
Druckes die Erregtheit der Kranken schwindet, wo keine Complica- 
tionen vorhanden sind, sich daher der Appetit bald einstellt, der Schlaf 
ein ruhiger wird und selbst in tödtlich endenden Fällen Euphorie be- 
steht, so, duss besonders Schwerkranke, wegen der grossen Erleichte- 
rung, die ihnen gebracht wird, die Proceduren gem ertragen. 

3) Dass das gesetzte Exuudat fast ausnahmslos wie in die tieferen 
Schichten des Coriums eindringt, daher geringe Substanzverluste und 
also nur Rache Narben veranlasst, zudem auffallend wenige Furunkel- 
bildung und — bisher nie — phlegmonöse Entzündungen verursacht, 
was darin seine Erklärung findet, dass keine harten, den Eiter zurück- 
haltende und dadurch die Resorption desselben begünstigende Krusten 
zu Stande kommen und die honigwabenartigen, weichen Borken keinen 
mechanischen Reiz auf ihre Umgebung ausüben künnen. 

4) Dass in Folge der ühnlich wie Priessnitzumschläge wirkenden 
Einwickelungen die Hautfunction erhöht ist, was in Verbindung wit 
den kalten Douchen und Seifenbüdern die Depletion der Geutässe er- 
leichtert, die Hauttemperstur eunstant, die Pulsfrequenz in den meisten 
nicht eomplieirten Fällen außällig heralgesetzt erscheinen lässt. 

5) Dass hei dieser Behandlung, durch welche möglicherweise der 
Infectionsstoff zerstört oder wenigstens dessen Dispersion verhindert, 
jedenfalls aber die Reinlichkeit im hohen Grade befördert wird, die in 
den anstossenden Zimmern befindlichen Kranken, das ärztliche und 
Wartopersonal bisher eine anfallende Immunität geniessen. 

6) Duss die gefährlichsten zwei Stadien und die ganze Behand- 
inngsdauer abgekürzt ist, eoncomittirende Krankheiten selten und Cere- 
bralhyperämien nur bei oonstatirter früherer Anlage beobachtet wurde. 

8. 203— 216 findet sich ein Aufsatz des Primararztes Dr. Dinstl 
über die subentsne Injection und deren Anwendung im Wiedener 
Krankenhanse, mit vorzugswelser Bezugnahme auf das Mor- 
phis und unter Beifügung verschiedener Krankenfälle, in denen 
letzteres in Anwendung gebracht wurde. Der recht lesensworthe Auf- 
aatz gestattet leider keinen kürzeren Auszug, so dass wir uns be- 
schränken miissen, auf denselben hinzuweisen. 

Auch der chirurgische Bericht ist mit einer reichhaltigen und 
interessanten Caristik versehen, die fast jedes grössere Capitel desselben 
betrifft. An grösseren Operationen wurden die folgenden vorgenommen: 


Zahl der en JR 

Operationen : Öperationes: günstig: ungünstig: 
Herniotomie. . 2 2 2 0 nn. 16 6 4 
Taris . .» ..0.0. 13 13 -_ 
Einrichtung verreukter Glieder un. 11 9 2 
Exstirpationen . - . 5 5 _ 
Operation der Phimose und Paraphimose 4 4 . 
Enueleatinen . » » 2 Hr re. 3 2 j 
Amputationen . « ER ee T 5 2 
Operation hei Necrose 0... 4 4 — 
Punctionen (Hydrocele) 3 a — 
Blasenschnitt ; . e '= 1 — 1 
Steinzertrümmerung (bei einem n Ib) T 7 oo 
Operation der Mastdarmfistel . » . .« 1 t _ 

Erweiterung einer verengten Speiseröhre . I — 1% 
Entfernung freinder Körper . - 13 13 
Entfernung einer entstellenden Narbe . 1 ' -- 
Summı . . 54 3 Hi 


Die eingerichteten verrenkten Glieder waren 8 Mal das Schulter- 
gelenk und je I Mal das Ellbogen, das Metacarpophalangenl- und das 
Hüftgelenk. Die Exstirpationen botrafen: a) ein Barcom in der Haut 
über dem inneren Knorren des rechten Oberschenkels; b) 2 Mal Balg- 
geschwülste am Kopfe; c) eine haselnussgrosse Balggeschwulst in der 
Gegend des linken Unterkieferwinkels; d) ein 25 Loth schweres Lipom 
in der Gegend des linken Oberschenkels, unterhalb des Poupart'schen 
Bundes. Die Ampmutationen betrafen: a) den rechten Oberarm im un- 
teren Drittheile wegen Caries im Ellbogengelenk; b) den rechten Vorder- 
arm wegen (netschung und Zerreissung der Weichtheile der Hand mit 
nachfolgender Mortificatien derselben; c) den rechten Vorderarm wegen 
Zermalmung der Hand; d) die 4 Mittelhandknochen der linken Hand 
mit Bildung eines Volarlappens wegen Bruch der Phalangen, Quetschung 
und Zerreissung der Weichtheile mit nachfolgender Gangrän; e) einen 
gangrünös gewordenen, splittrig gebrochenen linken Unterschenkel, den 
linken Unterschenkel wegen Zerträmmerung der Tibia und Fibuln, Er- 

#) Gebessert enılsssen. 


öffnung der Gelenke mit nachfolgender Gangrän; g) den rechten Unter- 
schenkel wegen complieirter Fractur. 

im 8t. Joseph's Kinderspitale wurden im Jahre 1868 347 
vom Krankenhause Wieden aufgenommene Kinder behandelt, nämlich 
198 Knaben und 14% Mädchen. Die geringste Aufnahme (17) war 
im Oetober, die grösste (40) im Fehruar; der niedrigste Krankenstand 
war im October (25), der höchste im Februar (59); der geringste Ab- 
gang im September (18), der grüsste im März (381. Die kleinste 
Sterblichkeit, mit Ausnahme des Mai und December, in welchen Mo- 
naten kein Todesfall vorkam, im Juni und October (je 1), die grüsste 
im Vebruar (5). Die Summe der Verpfiogstage betrug im Jahre 1865 
6930, mitbin um 1742 Tage weniger als im Vorjahre, daher kommen 
suf einen Kranken 19,9 Verpflegungstage. Von den im Jahre 18968 
buhandelten 347 Kindern (198 m., 149 w.) wurden 252 (145 m., 
107 w.) geheilt, 43 (26 m., 17 w.) ungeheilt oder gebassert entlassen. 
Die Zahl der verstorbenen Kinder betrng 31 (15 m. 16 w.) = 8,9 pCt 
Auch diesem Theile des Berichtes fehlt es nicht at interessanten 
Krankengeschichten. 

Der pathologisch-anatomische Bericht giebt die Ergebnisse der 
Leichenöffnungen ebenfalls nach einem neuen Schema, «das für 
die 3 grossen Wiener Krankenhäuser vereinbart wurde, wonach die 
Krankheiten in folgende 4 Grupen zerfallen: I. Primär tädtliche Local- 
krankheiten. II. Secundär tädtliehe Loealkrankheiten. Ill, Secundär 
Wdtliche Allgemeinkrankheiten. IV, Tödtliche Allgemeinkrankheiten. 
Es lässt sich nicht lengnen, dass hiernach manche, in mehreren Fällen 
beobachteten Krankheitsprocesse theils in die eine, theils in die andere 
der aufgestellten Gruppen unterzubringen sind, ja das ein und derselbe 
Fall, je nachdem man das Grundleiden oder die Todesursache in's 
Auge fusst, in mehrere der angegebenen Abtheilungen eingereiht werden 
kann. So wird beispielsweise die Bauchfellentzindung theils zur 
Gruppe 1., theils zur Gruppe Il, gerählt werden müssen, je nachdem 
sie als primäres oder secundäres Leiden aufgetreten ist; auf ähnliche 
Weise kann das runde Magengeschwür bald sub No. L., bald sub No. II. 
eingestellt werden, je nachdem das Grundleiden oder die consecutiven 
Zustände, wie Bauchfellenteündung, Verblatsog in Folge der Auätzung 
der Kranzschlagader dea Magens etc. berücksichtigt werden. Eben a0 
gut könnte man eine grusse Anzahl von Trphusfällen, welche unter 
IV, gehören, der II. oder Ill. Gruppe anschliessen, wenn der Tod 
durch secundäre Vorgänge, wie Lungenentzündung, perforatire Bauch- 
fellentzündung oder Pyäsmie herbeigeführt worden ist. Anl’ diese Weise 
könnten noch manche Krankheitaprocesse namhaft gemacht werden, 
deren Einreihung in die eine oder andere Classe dem Gutdünken und 
der verschiedenen Auffassung überlassen bliebe, Auch dieser Theil ist 
dieses Mal mit grosser Ansführlichkeit bearbeitet. 

Auf Requisition des Wiedener Krankenhauses wurden von Klet- 
zinsky 553 chemische Uutersuchungen vorgenommen, wovon nahezu 
dio Hälfte volumetrische Harnanalysen darstellten und ', Electrolysen 
der Se- und Exerete auf Quocksilberspuren betrafen. Wir entnehmen 
dem Berichte von Kletzinsky, dass zur Desinfection der Holrgeräthe 
Chlorzink und Mirbanöl in Anwendung kamen. Kletzinsky hat auch 
Jodzink, das bisher fast ausschliesslich der photograpliischen Praxis 
angehört, zur therapeltischen Anwendung empfohlen und zwar mit fol- 
genden Worten: „Digerirt man 130 Grm. Jod in einem halben Lit. 
destillirten Wassers bei mässiger Wärme mit 50 Grm. Ziukblechstreifen 
bis zur Consumtion allen Tode und zur gänzlichen Entfärbung der 
Vlüssigkeit; Altsirt man hierauf die erkaltete Lösung durch ein doppeltes 
Filter, wäscht nach und ergänzt das Filtrne zu einem Liter, so hat 
man eine ungeführe Normallösung von Jodzink; 100 Cubiketm. der- 
selben, zu einem Liter mit destillirtem Wasser verdünnt, geben die 
Hundertstel-Normallösung von Jodzink. Die Zehntel-Normallösnng von 
Jodzink ist ein ausgezeichnetes Waschwasser für Helcosen ohne Heil- 
trieb; die Hundertstel-Normalläsung leistet als Augenwasser, als to- 
pisches Mittel auf allen eutarrhalischen Schleimhänten, als Einspritzung 
in die Harnblase bei Blasencatarrhen, Vorzügliches; die Lösungen sind 
nnzersetzlicher und stetiger, aber zugleich wirksamer ala das essigsuure 
Salz, sie sind milder, weniger ätzend als die gleich starken Chlorzink- 
lösungen und überhaupt allen anderen Applicationsforwen des Zinks 
entschieden vorzuziehen.‘ 

Auch dem Jahresberichte für 1868 sind wiederum einige grüssere 
Aufsätze allgemein meilicinischen Inhalts aus der Feder von Raimund 
Melzer beigegeben; sie bringen Betrachtungen über die ärztliche Kunst, 
ferner über die therapeutischen und prophylactischen Anzeigen bei 
epidemischen Krankheiten und Bemerkungen über die Lagerung der 
Spitäler und ihre innere Einrichtung. In dem ärztlichen Personal- 
bestande der Anstalt sind wesentliche Veränderungen nicht vorgekommen. 

Th. Husemann, 
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Reise-Erinnerungen an Winter-Aufenthaltsorte und 
Bäder in der Schweiz und Süd-Frankreich 


von 
L. Krahmer in Halle 3/8. 
(Schinss aus No. %.) 


Eaux Bonnes um Bergstrome Valentin, zwischen schrofen Berg- 
wänden eingeengt, ist ein elegantes, sehr berühmtes Bad, dessen Fre- 
Auenz von Jahr zu Jahr zunimmt. Seitdem der Erbprinz des Khedive, 
wie in diesem Sommer, eine Cur hier gebraucht hat, steht zu befürchten, 
dass die ägyptischen Herrschaften fortan dem früher viel gerühmten 
ls WVernet untreu und nach Eaux Bonner, wenigstens für den 
Sommer, übersiedele werden. Der Winter mag hier ungastlich genng 
sein! Für die schöne Jahreszeit würde auch ich das viel bequemer 
gelegene, schönere und mannichfaltigere Eaux Bonnes vorziehen. 

Eaux Bonnes besitzt 6 laue (Quellen (31,4°C. bis 12,8°C.) mit 
deutlichem Hydrothiongeruch, von denen 4 (La vieille, La nouvelle 
source, La source sap@rieure, La source contre le Rocher) in dem oberen 
Etablissement an der Grande rue, zum Trinken, wie zur Bereitung von 
Fussbädern, Douchen und Wannenbädern gebraucht werden, die fünfte, 
La source froide. mit einer Muvette an der Strasse, nur ausnahms- 
weise zum Trinken dient, «ie suchste, La source d’Ortech, im Eta- 
blissement gleichen Namens in der Kue de la Cascade am Valentin 
ihre Verwendung findet. Eine genauere Analyse der Onellen fehlt. 
Die berühmteste ist die Source vieille, die auch verschickt gegen 
chronische Lungencatarrhe und Kehlkopfaffeetionen getrunken wird. Es 
sollen von ihr jährlich etwa 300000 Flaschen versendet werden. 

Die Badehäuser, von denen das in der Grande rue I}, das in 
der Rue de la Cascade 8 Wannen und sonstige Vorrichtungen enthält, 
haben mir nichts Bemerkeuswerthes geboten. Die Kinrichtungen zur 
Erwärmung des Badewassera sind mangelhaft und mit unseren, =. B., 
denen in Weilbach, entfernt nicht zu vergleichen. Rücksichtlich seiner 
Anwendung in Krankheiten könnte Eaux Bonnes wohl dem genannten 
deutschen Bade verglichen werden, so jedoch, dass Eaux Bonnes ein 
grosser Vorzug gebührt. Einer Erweiterung der hiesigen Badehäuser 
wird durch den geringen Wasserreichthum der (nellen Schranken ge- 
setzt. Wohl aus demselben Grunde werden im Etablissement d’Ortech 
die Douchen in einem abgesonderten Gebäude (hains de sante) ans 
gewöhnlichem Quellwasser hergestellt. Im Ganzen ist man in Enuz 
Bonnes vom Gebrauch der Bäder, welche früher, wie die zu Baröges, 
gegen die Nachwehen bedeutenderer Verletzungen, Contraeturen, Läh- 
mungen, Rleumatismen u. ». w. in besonderem Rufe standen, gegen- 
wärtig sehr zurückgekommen und weist die Kranken vorzugsweise an 
die Buretten, Es wiederholt sich so, was wir bei uns z, B. an Ems 
erlebt haben, das ja früher bekanntlich wie Wiesbaden gebraucht wurde. 
Das Wasser lüsst man hier zum Theil in sehr geringen Qnantitäten, 
selbst zu 1—2 Esslöffel, nehmen, oder versetzt es mit Milch, Schleim, 
Syrup u.s. w. An der Buvette im oberen Budehanse sicht man eine 
ganze Reihe Repositorien, die mit solchen artistischen Beilagen zum 
Mineralwasser gefülit sind und jedem Curgaste ein besonderes Fach zur 
Disposition stellen. 

Die Mineralquellen von Eaux Bonnes gehören zu denjenigen bal- 
neologischen Potenzen, die in der Therapie chronischer Lungencatarrhe 
und Tuberculosen in Frankreich den grössten und verbreitetsten Ruf 
haben. Der Ort wird wohl noch jetzt zugleich von Damen, die an 
Chloröse, Uterinal- und Scheideneatarrh u. s. w. leiden, mit einer ge- 
wissen Vorliebe, ühnlich wie St. Saureur, aufgesucht. Rücksichtlich 
der gerühmten Heilsamkeit gegen Lungenschwindsucht dürften wohl nur 
Le WVervet und Amslie les bains neben Faux Bonnes zu nennen sein. 
Mont-Dore (Puy de Döms), eine Natrontherme, wird im Gegensatz zu 
ihnen gegen chronische Lungeneatarrhe mit Schrumpfung und Verödung 
des Gewebes, also gegen Asthma, als unübertroffen bezeichnet. Ein 
Curgebrauch in Baux Bonnes hat bei nicht zu reirbaren Individuen, 
selbst wenn deren Lungenspitzen bereits bis zur deutlichen Dämpfung 


des Percussionsschallen infiltrirt waren, die an chronischen Kehlkopfs- 
und Bronchialeatarrh, heftigen Husten, wiederholten Biutspeien, Ab- 
magerung, Appetitlosigkeit litten, oftmals die besten Dienste geleistet. 
Solche Kranke verlieren unter dem Gebrauche des Wassers ihren 
Husten wohl ganz. Zufällig kann ich aus eigener Erfahrung zwei Bei- 
spiele hierfür suführen. Kin junger Mann der Art, den ich in Bor- 
desux wiedersah und zu meiner grossen Befriedigung untersuchte, 
rühmte ganz besonders den wohltbätigen Einduss des Wassers auf Kehl- 
kopf und Respiratiousschleimhaut, Von einer ähnlichen Einwirkung 
kann man sich anderswo, x. B, in Weilbach, wohl auch überzeugen. 
Leider fehlt der momentanen Besserung nur zu oft die Dauer. Wenn 
diess wirklieh in Eaux Bonnes anders und besser ist, so kann man 
schwerlich den Bchwefelwasserstod' oder einen anderen der nicht ein- 
mal genau bekannten Bestandtheilo des Wassers dafür verantwortlich 
machen. Man muss vielmehr den Grund in anderen loenlen Verhält- 
nissen suchen. In dieser Beziehung mag ich früher bereits Gesagtes 
nicht wiederholen und darum nur kurz daran erinnern, dass Eaux 
Bonnes eine grosse Zahl stattlicher, gut eingerichteter, trockener Wohn- 
räame bietet, dass die Kliche, so viel ich erfuhren konnte, im Allge- 
meinen sehr gut ist und dass die Lage des Ortes in der engen, rasch 
abfallenden Sourde-Schlucht ihn meiner Ansicht nach gerade für Brust- 
kranke besonders geeignet macht- Wenn seit 1846 eine „Promenade 
dite horizontale‘ den Kranken Gelegenheit bietet, dem Bedürfuiss ihrer 
eigenen Lungen zuwider sich zu ergehen, so finde ich darin eben 
keinen Vortheil. Ueber die atınosphärischen und elimatischen Ver- 
hältnisae des Orten weiss ich aus eigener Erfahrung nur zu berichten, 
dass hier grandiose Gewitterregen vorkommen, welche trotzlem die 
Strassen nur auf Augenblicke in Ströme verwandeln und «ass die 
Sonne auf der anderen Seite Einem tllchtig zuzusetzen vermag. Er mögen 
unter Umständen wohl sehr beträchtliche und rasche Temperaturwechsel 
vorkommen. Sie erfordern von Seiten der Kranken gewiss die gehörige 
Berücksichtigung. 

Von Esux Bonnes führt man auf schönem und bequemem, in die 
Felsen eingesprengtem oder auf hohen Schüttungen gegründeteurWege 
in wenig mehr als einer Stunde Zeit nach Eannz Chaudes am Gave 
d’Ossau. Der Contrast zwischen beiden so nahe gelegenen, den natür- 
lichen Verhältnissen mach sich => ähnlichen Bädern ist grom! Die 
Natur hat für beide Orte so ziemlich das Gleiche geleistet. Die In- 
dustrte und Beharrlichkeit seiner Aorzte gestaltete Eatıx Bonner, um 
so zit sagen, zu einem Hotel ersten Ranges, letzteren blieb eine Pro- 
letarierkneipe, Nach Enny Chandes gehen zur Zeit hauptsichlich 
Frauen und Kinder. Ein anderes Contingent scheint aus Bewohnern 
ans der Umgsgenrd zu bestehen. Von einer solchen Gesellschaft pflegen 
keine Mittel zu Gebote gestellt zu werden, wie sie Einrichtungen erfor- 
dern, die einem Vereinigungspunete der eleganten Welt entsprechen 
sollen. Wohl hat man ein Badehaous mit Wannenbädern, Douchen, 
Piscinien, Buvetten, mit Conversationssälen, Dienstwohnungen, Logir- 
ränmen, Küchen n. s. w. hergestellt, wie es grösser nur in Luchon 
gefunden wird. Mit diesen Anstrengungen ist man über den Character 
des Ortes nicht hinausgekommen. Es erscheint eben Alles dilster, 
dürftig, desolat. 

In der Promenade vor diesem Badehanse sieht man die Granit- 
platten, unter welchen, fest verschlossen, die 5 Hauptbrunnen des Urtes ; 
1) Source du Rey (33,3°C.), 2) 8. du Clot (36,0°C.), 3} 8. de 
lEsquirette (34,9°C.), 4) 8. Baudot (25,1°C.), 5) 8. de l’Ar- 
ressecg (24,1°C.), dem Gestein entquellen. Eine sechste, Source 
Minvielle (10,8° C.), entspringt in einiger Entfernung von den Häusern 
anf einer Anhöhe thalaufwärts. Sie wird wohl wenig benutzt. Die 
Gelehrten streiten, ob die üblen Zufälle, die nach ihrem Gebrauche 
eingetreten sein sollen, mehr dem Wasser oder mehr dem Zuge, der 
an seiner Ursprungsstelle herrscht, zugeschrieben werden müssen. Von 
den 5 Hauptquellen werden die 3 ersten, Clot, Rey und Esgqnirette, 
im Badesetablissement selbst hauptsächlich zu Bädern gebraucht. Sie 
sind hinreichend wasserreich nnd geben dadurch Eauz Chaudes seinem 


therapeutischen Character als Hülfsmittel gegen Rheamatismus, Haut- 
krankbeiten, Serofeln, Chlorose. Baudot dient seiner geringen Tem- 
peratur wegen hauptslchlich als Buvatte. Man hat für sie einen kleinen, 
vom Badebaust getrennten Pavillon errichtet. Ihr Wasser wird, so 
viel ich weiss, zu Büdern gar nicht benutzt, Ihr Gebrauch soll sich 
bei chronischen Cntarrhen der Luftwege empfehlen, doch scheint für 
derartige Kranke Eaux Chaudes überhaupt als nicht geeignet zu zolten. 
Wenigstens erklärte Herr Dr. Lemonier, der Badenrzt in Eaux 
Chaudes, der über die Verschiedenheit seiner einzelnen (Juellen sehr 


beredt sich zu äussern wusste und aus dem Blauwerden des Wassers | 


in der Wanne die feinsten therapeutischen Schlüsse zog, die ich nur 
nicht wiederzugeben vermag, diesen Unterschied zwischen den zwei so 
nahe aneinander gerückten und so ähnlich gelegenen Plätzen Erux 
Chaudes und Eaux Bonnes für ganz zu Recht bestehend. Die fünfte 
Quelle, Arresseeg, welche wiederum ihre gesonderte Buvette hat und 
aus zwei Röhren abfliesst, steht beim Publieum seit Alters her im 
Ruf ala topisches Heilmittel gegen chronische Blepharitie, Conjunetivitis 
und Hornhautgeschwüre. Herr Dr. Lamonier, der in zurorkommender 
Weise mir die Anlagen zeigte und dadurch mich zum Dank verpflich- 
tete, theilte auch diese Ansicht von der specifischen Heilwirkung dieses 
Wassers. Seine Mittheilungen haben nur das Eine unerklärt gelassen, 
worum auch hier der Prophet im Vaterlande so wenig gilt und warum 
man diesen Schatz nicht besser ausbeutet. Vergeblich habe ich am 
Orte nsch einer Clientel des Dr. Liebreich mich nmgesehen. Das 
hiesige Publieam machte den Eindruck, als hätte unser berülmter 
Landsmann und gesuchter Ophthalmiatriker in Paris keine Ahnung von 
dem Beistande, welcher ihm hier erwachsen könnte. 

Von Esuxr Chandes führte mich mein Wog nach Pau, dus in 
wenigen Stunden erreicht wird. Von dort ging es weiter nach San 
Bebastiano, Biarritz, Arcachon n. s. w. Bevor ich meine Wahrnehmungen 
über die von mir besuchten Sechäder mittheile, sei es mir vergünnt, 
zuvörderst Vichys zu gedenken, das ich von Paris aus erreichte. Vom 
Lyoner Bahnhof auf dom Bonlevard Mazas trifft man mit dem Express- 
zuge nach 8’/, Stunden im Orte ein. Die Quellen von Vichy, deren 
man 13, theile im Örte selbst, theils in der Umgegend zählt, gehören 
zu den sogenannten Natronsäuerlingen. Von ihnen werden 7, nimlich 
La source des Celestins (lancienne) de l’Höpitel, Du Parc on la source 
Brosson, Du jmits Chomel et do puits carrd, La grande Grille (unter 
allen die berühmteste) und La source des Dame» {welche fern vom 
Orte entspringt, eisenhaltig ist und zugleich zum Badeetablissement ge- 
leitet wird), hauptsächlich innerlich gebraucht. Aus dem nicht ver- 
brauchten Wasser der Quellen De ITHöpital, Du puits car und De 
la grande Grille werden die Bäder bereitet. Zur Versendung und zur 
Pastillenbereitung dient noch das Wasser der Source St. Gorre, welche 
ebenfalls ausserhalb des Ortes zu Trage tritt und anderweitig gar nicht 
verwendet zu werden schein. 

Nach einem flüchtigen Besuche der Quellen kann man über ihren 
therapeutischen Werth nicht reden. 
wie hoch oder wie gering er ihn veranschlagen will. 
fluss des versnndeten Wansers ader der Pastillen von Vichy anbetrift, 
no Kisst meine eigene Erfahrung eine Gleichstellung dieser französischen 
Froducte mit ähnlichen heimischen Erzeugnissen der Natur oder In- 
dustrie wicht nis Unmöglichkeit erscheinen. Es ist sicher nicht für 
alle Kranke ganz gleich, ob sie kohlensaurer Kali oder Natron, ob sie 
Hallesche Salztropfen oder Bnlirich’sches Salz u. ». w. nehmen. Dass 
dor liebe Gott für Frankreich und speeiell für Vichy ein nbsonder- 
liches kohlensaures Natron geschaffen habe, dafür fuhlte es bisher 
weniger an Behauptungen als an Beweisen, 
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Ich muss Jedem es überlassen, | 
Was den Ein- | 


Abgesehen von seinen Quellen bietet Vichy wenig Ausgezeichnetes, ' 


Die schöpferische Thätigkeit des gegenwärtigen Kaisers der Franzosen 
vermochte erst, «4 in die Classe der Wohnplätze zu versetzen, welche 
ausser Fröschen umd Schnecken selbst Meuschen ein leidliches Unter- 
kommen gestatten, Dank dieser Fürsorge kann Vichy mit der Zeit 
zu einem ganz passablen Aufenthalteorte sich gestalten, Es liegt am 
Allier in einer Ebene, die, sv» weit der Blick reicht, kaum eine Ab- 
wechslung und Iandschaftliche Schönheit dem Auge bietet. Die Ufer 
des Allier sind Hach. Der Ort war zum grossen Theil den häufigen 
Ueberschwemmungen des Flusses ausgesetzt und reichlicher mit Grund- 
und Kellerwasser versehen, als Einheimischen und Fremden zuträglich 
erschien, Durch die kaiserliche Fürsorge ist seit einigen Jahren der 
Fluss so in sein Bette eingeengt, dass er über die Ufer nicht mehr 
hinaus kann. Der Ort ist trockener und gesunder geworden. Zugleich 
hat man dabei ein recht umfängliches Terrain gewonnen, das zum Park 
- Bimzeschaffen ist. Schon jetzt gewährt er dem Auge einen freundlichen 
Anblick, In einigen Jahren wird er den Curgästen seine schattigen 
Spaziergänge nnd Wuhoplätze bieten, an denen es bisher #0 gut wie 
ganz fehlte, Im Uebrigen mangelt es Vichy durchaus nicht, wie wohl 


allgemein bekannt, an grossen Hotels, geeigneten Wohnungen und Ein- | 


richtungen für die Unterhaltäng der Curgänte, 8a viel mir erinnerlich, 








zeichnet es sich unter allen Bädern Frankreichs durch die grösste An- 
zahl von Badecabinetten (über 300) aus. Die Zuleitung des Wassers 
geschieht in der Weise, dass in kürzester Frist (1 Minute) die Wannen 
gefüllt werden künnen. Beinem Aeusseren nach ist Vichy mit fran- 
zösischen oder deutschen Lurusbiüdern kanm zu vergleichen. Selbst 
die kaiserliche Wohnung erscheint einfach und beschränkt. Sie macht 
begreitlich, dass ihr erbabener Besitzer als Privatmann, um s0 zu sagen, 
hier nur leben wollte oder konnte, Was mir in Vichy besonders auf- 
gefallen, was nirgend in #0 unzweideutiger Weise mir wieder entgegen 
getreten ist, daa ist die freundliche Zurorkonmenheit der Einwohner 
gegen Fremde. Auf meine Erkundigung nach den localen Verhältnissen 
erbot sich sofort bei meiner Aukunft anf dem Bahnhof der bis dahin 
mir völlig unbekannte Besitzer des Höteis de Valence, Herr H. De- 
chatre, zu meinem Führer, begleitete mich zu den Quellen und 
Bädern, zeigte mir alle für mich interessanten Puncte, klärte mich 
über die örtlichen Verhältwisse auf und ermöglichte mir so, den Zweck 
meiner Reise in kurzer Frist zu erreichen. Da er für seine liebens- 
würdige Freundlichkeit jeden anderen Beweis meiner Erkenntlichkeit 
beharrlich zurückwies, #0 bleibt mir nur übrig, demselben hier öfent- 
lich meinen Dank auszusprechen, Ich zweifle nicht im Geringsten, 
dass er gegen andere Freinde, die sich an ihn wenden oder sein Hotel 
aufsuchen wollen, gleich zuvorkommend und uneigennützig sich be- 
weisen wird. 

An der Eisenbahn von Paris nach Vichy liegt das vor Jahrhurf- 
derten berühmte, vormals von Königen und Fürsten besuchte Pongues 
les Enns. Auf meine Erkundigung, ob ein Besuch des Ortes der 
Mühe werth sei, zuckton einige mit den Einrichtungen bekannte Reise- 
begleiter die Achseln über die Peitrinaires, die dort etwa noch Hülfe 
suchten. Ueber mich, fürchtete ich, würde man noch mehr die Nase 
rümpfen, wenn ich obne Aussicht auf Gewinn meinen Express aufge- 
geben und Zeit und Geld verloren haben würde, 


Zum Schluss dieser Reiseerlonerungen sei noch der von mir be- 
suchten und benutzten Seebäder zu Nizza, Marseille, St. Sebastian, 
Biarritz und Arcachen gedacht. Genus kaun mun zu den Seebädern 
nicht rechnen. Es besitzt innerhalb des Hafens ein am dessen Ausserer 
Umfassungsmauer angelegtes Badehaus mit Verschlägen. die denen in 
einem Flussbade gleichen. Die ganze Einrichtung ist wenig einisdend. 
Die Untiefen zwischen den Folsblöcken, welche zum Schutz des Hafon- 
dammes ausserhalb desselben angehäuft sind, werden von Frauen aus 
den niederen Ständen zam Bnden viel benutzt, dürfen aber als See- 
badennstalt nicht angesehen werden. Aus einem Nachen in das Meer 
springen kann man freilich in Genua ebenso gut, wie überall, wo es 
Meer und Nachen giebt. Der Strand an der Riviera di Ponente ge- 
währt an den verschiedensten Stellen bequeme Gelegenheit zu Bee- 
büdern. Ihr Gebrauch acheitt nirgend durch besondere Anstalten 
erleichtert. Nur die braune Jugend des Landes garoirte in unverhüll- 
tester Nacktheit bei der tropischen Hitze den sonnigen, sandigen Strand. 
Selbst in Monaco, wo die Einrichtung einer Badeanstalt anscheinend so 
bequem und so Johnend sein möchte, fehlt eine solche. Nicht minder 
in Mentone, St, Kemo, Bordighera u. s. w. Es int mir dies um so 
auffallender gewesen, da dns Alnthlose Mittelmeer die Einrichtung sta- 
biler Anstalten sehr erleichtern muss. Feste Badehänser verursachen 
hinterher viel weniger Betriebsunkosten, als dns Beschicken der Bade- 
karren. Sollten die Italiener in Bezug auf unverhüllte Darstellung 
ihres Körperhaues so vial bedenklicher udor in Bezug auf ein natür- 
liches Alspilungsbedürfniss so viel enthaltsamer sein, als die Fran- 
zosen? 

In Nizza giebt es mehrere Badeanstalten von ziemlich gleicher 
Beschaffenheit. Sie werden durch eine Reihe auf gemeinschaftlicher 
erhöhter Unterlage neben einander am Meeresstrande aufgestellter, höchst 
einfach ausgentattoter Holzhlitten zum Aus- und Ankleiden gebildet. 
Die rechts vom Eingang befindlichen Zellen pflegen für die Damen, 
die linksseitigen für die Herren bestimmt zu sein. Auf einer Treppe 
steigt man im Badecostüm zum Meer herab, Den Strand bildet zu- 
nächst ein Geröll grosser Uferkiesel, die mühselig mit entblössten Füssen 
zu überschreiten eind. Dem mit der Localität nicht genau bekannten 
Fremden Pantofeln anzubieten, die ihm jedenfalls bequem und erwünscht 
sein würden, kommt der Bedienung so wenig in den Sinn, als sie 
überhaupt irgend ein Bestreben an den Tag legt, das Baden zu er- 
leichtern und angenehm zu machen. Seebäder zählen nicht zu den 
Unterhaltungen der Saison, für die in Nizza Alles berechnet zu sein 
scheint. Das Meer kennt diesen Unterschied nicht. Es apendet auch 
zur wnfashionablen Zeit dem Besucher seine Erqulckung im vollen 
Maasse. Nach einem mehrtägigen 50. fand ich den Wellenschlag ganz 
lebhaft. Die Moral bleibt jedoch; Zum Gebrauch von Serbädern schicke 
man Kranke nicht nach Nizza! 

Marseille, dem durch seine ausgedulmten Hafenanlagen ähnlich wie 
(Genua das zu Borhädern bemmtzbare Meer fern gerückt ist, beritzt an 


der vom Aucien port sädistlich in das Meer hinein sich erstreckenden 
Küste 2 Anstalten, die Bainz catalans und eine mir ungenaunt geblie- 
bene am Jardin public oder Petit beis de Bonlogne. Die erstere wird 
vorzugsweise von Fremden benutzt, die einer wirklichen Badecur wegen 
nach Marseille geben. Sie finden unter diesen Umständen im benach- 
barten Hötel Catalan eine bequeme und ihren Bedürfnissen vielleicht 
ganz entsprechende Anfuahme. Für Touristen ist dieses an der Welt 
Ende gelegene, von Bädeker seiner freien, aber nichts weniger als 
Aussicht gewährenden Lage wegen hervorgehobene Gasthaus so gut 
wis unbenutzbar. Nach meiner Erfahrung kaon ich jeden freundlichen 
l.eser unmnassgeblich nur rathen, auf Versuche, im Hötel Catalan 
Wohnung zu suchen, im Voraus zu verzichten. Die in der Nähe des 
jugendlichen, coquelten Jardin public und vielor Campagnen und Som- 
merwohnungen gelegene zweite Budeanstalt scheint von den Marseillern 
selbst bevorzugt zu werden. Die Kinrichtung ist der in Nizza ähnlich, 
aber gut, die Bedienuag freundlich und aufmerksam, die für dns Baden 
in offener See unerlässlichen Bekleidungsstücke nicht abschreckend und 
der Badegrund sandig und angenehm, wenn gleich auch hier zunächst 
erst ein schmaler Gürtel runder Kiesel zu überschreiten ist, Auf 
häufige Benutzung ditser Büder deutete Nichts. Cette ist das einzige 
besuchtere Soobal an der franzüueischen Südküste, An Frequenz steht 
es indess und wohl mit Recht den Bädern an der Bucht von Biscaya 
sehr nach. Die Ausdünstungen der Etangs sind zur Sommerszeit, wie 
ich von einigen Besuchern Cettes hürte, höchst lästig, ungesund und 
gefährlich, Andere, bei denen ich Erkundigungen einzog, x. B. eine 
französische Familie, die der Kinder wegen Cette als Bad gewählt hatte, 


stellen diese Nachtheile io Abrede und loben das Baden und den Auf- | 


enthalt am Strande. Aus eigener Wahrnehmung weiss ich so wenig 
über Cette wie über das benachbarte Balarue, eins der wenigen 
Soolbäder Frankreichs, Genaueres zu berichten. 

Die ganze französische Küste der Bucht von Biscaya ist südlich 
von der Mündung des Adour bis Irun gewissermaassen ein einziger 
Badestrand. An verschiedenen Stellen, namentlich bei Biarritz und St. 
Jean de Lux, wird er dem entsprechend verwerthet und von zuströ- 
menden Fremden zu Seebüdern benutzt. Ob am spanischen Theile der 
Küste ausser San Sebastian noch ein anderes Seebad sich finder, ob 
namentlich Irun nn. das so schön gelegene Frentarabia hier zu nennen 
wären, muss ich nngesagt lassen. Sobald man die spanische (irenze 
überschritten hat, kann man zur Verständigung mit dem Publienin der 
französischen Sprache sich nicht mehr bedienen. Man wird nur noch 
baskisch angehaucht oder angesprudelt und für derartige Communica- 
tionen besitze ich leider kein Verständnis. Spanisch weiss ich wenig- 
stens nicht zu sprechen. 

Um von Yau nach St. Sebastian, wie mein Plan war, in einem 
Tage zu gelangen, muss man den Frübzug benutzen und dus Morgens 
um 5 Uhr von Pan abreisen, Nimmt man erste Ulasse, so gewinnt 
man einige Stunden für Bayonne, während der eigentliche Zug von 
Pau ohne Unterbrechung weiter geht. Die Employ&s der Bahn, welche 
im Gegensatze zu anderen Menschenkindern und zu den Jandesüblichen 
angenehmen und höflichen Verkehrsformen das Vollgefühl ihrer Beamten- 
würde zur Schau atellen nnd die Reisenden wie DBagage anschen und 
behandeln, verlangen die Weiterreise mit dem zunächst abgehenden 
gemischten Zuge. Im Besitz von Billets, die für den späteren Express- 
zug gelten, kurnm man ihrer Befehle spatten. In Frankreich wird kein 
Mensch gefragt, wie er auf den Eisenbahnzug gelangt ist, sundern nor, 
ob er sich im Besitze eines zum Zuge berechtigenden Billets befindet, 
resp. befunden hat, wenn er in die Wartesüle eintreten, oder wenn er 
ausgestiegen ist und den Bahnhof verlassen will, Jch sah mir in aller 
Ruhe die Kirchen und die Festung in Bayonne an; lernte gelegentlich eine 
mir noch neue Verwendung der Posaune kennen, die bei einem Kirchen- 
gesange immer da eingreifen musste, wo dem Baryton die tiefen Töne 
im Schlunde stecken blieben; erfuhr zu meiner lloberraschung, dass 
die berühmten Bayonner Schinken nicht den westphälischen oder thil- 
ringischen gleich ala besonders gut geräucherte, zarte Schweinekenien 
figariren, sondern eine Art Pastete darstellen, deren persüuliche Be- 
kanntschaft ich der Jahreszeit wegen leider nicht machen konete, und 
reiste Mittag» unbehindert weiter. Auf dem Wege von Bayoune nach 
San Sebastian, der grösstentheils ziemlich nahe der Küste hinführt, 
erfreut man sich des schünen Blickes auf die wastlichen Ausläufer der 
Pyrenäen, auf die Küste, auf das schän gelegene Tuentarabin und die 
baskischen Gebirge. An der Grenze hat man die bei uns fast schon 
zur Mythe gewordenen Quälereien der spanischen Douane und den 
Wechsel der Züge zu ertragen, der bei Regenwetter, wie es uns zu 
Theil wurde, nicht gerade angenehm sich vollzieht. Das in wahrhaft 
wunderbarer Schärfe und Schnelle geänderte Idiom und die für den 
Fremden jeder mögliches Deutang sich entzichende Redeweise der 
Basken lassen dem Reisenden das „Nil admirari' fast vergessen, Unser 
Zug kam noch früh genug in San Sebastian an, um uns Gelegenheit 
zu geben, nicht nur die Stadt, die Cathedrale, die Festung mit ihren 
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wundervollen Blicken auf die umliegenden Gebirge und Thäler, auf 
das Meer, die Bucht und die sich amphitheatralisch wm diese bin- 
ziehenden neuen Anlagen zu beschen, sondern auch einer Parade der 
Garnison beizawohnen, die ınan hamaner W eise auf die späten Nuch- 
mittagsstunden verlegt hatte, Die Spanier haben zur Genüge bewiesen, 
dass sie das Kämpfen und speciell das Todtschie „ sen aus dem Grunde 
verstehen und mit einer fast befremdlichen Hartnäckigkeit üben: exer- 
eiren und paradiren können sie nicht. In diesem Urtheile milsate jeder 
norddeutsche Unterofficier mit mir übereinstimmen. Ein so wlstes 
Dureheinanderrennen der Glieder wie des Einzeinen, der Musik, der 
Commandirenden wie der Truppen hat sich unsere selige Bürgerwehr 
nicht einmal zu Schulden kommen lassen. 

Der Meerbusen oder dis Bucht von St, Sebastiano wird vom 
Meere durch zwei einspriogende Höhen, deren üstliche durch die im 
Halbinseikriege #0 berühmt gewordene Festung gekrönt ist, getrennt, 
der Eingang dadurch stark verengt und ausserdem dureh einen gleichfalls 
befestigten Inselberg in zwei Fuhrten getheilt. Dahinter breitet sie 
sich halbmondfürmig weit und tief in das Land binein aus. Der Strand 
wird nuch der Stadtseite in einem weiten Halbkreise von einer ter- 
rassenartig erhöhten Promenade umsäumt Treppen und eine grosse 
Rampe führen von hier zum 3trande herab. Letzterer ist mit hunderten 
neben einander aufgofshrener, dem Meere bald näher, bald ferner ge- 
brachter Badekarren wie überdeckt, Diese Bulekarren werden je nach 
dem Staude des Meeres und der entstandenen Nachfrage von Ochsen 
in Bewegung gesetzt und dienen ala Aus- und Ankleiderimmer. Der 
Badegrund besteht aus ganz füinem, festem Band. Er senkt sich so 
allmälig, dass man vom Karren mindestens noch 1—200 Schritt und 
darüber zu geben hat, bevor man bis zur Badetiefe ins Wasser gelangt. 


! Die beiden Geschlechter baden von einander gesondert, doch so, dasa 
| die Plätze selbst an einander stossen. 


Im Meere sind sie nur durch 
ein aufgespanntes Tau geschieden. Jeder dieser Plätze dehnt sich sehr 
in der Breite aus, Sie sind mit ganz getrennten besonderen Zugängen 
versehen, die von keinem Unberechtigten betreten werden dürfen, In 
der Abtheilung für Frauen versehen Weiber, in der anderen dagegen 
Männer den Dienst und leisten die nöthige Hälfe, Selbst die schüch- 
ternste Jungfrau darf unbesorgt dem Genusse des Seebades hier also 
sich hingeben. 3ie luft keine Gefahr, zu kuspp verhüllte Reize 
lüsternen Männerblieken Preis geguben zu schen! Der atlautische Ocean 
rollt in bemerkenswerther Stärke seine Wellen wohl niemals bis in 
dies #0 geschützte Bucht hinein. Ich sah dem Spiegel «der Bucht 
kaum gekräuselt. Selbst der ungeübte Schwimmer kann mit der un- 
gestörtesten Zuversicht seinen Körper ganz den Fluthen anvertrauen, 
die hier sehon stark tragen. Das gewährt anch für Frauen einen nicht 
zu unterschätzenden Genuss, Es badet eich also in der That sehr 
angenehm in San Sebastian und das ihm von Honghes gespendete 
Lob scheint mir wohl begründet. Dennsch möchte ich behaupten, in 
Biarritz budet es sich noch genussreicher, wenngleich für Viele un- 
gleich genirter. 

Das Leben in St. Bebastiano mag für den Kenner schr schätz- 
bare Seiten haben! Dam Liebhaber, der nicht haskisch redet, int ea 
jedenfalls störend und unbehaglich, dass kein Mädchen im Hotel, kein 
Kellner im Cafe, kein Mensch auf der Stenase, am Strande, im Laden 
auf französische Anfrage Antwort giebt, Raskisch möchte nun in einem 
Tage nicht zu erlernen sein! Trotz des Bohngens, das dem Bewusst- 
sein, einen viele Jahre laug festgehultenen Vorsatz glücklich zur Ans- 
führung gebracht zu haben, unzweifelhaft innewohnt, wur es mir wie 
ein Stein von der Seele, als ich in Hendaye in den franziwischen Zur 
wieder eingestiogen war und nach Biarrite weiter dampfte, 

Der Badeort Biarritz war bis vor wenigen Jahren vor dem be- 
nachbarten Strand weit und breit durch Nichts ausgezeichnet, als durch 
einige felsige Klippen, welche hier und dort aus dom sandigen Strande 
hervorragen oder vorgebirgartig in das Meer sich hinein erstrecken und 
zu nautischen Einrichtungen dienten. Anf der nördlichen Klippe Pointe 
St. Martin steht jetzt der neue Leuchtthurm. Auf dem höchsten Punet 
der südlichen, hinter der sich Nieder-Biarritz oder der eigentliche 
Badeort aufgebaut hat, ist die Atalage errichtet, ein optischer Telograph 
für den Schiffsverkehr älteren Datums, Das Meer bildet zwischen 
beiden eine breite Bucht mit fachem, aandigem Strand, welcher durch 
den kaiserlichen Palast, Villa Eugenie, in zwei Theile getrennt wird. 
Der südlichere, unmittelbar am Ort gelegene, Cöte des Fours, int der 
Tummel- und Badeplatz der eleganten Welt. Hier findet in den Stun- 
den von 3-—-6 vor dem Diner sich Alles zusammen, was Meer, Seo- 
luft, Strandpromenade oder das bunte, ergützliche, gesellige Treiben der 
wunderlich genug gemischten schönen Welt geniessen will. Hier sind die 
Bains Napoldon, Der Fremde, weicher ähnliche Verhältnisse nicht, 
vielleicht anderswo bereits konnen gelernt hat, wird von diesem Strand. 
und Badeleben in Biarritz zunächst einen mindestens befremälichen 
Eindruck erhalten. Miss Arabella oder Mrs. Pamela müssen es shocking 
finden! Sie waren es auch unzweifelhaft, die weit hinter der Pointe 
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St. Martin und jenseits der Chambre d’Amvur im Village angiais einen 
dezenteren Badeplatz mit Karren und muthmaasslichen Fallschirmen 
sich gründeten. Eine kurze Darstellung der Verhältnisse wird das 
Gesagte erklärlich machen. Die veränderliche Höhe des Meeres bei 
Fiuth und Ebbe, die beim atlantischen Ocean bis 20 Fuss beiragen 
soll, macht es zur Nothwendigkeit, alle stabilen Badeeinrichtungen »0 
hoch an den Strand hivauf zu verlegen, duss selbat bei hohen Fluthen 
das Meer sie nicht erreicht. Die ebenso nothwendige Folge hiervon 
ist, dass bei Aachem Strande das Meor oft viele hundert Schritt von 
jenen Gebäuden entfernt ist, oder dass zwischen ersteren und letzteren 
sich ein schr breiter, trockener Strand befindet, der allgemein zur Pro- 
menade etc. benutzt wird. So anch in Bisrrit. Das Gebäude mit 
den Auskleide- resp. Ankleidoräumen für die Badenden befndet sich 
oberhalb des Strandes an der Strasse. Der Theil des Strandes, der 
vom Meere bei gewöhnlicher Fluth niemals überspült wird oder der 
mit dem Zurickweichen des Wassers bei der Ebbe fast augenblicklich 
troeken und betretbar wird, ist fast ohne Unterbrechung von Hunderten 
von Curgästen belebt, die hier umherwandeln, die vom Meer zurück- 
gelassenen Muscheln, Schneckenhäuser, Steinchen, (Juallen u. s. w. 
suchen, mit entblössten Beinen im Wasser patschen, um schliesslich 
der andringenden Fluth mit einem Satze zu entgehen, mit geblähten 
Nüstern die Secluft in ihre dampfigen Lungen einziehen oder die end- 
lich halb neugierig, halb lüstern der Diuge resp. Damen warten, die 
da kommen und baden sollen. Die Badenden beiderlei Geschlechts, 
die im ungewähltesten Durcheinander und leidlich knappen Badecostüm, 
dunklen, kurzen Flanellhosen und dito Camisol antreten, müssen ihren 
Weg zum Meer mitten durch diese Menschenmenge hindurch nehmen. 
Die Lösung dieser Aufgabe, die nicht Jedermanns Sache sein möchte, 
scheint in Biarritz ganz leicht zu fallen, Wirklich nur sehr wenige 
Damen halten es für wöthig, mindestens Brust und Rumpf durch ein 
ungelegtes kleines Mäntelchen anf dieser Promenade den neugierig 
prüfenden Blicken der Umstehenden zu entziehen. Nach dem Bade 
kann man natürlich nur auf demselben Pfade zurückkehren. Das durch- 
nässte Costüm hebt die Körperformen dabei mehr hervor, als dass es 
sie zu verhüllen vermöchte. Letzteres wird vielseitig offenbar auch 
gar nicht gewünscht. Wenn der „Cavaliert' nach Göthe ohne „Hin- 
tern‘ nicht sitzen katın, so will doch die Französin die ihr einmal 
verliehene (ottesgabe zu einem = niederdrückenden Geschäft nicht 
ausschliesslich verwerthen. Im ihrer bekannten Gutherzigkeit wünscht 
sie, dass auch Andere an dem Besitz sich erfreuen, auf den stolz zu 
sein, sie so volle Veranlassung hat. Junge wohlgebildete Weiber äussern 
deshalb häufig eine ganz besondere Unbefangenheit und unterbrechen 
ihre Rückkehr wiederholt, um mit zufällig oder absichtlich Anwesenden 
interössante oder neckische Unterhaltungen anzuknüpfen, die nach dem 
Diner auf der Promenade uuter schattigen Platanen, oder in und 
zwischen elegant und reich aufgeputzten Läden und Boutiquen ihren 
Fortgang nehmen und zu weiteren Enthüllungen reizender Geheimnisse 
führen mögen. 

Die innere Kinriebtung der Bains Napoldon habe ich nicht kennen 
gelernt. Bie dürfte den Anforderungen einer eleganten Gesellschaft 
entsprechen. 

Ausser den genannten giebt es in Biarritz noch les Bains du port 
vieaux und les Bains de la Cöte des Basyues. Die ersteren haben 
keinen Strand, sondern das zwischen Klippen eingeschlossene, nur nach 
SW. sich äffnende alte Iufenbassin dient ihnen als Badeplatz, der von 
Schwimmern benutzt wird, Die ziemlich nusgedehnten Aus- resp, An- 
kleideräume sprechen für häufige Benutzung. Eine Trenoung der Ge- 
schlechter möchte auch hier wohl nmr während der Toilette stattfinden. 
Ich habe indess Badenda nicht selbst gesehen. 

Les Bains de la Cöte des Basques haben einen offenen Strand, 
wie die Bains Napoldon. Durch die weit vorapringenden Klippen der 
Atalnye ist der Wellenschlag etwas gemindert. Die Badenden müssen 
hier ebenfalls ihren Weg in «as Meer und xurlick ilber die Strasse 
und über den breiten, freien Strand hin nehmen. Lungernde Zuschauer 
giebt es indes hier selten. Die Badeeinrichtungen sind sehr un- 
elegant, ja fast schmutzig zu nennen. Der Wog aus dem Ort zur 
Badeanstalt ist viel weiter und unbequemer,. Man muss also die 
Schüchternheit, welche vom Besuche der Bains Napoldon ubhält, bei 
der Benutzung dieser Anstalt ziemlich theuer bezahlen. Die feine Welt 
bezahlt in Biarritz lieber alles Andere, nur nicht Schüchternheit theuer 
und geht nicht in die Bains de la Cöte des Bazques. 

Nördlich von der Mündung des Adour bis zu der der Gironde 
unterhalb Bordeaux giebt es unzweifellaft auch noch sehr viel sandigen 
Btrand und flache Küsten. Es fehlen jedoch Orte und Niederlassungen 
zur Aufnahme von Fremden. Eine Ausnahme macht das Becken von 
Arcachon, das man seiner Weite wegen für einen Meerbusen, ja für 
Ass Meer selbst halten müchte, wenn es nicht rings vom Lande um- 
geben erschiene. Auf den sandigen aber bewachsenen Dünen ist hier 
ein Ort entstanden, dessen Ursprung auf ein riesiges Spielwaarenmagazin 
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zurückzuführen man sich versucht fühlt, ao coquett und geputzt er- 
scheinen die zierlichen Sommerhäuser und Anlagen des Fleckens Ar- 
enchon, Derselbe dürfte sehr mit Unrecht zu den Seebädern ge- 
rechnet werden. Es fehlt nicht au einem seeartigen Wasser, an Quallen, 
Medusen, Schnecken und Tang, an einem bequemen Strande, au 
Strassen, die zum Strande führen, und in ihnen an Badehüusern, die 
hinter unseren Nachtwächter- und Schäferschlafständen an Umfang und 
Comfort zurlckstehen, an ausgehängten Costümstücken, die zum See- 
baden anlocken können n. s. w. Alle diese Dinge werden für Seebäder 
und von Badenden s0 gut wie gar nicht benutzt. Borlenux ist be- 
kanntlich sehr chiq, sehr liederlich, sehr langweilig. In noch nicht 
fünf Viertelstunden kann man von dort nach Arcachon dampfen oder 
in umgekehrter Richtung den Weg zurück machen. Man ist zum 
Comteir in Bordeaux und zum Diner in Arcachon, Es ist ein lieb- 
licher Sommeraufenthalt für wohlhabende Familien und Individuen aus 
Bordeaux und naher und ferner Fremde. Man sieht dort namentlich 
viele Spanier. Man Iustwandelt am Strande, sucht Muscheln, Schnecken, 
Seepferde, Quallen u. s. w., besteigt ein Boot, watet mit entblössten 
Füssen und mehr oder weniger hoch aufgeschürzten Röcken in der 
See herum, steigt zu Esel, Pferd oder Fiaker, kurz man amüsirt sich, 
wie man weiss und kann, aber rechnet das Baden nicht zu den land- 
länfigen Vergnügungen. Höchstens nimmt man ein Bad atıs erwärmtemn 
Beoewasser, q 

Soll ich zum Schluss die Eindrücke schildern, die ich selbst an 
den bezeichneten Plätzen aus dem Gebrauche der Seebäder empfangen 
habe und die Folgerungen bezeichnen, die ich für mich etwa daran 
ziehen möchte? Das dürfte wenig Interesse haben. Ich will nur 
sagen, für meine eigene Person ging ich zum Baden nach Biarritz. Ob 
gebildete und wohl erzogene deutsche Frauen darin mit mir überein- 
stimmen wollen, mögen sie sich überlegen, Verstehen sie spanisch 
oder baskisch, so rathe ich zu Ban Sebastian, wenn nicht zu Herings- 
dorf, Diwenow oder Zoppot, 


Literaturblatt. 


Bericht der k. k. Krankenanstalt Rudolph-Stiftung in 
Wien vom Jahre 1868. Im Auftrage des k. k. Ministe- 
riums des Innern veröffentlicht darch die Direction dieser 
Anstalt. Wien 1869. Druck von A. Pichler's Wittwe 
und Sohn. 403 Seiten in Oectar. 

Am Ende des Jahres 1867 waren in der Krankenanatalt Rudolph- 
Stiftung verblieben: 
Männer: Weiher: 


423 285 = 708 
Im Jahre 1868 wurden aufgenommen 4921 2605 — 7526 
Es waren daher in Behandlung 5344 230 = 8324 
= geheilt . . 3670 1892 = 5562) 
3 1 entlasson | gebessert . . 719 339 — 1058; 6830 
& ungeheilt. . . . 120 = 210 
2 gestorben . . » . 438 236 — 724 
| \ verbliebeu mit Ende December 1868 397° 2853 — 680 
8234 


Das Sterblichkeitsrerhältniss war im Allgemeinen 9,5 pCt. des 
Abganges ohne Geschlechtsunterschied, bei Männern 8,8 pÜCt., bei 
Weibern 10,8 pCt.; mit Ausschluss der Tuborenlosse 6,6 pCt. ohne 
Geschlechtsunterschied, bei Männern 5,7 pÜt., bei Weibern 8,2 pCt. 
Bei Vergleichung der allgemeinen Zahlenverhältnisse mit denen des 
Jahres 1867 ergiebt sich, dass die Zahl der in Behandlung gewesenen 
Kranken um 332 Männer und 189 Weiber = 521, die der Ent- 
Iassenen um 309 Männer und 211 Weiber = 520 gegen die des Vor- 
jahres abgenommen, die Zahl der Gestorbenen um 93 Männer und 
24 Weiber — 27 zugenommen hat, das das Bterblichkeitsverhält- 
nigs olıne Geschlechtsunterschied nm 0,9 pCt., bei Männern um 0,5 pCt., 
bei Weibern um 1,4 plt. gestiegen ist, 

In den einzelnen Aonnten betrug das Mazrimum des Krankenstandes 
bei Männern 472 (im Monate März), bei Weibern 333 (im Monate 
Januar). Das Minimum betrug 275 bei Männern (im Monate August), 
226 {im Monate Juni) bei Weibern. Der Umterschied des höchsten 
und niedrigsten Krankenstandes betrug bei Männern 197, bei Weibern 
105. In Bexng auf die Höhe der Krankenaufnahme bilden die Monate, 
folgende absteigende Keihe; Ohne Geschlechtsuntersehied: Jaumar, 
März, Februar, Juli, Mai, August, April, November, December, Juni, 
October, September. Bei Männern; März, Januar, November, Februar, 
December, April, Mai, ‚Juli, August, October, Juni, September. Bei 


Weibern; Januar, März, Juli, August, Jani, Mai, April, Februar, De- 
comber, November, October, September. 

Das günstigste Heilangsprocent war (ohne Tubereulose) 84,7 bei 
Männern im Monate Januar, 82,5 bei Weibern im Monate August, 
82,4 ohne Unterschied des Geschlechts im Monate Januar. Das ungünstigste 
74,2 im Monate Juni bei Männern, 71,2 im Monate Juli bei Weibern, 
73,9 im Monate Juni ohne Unterschied des Geschlechtes. In Rück- 
sieht auf das Heiluugeprocent bildeten die Monate folgende absteigende 
Reihe: Janoar, September, März, December, April, Mai, October, No- 
vernber, August, Februar, Juli, Juni. 

Die Sterblichkeit war lei Weibern sowohl mit als otıne Beziehung 
auf Tubereulose grösser als die der Männer, im Monate Juli übertraf 
sie dieselbe um 7,4 pCt. Der Antheil, welchen die Tuberculose an 
der allgemeinen Sterblichkeit hatte, betrug für die einzelnen Monate 
in absteigender Reihe: Für Mai 5,3, April 4,2, November 4,2, März 
4,0, Februne 3,4, Juni, Juli, August 3,1, Jannar, October 2,6, 
September, December 2,4 pCt. Nach den Sterblichkeitsprocenten (ohne 
Tuberenlose) bilden die Monate folgende absteigende Reihe: Bei den 
Männern: April, März, October, Juni, Januar, Februar, Mai, September, 
August, Juli, December, November. Bei den Weibern: Juli, Januar, 


April, November, Mai, März, Juni, October, Febrnar, September, 
August, December, Ohne Geschleehtsunterschied; April, März, October, 
Januar, Juni, Juli, Mai, Februar, November, September, August, 
December. 

Die Schwankungen in der Aufnahme der wichtigeren Krankheiten 
zeigt folgende Tabelle: 
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Die Direstion wurde in Folge der Ernennung des Medicinalrathes 
Dr. Franz Ulrich zum provis. Sanitätsreferenten im Ministerium des 
Innern, von dem Primararzte Prof. Dr. Carl Böhm supplirt. Ausser 
Letzterem fungirten als Primarürzte Docent Dr. Anton Drasche 
(erste medicinische Abtheilung), Dr. Rupert Koller (Abtheilung für 
Augenkrankheiten und Syphilis), Dr. Vietor Freiherr von Lichten- 
fels (zweite medicinische Abtheilung), Dr. Gustav Löbel (dritte me- 
dieinische Abtheilung), Docent Dr. Josef Weinlechner (zweite chi- 
rurgische Abtheilung) und Docent Dr. Gustav Werthheim (Abthei- 
lung für Hautkrankheiten und Syphilis), ala Proseetor: Prof. Dr. 
Julius Kliob., 

Die im dritten Abschnitte des betreffenden Berichts mitgetheilten 
ärztlichen Beobachtungen, physiologischen und therapentischen Versuche, 
Operationen und Krankengeschichten bieten höchst schätzbares und 
interessantes Material in reichem Maasse dar, aus welchem wir uns 
Einzeinos zu entnehmen gestatten: 

Zur Aetiologie des Typhus exanthematicus berichtet 
Dr. Drasche: Von der Gesammtzahl der Typhusfälle der ersten me- 
dieinischen Abtheilung kamen 80 pÜt. auf das männliche Geschlecht, 
Hiervon entfielen 29 pÜt. auf Individuen, weiche entweder unterstands- 
Ios waren oder sich vordem in der freiwilligen Arbeitsanstalt, im Po- 
lizeihanse, oder Landesgerichte aufgehalten hatten, Dieselben boten 
den Typhus exanthematicus in äusserst schwerem Grade dar. Sie hatten 
fast „lle sehr kopiöses Exanthem, intensiven Bronchialeatarrh, hohe 
Wärmegrade (bis über 41°C), sowie schwere Gehbirmerscheinungen. 
Der necröscopische Befand der Verstorbenen war durchaus negatir — 
erinnerte lebhaft an den Hungertyphus. Von diesen Kranken aus fand 
eigentlich die Weiterverbreitung des Typhus unter den übrigen Recon- 
valescenten der Krankensäle und unter dem Wartepersonal statt. Bei 
Ankunft einzelner solcher Kranken wurde von Vornherein mit einer 
gewissen Sicherheit die Typhuspropagation auf den verschiedenen Zimmern 
vorausgesehen. 50 wurde auf einem grüsseren Männersanle, woselbst 
sich bereits acht .Typhusreconvnlescenten befanden und welcher noch 
keinen Infectionsfall unter den übrigen Kranken aufzuweisen hatte, ein 
Mann aus der freiwilligen Arbeitsanstalt mit kupiösem, fast blänlichem 
Exantheme in soporösem Zustande überbracht, und unmittelbar darauf 
das Erkranken der beiden Nachbarn und vier anderer Patienten beob- 
schtet. Ebenso wurden zwei schon länger dienende Würterinnen des- 
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selben Saalos inficirt. Durch diess gelangte dann wieder der Typhus 
unter die Keconvalescenten eines Welberzimmers, 

Zur Therapie des Carcinoma uteri berichtet gleichfalls 
Drasche: Von der besten Wirkung gegen die heftigen Schmerzen bei 
erweichendem (ebärmutterkrebse waren täglich angewandte, schr kleine 
Kiystiere von Tinctera Opii simplex. Dieselben wurden in der Wirk- 
samkeit von gar keinem anderen Mittel erreicht, Selbst die sabeutanen 
Injectionen von Morphium standen denselben im Erfolge weit zurück, 
abgesehen davon, dass bei sehr herabgekommenen und hochgradig anä- 
mischen Weibern unmittelbar anf die hypodermatische Einrerlei- 
bung des Morphium ganz sigenthümliche Erscheinungen auf- 
traten. So namentlich Uebelkeiten, selbst wirkliches Erbrechen, Ohn- 
nacht, momentanes Lähmungsgefühl an den Extremitäten, Kühle des 
Gesichtes und der Hände, sogar etwas Verfall. Es kam damach 
wiederholt vor, dass die Kranken inständig baten, von dieser Behand- 
lungsweise abzustehen. In der Regel wurde mit 10 Tropfen Opium- 
tinctur zu einem Klystiere begunnen, und dasselbe in den Abendatunden 
applieirt. Liess deren Wirkung nuch 3—4 Tagen nach, so wurde die 
Dosis wieder um 10 Tropfen erhöht. Nach Wochen oder selbst nach 
Monaten musste die Gabe der Opiumtinetur ausserordentlich, selbst 
bis zu 140 Tropfen pro die gesteigert werden. Bei derartigen Dosen 
warde die eine Hälfte Vormittags, die andere Nachmittsgs gegeben. 
Auf die erste Steigerung jeder Gabe liessen die Schmerzen sogleich 
und meist für die ganze Nacht nach oder hörten für diese kurze Zeit 
vollständig auf. Bei Fortsetzung «iner und derselben losis wurde mit 
jedem Tage die schmerzfreie Zeit kürzer. Wurde zufüllig oder absicht- 
lich während eines Tages das Opiumklystier ausgesetzt, so verbrachten 
die Kranken meist die ganze Nacht schlaflos. Allgemeine narkotische 
Erscheinungen, wie Kopfschmerz, Schläfrigkeit warden hierbei nicht 
beobachtet. Nicht einmal der Stuhlgang wurde davon beeinflusst. 
Wiederholt kam es nach sehr starken Opiumklyatieren zu mehrtägiger 
Diarrhoe, welche nur auf durch den Mund einverleibtes Laudanum auf- 
hörte. Die Kranken waren unter einer »olchen Behandlang meist von 
beiterer Gemüthsstimmung, besser aussehend, behielten guten Appetit 
und Zuversicht auf eine günstige Gestaltung ihres so bösartigen Leidens. 

Stomatitis mercurialis zeigten wiederum eine Anzahl weib- 
licher Individuen aus der Simmeringer Fabrik für Zündnadelkapsel- 
patronen, Die mit diesem Leiden in Behandlung gestandenen Arbeite- 
rinnen waren entweder mit der Füllung von Kapseln oder mit Färben 
der Patronen beschäftigt. Bei der ersten Manipulation fand keine un- 
mittelbare Berührung mit der Ziindinaterie, welche aus Cyan-(Juscksilber, 
chlorsaurem Kali, Glas- und Kohlenstaub bestehen soll, statt. Die be- 
treffenden Arbeiterinnen beaufsichtigten blos eine Maschine, durch welche 
die Füllung erfolgte, Bei jenen wurde das (Quecksilber wohl vorzugs- 
weise anf dem Wege der Respiration in den Organismus geführt. ir 
einzelnen Fällen zeigten sich die acnten Quecksilber-Afectionen schon 
nach blos achttägigem Verweilen in solchen Fabriken, bei anderen 
dauerte os wieder Monate laug, bevor sie in der angegebenen Weise 
erkfankten. Bemerkenswerth bleibt noch, dass bei einzelnen Kranken 
gleichzeitig Eczem im Gesichte und eine entzündliche Röthung der 
Augenbindehaut seit ihrer Beschäftigung in den Kapselfabriken aufge- 
treten waren. Beide dürften auf rein mechanische Weise in Folge 
mangelhafter Ventilation der Arbeitslokale, in welchen feiner Glas- 
und Kohlenstaub die Luft verunreinigte, entstanden scin. 

Bei der Epilepsie wurden eine Reihe von Mittelo, unter anderen 
auch das oflenbar ein Schwindelmittel ersten Kangus darstellende Scheu- 
Fu, weiches bier als pulverisirte Wurzel einer in der Mandschurei 
wachsenden Scitaminee bezeichnet wird, ohne Erfolg benutzt, nur Sulfas 
Atropini zeigte sich von entschiedener und ganz unzweifelhafter Ein- 
wirkung auf die epileptischen Anfälle. Bei Hysterie werden kalte 
Begiessungen im Wannenbade empfohlen; in einem Falle von hyste- 
rischer Aphonie leistete das Rauchen von Teufelsdreck und 
Rosenblättern aus dem Nargileh gute Dienste. Diese Kauch- 
therapie scheint auf der Abtheilung von Drasche vielfach benutzt zu 
werden und so wird 2. B. das Rauchen harziger Stoffe, wie Gummi 
Kim, Galbanum Ammoniseum mit Roseublättern oder Tabak bei 
hochgradigem Lungenemphysem dringend empfohlen. 

Bei Lungenblutungen zeigten sich auf der Abtheilung von 
Drasche und Loebei die subentanen Injeotionen von Extrac- 
tum Secalis cornuti anquwosum schr nützlich. Es wurden jedesmal 
2 Spritzen einer Lisung von 10 Gran auf die Drachme Wasser in- 
jieirt, wonach die Blutung stand und bisweilen erst nach 24 Stunden 
wiederkehrte, 

Von grossen Interesse sind 5 von Loebei mitgetheilte Fälle, wo 
die Diagnose zu Irrthilmern Veranlassung gab. Es handelte sich überall 
um Abdominalgeschwülste und der Ierthum lag jedesmal in der 
falschen Interpretation des Palpationsobjects 

Den tberapeutischen Beobachtungen und Versuchen auf den me. 
dieinischen Abtheilungen ist ein besonderer Abschnitt gewidmet. Auf der 


Abtheilung von Drasche wurden besonders das Papaverin, das 
dialysirte Eisenoxyd, das Chinoidiusuiphat mit Chinchoni- 
num puram, endlich die Kaltwasserbehandlung in fieberhaften 
Affeetionen (Typhur) geprüft. Was Papaverin betriät, so bewährte 
sich in keinem von einer grösseren Anzahl von Krankenfällen die dem 
Papaverin zugeschriebene schmerzstiliende, beruhigende und schlaf- 
machende Wirkung. Eine nachtheilige Einwirkung wurde bei der 
inneren Verabreichung auch nicht wahrgenommen. Gleiches lüsst sich 
von der äusserlichen Application und snbeutanen Injection nicht be- 
hanpten. Da auf die Anwendung des Papaverins sogar Pulsbeschleu- 
nigung erfolgte, dürfte die von einzelnen Bonbachtern angsführte Kin- 
wirkung auf die Freuuenz der Ilerzthätigkeit weder eine constante, 
noch eine sichere sein. Insofern sich Morphium und Opium selbst 
dann als wirksam erwiesen, wenn bereits Paparerin ohne jeden Bfivet 
gebraucht worden war, kann dessen narcotische Eigenschaft gugenüber 
den ersteren Mitteln gar nicht huch angeschlagen werden. Zudem sicht 
es gegenwärtig hüher als das Morphium im Preise. — In Hinsicht des 
dialysirten Eisenoxyds bot sich die Gelegenheit am häufigsten, dasselbe 
bei animischen Zuständen zu prüfen und mit anderen Materialien zu 
vergleichen, Die minimale Gabe betrug durchschnittlich 1 Drachme 
pro die, im täglichen Maximum '/, Unze, meist blos in destillirtem 
Wasser gelöst. In der Chlorose nahmen es die Kranken selbst bei 
gänzlich darniederliegendem Appetite, bei Magendrücken und anderen 
Digestionsbeschwerden ohne Steigerung dieser Zufälle und ohne jede 
andere Belästigung zu 2—3 Drachmen täglich. Hierbei besserte sich 
sehr bald die Blutboschaffenheit und das äussere Aussehen. Indess 
liess sich nicht mit Bestimmtheit feststellen, dass unter Verabreichung 
dieses Eisenmittels die krankhafte Blutbeschaffenheit früher als durch 
andere Martinlien gehoben worden wäre. Aus Gegenversuchen mit an- 
deren Bisenpräparaten ergab sich aber unzweifelhaft, dass das Ferrum 
oxydatum dinlysatum am allerbesten und lüngsten vertragen wurde. 
Bei besonders starker Anümie in chronischer Lungentuberculuse, na- 
mentlich weiblicher Individuen, bob sich bei einer gleichzeitigen kräf- 
tigen Fleischkost unter Anwendaug des Ferrum oxydatum dislysatum 
nicht nur die Ernährung, sondern «s liess auch der Husten nach und 
verminderte sich ebenfalls der Auswurf. Am auffülligsten war die glin- 
stige Einwirkung in einigen Fällen organischer Herzieiden, wie hei In- 
sufficiene der Mitral- und Aorteuklappen, bei Stenuse des linken 
Ostium mit conscontiver Dilatation der Ventrikel. Die adstringirende 
Wirkung des dialysirten Eisenoxyds bewährte sich vornehmlich in Fällen 
von Haemopto#, wo Ferrum sesquichloratum in selbst sehr verdinntem 
Zustands entweder zum Husten reirte oder nicht vertragen wurde. Dia 
Kranken nahmen das Ferrum oxydatum dialysatum bie zu 2 Drachmen 
täglich ohne Widerwillen und ohne eine zum Husten reizende Ein- 
wirkung. Unter den verschiedenen adatringirenden Eisentineturen ist 
jedenfalls das dinlyeirte Eisenoxyd jener Präparat, welches vom Har- 
moptoikern selbst bei schr gesteigertem Hustenreize ganz gut vertragen 
wurde. Auch bei Typhas, Nephritis suppurativa chronica und Kuhr 
bewährte sich das Präparat. 

Ueber die Cur der Intermittenten mit einem Gemische ven Uhi- 
noidin und Cinchonin (die bekannten Zimmer'schen Pillen) sagt der 
Bericht: „Nach diesen Erörterungen kommt die Behandlung der Inter- 
mittens durch Chinin mindestens noch einmal so hoch Im Preise zu atehen 
ala durch die Zimmer schen Pillen. Eine so erhebliche Differenz im Kosten- 
punkte der Behandlang bei einer so häufig, vorzugsweise iu der Ar- 
beiterklasse vorkommenden Krankheit verdient die Aufmerksamkeit 
aller Sanitätsorgane, In Fieherdistrieten, wo bei Epidemien sehr grüsse 
Quantitäten Chinins verbraucht werden, kann mit der ausgedehoten An- 
wendung genannten Mittels, das in der antitypischen Wirkung dem 
Chinin nicht nachateht, den ürmeren Kranken ein schr wesentlicher 
Dienst erwiesen werden. — Die Versuche der Behandlung des Typhus 
mittelst knlten Wassers aind die ersten, welche in einer Wiener Kranken- 
anstalt vorgenommen wurden und können mit Recht daranf Anspruch 
machen, dass sie im wahren Sinne des Wortes klinisch sind. Sie 
wurden vor dem Schlusse des Jahres begonnen und dann ununter- 
brochen fortgesetzt. Betrefis der näheren Modalitäten der bydriatischen 
Behandlungsweise wurde vorzüglich auf möglichste Vereinfachung dus 
ganzen Verfahrens Rücksicht genommen. Ausser Halb- und Vollbädern 
kamen auch Begiessungen, kalte Einhüllungen und Umschläge zur An- 
wendung. Der Temperaturgrad derselben wurde in erster Linie nach 
der Höhe der krankhaft gesteigerten Eigenwärme bestimmt. Im All- 
gemeinen zeigte sich die Einwirkung des kalten Wassers um so ent- 
schiedener und nachbaltiger, je tiefer dessen Temperaturgrad war. 8o 
veranlassten Halb- und Vollbäder von 6°C, wohl vorübergehenden Frost- 
schauer, waren aber in ihrer eigentlichen Nachwirkung überraschend 
günstig. Wiewohl als leitender Gedanke für die vorzunehmenden Ab- 
küblungen eine bestimmte Steigerung der Eigenwärme galt, so wurde 
doch auch der krankhafte Zustand als solcher mit in Erwägung ge- 
zogen, Sobald die Körperwärme 39° C. überstiog, wurde unter allen 
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Verhältnissen eins Abkühlung vorgenommen. Diese fand auch statt, 
wenn die Zunge trocken zu werden begann, die Wangen sich stark 
röcheten, die Kranken schläfrig oder leicht unbasicnlich wurden. 

Die therapeutischen Versuche auf der Abtheilung Loebel’s be- 
treffen zuerst subeutane Injeotionen, wobei ausser Morphium und dem 
schon oben erwähnten Extractum Secalis corıutum noch einige andere 
minder wichtige Stoffe in Anwendung kamen. Hinsichtlich interner me- 
dieamentöser Anwendungen int hervorzuheben, dass Loebel die Nute- 
lusigkeit des Uhininsuipbats bei Typhus selbst mit interm. Typus als 
Resultat einer grossen Anzahl von Beobachtungen ausspricht. Dagegen 
ist nach Loebel die Wirkung des Chinins gegen pyimische 
Processe unleugbar, nur müssen die Dosen hoch gegriffen werden. 
Extract. Coloeynth, (mit sapo med. A) in Pillen erwies sich als 
das sicherste, prompteste und billigste Abflihrmittel für Spitalzwecke 
und war selbst dort wirksam (bei Paraplegischen), wo andere Laxanzen 
ohne Wirkung blieben, Als cin den Geschmack wesentlich verbessorn- 
des Mittel in Füllen, wo Leberthbran nicht vertragen wurde, erwies 
sich die Form einer Pasta aus Walrath (6 Dr. Ol. jee. mit 2 Dr. 
Cetacoum). Dämpfe von Amon, carb, (ein Kaffeelötfel davon Wasser- 
dämpfen beigemischt) äusserten eine frappunte heilsame Wirkung bei 
einer Broncheblenorrhoe. Bei Versuchen über Bulfas Chinini in 
Suppositorien wurde comstatirt, dass die Dosis für das Hectum in 
der Wirkung nahezu gleich sei mit der intern einverleibien; dass jedoch 
diese Applicationsmethode einen Vorzug vor der internen nur bei Hin- 
dernissen für die Resorption seitens des Magens, so wie etwa hei Kindern 
besitze, übrigens durchaus nicht angenehmer und überdies für Spitäler, 
wegen des grösseren Preises nicht zu empfehlen sein. Transfusion 
des Blutes wurde zwei Mal in einem Falle von scorbutischer Be- 
schafenheit mit palliativem Erfolge versucht. 

Der chirurgische Bericht ist besonders interessant durch Mittbei- 
lungen über Lister's Methode der Behandlung von Abscessen 
und Eiteransammlungen, deren Hauptrusultate die folgenden Bätze 
bilden; Das Verfahren Lister’s wirkt, nach hinreichend weiter Er- 
Sffoung der Eiterhöhle durch Abschluss der Wundöffnung und resp. 
Wondhöhle in hinreichend weitem Umfange mittelet einer fetthaltigen 
weichen und weich bleibenden Pasta, welche sich allenthalben anschmiegt 
und ankafter, ohne den Abfluss des Wundseerets zu stören oder zu 
behindern. Die Carbolsäure, welche Lister in der guten Absicht, um 
die etwa duch zur Wundöfnung gelaugende Luft zu desinficiren — 
ohne die manssgebenden chemisch- physicalischen Momente zu wür- 
digen — der Pasta ala einen wichtigen Bastandiheil zugesetzt hat und 
welcher man bisher die glinstigen Wirkungen des Verfahrens zuzu- 
schreiben geneigt war, bildet einen wesentlichen Bestandtheil dieser 
Pasta nicht, Eine Pasta von gehöriger Consistenz, blos aus Dlenm 
Lini und Kreide bestehend und in der von Lister angegebenen Weise 
verwendet, genügt, um die erfreulichen Wirkungen des neuen Verfahrens 
hervorzubringen. Die in der ulen angegebenen Weise medificirte, also 
ohne Carbolsiure bereitete Pasta hat auch noch den Vortheil, dass sie 
geruchlos und billig ist und dass sie beliebig lange angewendet werden 
kann, olne auf der oft schon kraukhaft veränderten Haut störende se- 
enndire Erscheinungen (Excoriationen uw. dgl.) hervorzurufen. 

Angehängt ist eine Abhandlung liber ein Verfahren zum Zwecke 
der Besichtigung des vorderen und mittleren Drittheiles der Nasenhöhle 
vom Primurarzt Dr. Gustav Wertheim, worin ein neues Instrument, 
das Wertheim als Conchoskop bezeichnet, heschriehen wird, 

Derselbe Primararzt behandelt weiter die subentane Behand: 
lung von geschlossenen Abscersen und besonders von Bu- 


bonen, bestshond in der Punction nebst Injection von 


Flüssigkeiten und vorzugsweise von Morphiumlösung, wel- 
ches Verführen er bei fluetuirenden Bnbonen und überhaupt bei frischen 
reifen Congentionsabscessen wegen der sehr geringen Schmerzhaftigkeit 
des Eingriffes, des Feblens jeder örtlichen und allgemeinen nachthei- 
ligen Nebenwirkung und der kurzen Behandlungsdauer empfehlt. 


An Operationen wurden in der Krankenanstalt Rudolph-Stiftang 
die folgenden vollzogen: 
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Enucleationen won Finger-Phalsugen 
im Hüftgelenke 

» nach Chopart . 
Ampatationen von Finger-Phalangen » -» v2. 
Mittelbund- und Mittellussknochen . 
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Aupatalionen des Oberarm 0 0 rn 1-]-|— 
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Entfernung necrotischer Koochenstücke am Öbersrm I, an den 
Phalangen 3, am Olbserschenkel ] 

Entfernung fremler Körper 

Entfernung von Üareinomn epitheliale am unteren „Aupenlide 1. 
an Nase und Oblerkiefer I, an der at dh ?, am Ober- 
schenkel t, in der Scheide 1°. - 

Careinoms Gbrosum an der Brastdrüse ER am Cerrix uteri N 

Entfernung son Careinoma medullare at der Brusidrüse , 

Careinoms fastienlotum über dem Kreuzbein 

Uterinal-Pulypen {mittelst Eeraseur 1, Galvanocansıik N. 

Lipom aın Oberarm 

Keloid m beiden Obrläppeben 

Sehlitzung des Thrönenöhrchens nach Bowman a 

Abtragung des Hunrzwiebelhodens nach Flarer de Trichiasie 
und Entropium) . . . ’ 

Myoromle hei Strabismun Convergens .. , 

Ausschneidong einer Hautfalte bei Entropiam epasticnm a 

Biepharoplastik nach Fricke . 

Abtragung eines llorshaotstaphyloms nach Beer 

Irideetomie wegen Hornliantnarben und hintera Synechien. 5, 
wegen ectatischer Hornhiautsarhe mit Ciliarneurose 2, wegen 
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Fatrachon eines Kindes mit Forceps bei Echapıie" 
Extrsetion einne im Uterus zuräckgebliebenen Aindakopfes 
Decapitation (bei Querlage) . 
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Iridochoriolditis mit hintern Sysechien und Popillenperre % | 

wegen chronischem Gloneom 8 . . “ru y alı9 1i- 
Iridodesis wegen eentraler Horahautsarben —| 1] 1 
Diseissio ealaractae , -! 1l-)— 
Exiractio eataractae mit dem Lappenschnitt und Tridectomie nach 

oben 5, mit dem modileirten linearen Scleralschnitte 3 sn ıli 
Enacleatio bulbi nach Iridochorlolditis, ee |. 

Reizung des anderen Auges 5 1-1 -|— 
Abtragung der hypertrophirten Tonsillen un. | PN BE BER 
Laryogotomie ond IMITWREDIEIEEREN Fe a lin 
Herniotomie . « et er ke ) EN ea pe 
Cystotomie in der Medisnlinie . . . —1—|_1_ 
Operation der Phimse . » Kr a 3 — len 
Casiration (wegen Tuhereulose) . Paar a Er er | 11-1— 
Punction der Hyärocele mit RRENS “ 1-1 

„ Ormriumeyste » Pa | K| Du. | 5 | Po Den 
Unterhiodung von Häsnorrtoidelknoten . Pe Er 1 -i—-|— 
Operation der Mastdarmiistel . 0a ai 1 —ı— 

.; „ Binsenscheidenfistel ..) JB BED! IrEER 
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Operation pral, uteri mach Prof, Böhm . “nu. 2-1 
Ampntalin cervieis alten . 4... ae aan 1— FE 
Exstirpation der Matrix des Nagel an ah de bar A—_- Le 
Spaltung von ausgedehnten Hoblgängern « - + “0 7. r m -I-I— 
Dorchschneidung der Achillemehne . - : + 3-—-I—l. 
" Plantaraponraruse ı I-I- 
PR „ Bengemsehne les Zeig-fingers 1—-im 
Sehne des Zehenstreckers . . » «+ 1! 
Einrichtung son Verrenkungen im Schultergelenke . - 4 - || 
* . Pr = na ee pie «Gelenke 
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Der Bericht über die vorgenommenen pathologisch-anatomischen 
Obduetionen bezieht sich auf 709 Fälle und bringt als Anhang einen 
Aufsatz des Professor Dr. Klob zur pathologischen Anntomie der 
Vergiftungen und über die Betheiligung der Jeber hei acuten, wesent- 
lich im Blute verlaufenden Krankheiten. Der Aufsatz schliesst sich an 
zwei Vergiftungen, die im Krankenhause Budolph-Stiftung vorkamen 
und tödtlich endeten, wovon die eine durch Morphin, die andere durch 
Knallquecksilber hervorgerofen wurde, Bezüglich der letzteren jet in- 
dessen in Klob's Aufsatze nicht mit Sicherheit ersichtlich, ob os sich 
um knallsaures Qnsckailberoxydul, wie $. 336 angegeben wird. wo in- 
dessen die chemische Formel für das Konliquecksilber offenbar unrichlig 
aufgeführt ist, handelt, oder um Uyanquecksilber, wie 5. 334 gesagt 
wird. Im Allgemeinen erscheint das erstere am wahrscheinliehsten, da 
die Symptome doch ziemlich erheblich, von denen der Cyangnecksilber- 
verzifeong abweichen; einigermaassen erinnern sie, namentlich was die 
Delirien anlangt, an die Intoxieationen durch Quecksilbermetliyl, welche 
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vor einigen Jahren in St. Bartholomews-Hospital bei zwei Chemikern 
vorkamen und dio medieinische Welt Englands so sehr in Anspruch 
nahm, doch ist der Verlauf bei der Wiener Vergiftung viel acuter. 

Als Anhang des diesmaligen Berichtes ist die schon in der He- 
sprechung des Wiedener Berichtes erwähnte ministerielle Instruction 
für die Krasnkenanstalten, betreffend den Gebrauch der Formulare zur 
Abfassung des statistischen Theiles der Anstaitzberichte in Bezug auf 
Morbilität, Mortalität und die öconomischen Verhältnisse, in extenso 
abgedruckt, 

Man erkennt an den vorstehenden Mittheilungen den Reichthum 
und hohen Werth des Inhaltos des vorliegenden Krankenhausberichtes, 
Man sicht, wie die Verf. bestrebt gewesen sind, der medieiniachen 
Statistik sowoll als den sonstigen Theilen der Heilkunde in jeder Be- 
ziehung gerecht zu werden, und wns das Hospital an fürderndem Material 
brachte, nach Kräften zu verwerthen. Gewiss wäre es, namentlich im 
Interesse der medieinischen Statistik, zu wünschen, dass das Beispiel 
der Wiener Spitäler auch in anderen Staaten Nacheiferung fünde! 

Dr. Th. Husemann. 


Jahresbericht über die Verwaltung des Medicinalwesens, die 
Krankenanstalten und die öffentlichen Gesundheitsver- 
hältoisse der Stadt Frankfurt a. M. Herausgegeben 
von dem ärztlichen Verein, X. Jahrgang 1866. 
Frankfurt a. M. J. D. Sauerländer's Verlag. 1869, 
176 pp. in 8. 


Jahresbericht über die Verwaltung des Medicinalwesens, die 
Krankenanstalten und die öffentlichen Gesundheitaver- 
hältnisse der Stadt Frankfurt a. M. Herausgegeben 
von dem ärztlichen Verein. XI. Jahrgang 1867. 
Frankfurt a. M. J. D. Sauerländers Verlag. 1869. 
208 pp. in 8. 


Es ist in hohem Grade erfreulich, dass trotz der veränderten 
politischen Verhältnisse die von uns #0 oft in diesen Blättern nach 
Verdienst gewürdigten Fraukfurter ‚lahresberichte in althergebrachter 
Weise wiedererscheinen. Mit dem einzigen Unterschiede nur, dass auf 
dem Titel die Stadt Frankfurt den Beisatz „der freien“ eingebisst hat! 
Es liegen uns zur Besprechung zwei neue Jahrgänge vor, von denen 
der erste das Jahr, in welchem Frankfurt seine Selbstständigkeit ein- 
büsste, der zweite das erste Jahr nach der Annexion betrifft. Wir 
begegnen in beiden wiederum denselben Namen von Aerzten, die sich 
besondere Vordienste um «as in Frage stehende Unternehmen erworben 
haben und insbesondere sind es die Herren Dr. Alexander Spiess 
und Dr. G. Varrentrapp, welche auch dieses Mal durch interessante 
Arbeiten, namentlich über die meteorologischen Verhältnisse, die Ie- 
wegung der Bevölkerung und die Mortalitätsverhältnisse unsere Auf- 
merksamkeit vorzugsweise in Anspruch nehmen. Im 1867er Berichte 
ist sugar der ganze allgemeine Theil des Inhaltes eine Frucht der 
Studien des Erstgenannten, der ausser den jedes Mal im Jahresberichte 
wieilerkehrenden Aufsätzen noch eine besondere Abhandlung im 6Ter 
Jahrgänge liefert, anknüpfend an 2 Tafeln, in welcher die Todesfülle 
an epidemischen und einigen anderen der häufigsten Krankheiten in 
ihrern Verhältnisse zur Gesammtmortalität in den Jahren 1851-1568 
in Frankfurt a. M. und dem I5jlihrigen Durchschnitt der monatlichen 
Sterblichkeit in Frankfurt a. M, nach den einzelnen Krankheiteclassen 
graphisch dargestellt sind, Die betreffenden Tafeln sind höchst inter- 
essant, man sieht auf der ersten das ganz regelmässig alle drei ‚Jahre 
wiederkehrende Auftreten einer Masernepidemie, mit der jedes Mal fast 
ganz gleichen, wenn nuch etwas verschieden vertheilten Zahl von 
Todesfällen und dem günzlichen Fehlen der Masern in den Zwischen. 
zeiten; man sieht ferner das hiervon #0 sehr verschiedene Verhalten der 
Scharlachepidemien, von denen eins kleine, etwa 1 ‚Jahr dauernde, von 
Mitte 1556 bis Mitte 1857 herrschte, eine zweite, aber weit bedeu- 
tendere und 2 Jahre dauernde, in den Jahren 1861 bis 1563 eine 
5 Mal grössere Zahl von Opfern forderte, während einzelne Todesfülle 
an Scharlach auch immer in den Zwischenzeiten hier und d« vorkamen ; 
man sieht, wie Keuchhusten, an sich sehon viel weniger Opfer fordernd, 
auch viel weniger in bestimmten Epidemien auftrat, fasst immer ver- 
einzelte Todesfälle veranlasste, dabei aber doch alle 3 Jahre den Masern 
onmittelbar vorhergehend und theile noch mit ihnen zusammenfallend, 
sich zu kleinen FEpidemien gestaltete, so 1851 {wo die Masern fehlen), 
1851, 1857, 1860, 1863, 1565 bis 1956 und 1568 hier elunfallm 
als Vorläufer einer abweichend von früher, schon nach 2 Jahren wieder- 
kehrenden, dafür aber auch sehr kleinen Masernepidemie; man sieht, 


liche Cholera nur 2 Mai in kleinen Epidemien (1854 nnd 1866) in 
Frankfurt geherrscht hat; man sieht endlich, wie früher die Epidemien 
sich ablösten und eigentlich nie zwei zugleich herrschten {so x. B. 
1860 bis 1864), wie diese Verhältnisse aber in den letzten 3 Jahren 
sich geändert za haben scheinen, indem sämmtliche epidemische Krank- 
heiten zusammen vorkamen; und ausserdem erhält man auch noch ein 
Bild von dem Verhältnisse der Todesfälle an epidemischen Krankheiten 
zu den Todesfällen überhaupt, von denen sie meist nur einen sehr ge- 
ringen Theil, ausnahmsweise aber auch einen ziemlich bedeutenden 
Theil ausmachen, wie z. B. 16562, wo 10 pCt. aller Todesfälle durch 
Bcharlach bedingt wurden, Vom Typhus sicht man, dass er fast ohne 
Unterbrechung Opfer in geringer Zahl forderte, wie er nur 2 Mal, in 
den Herbstmonaten der Jahre 1859 und 1865, sich zu kleinen Epi- 
demien ausbreitete, und dass gerade seit den Ger Jahren die Zahl 
der Typhustoderfülle namentlich in den Jahren 1862 bis 1864 sehr 
bedeutend abgenommen bat; Preumonie und Tuberculose liefern ein 
sehr bedeutendes Contingent der Gesammtzahl der Todesfälle, und ge- 
rade in ihnen findet, besonders in den Frühjahrsmonaten, jede unge- 
wöhnlich bohe Sterblichkeit hauptsächlich ihre Erklärung, wie zahl- 
reiche Beispiele, so in den Jahren 1852, 1853, 1854, 1858, 1861, 
1564 und 1867, zeigen. 

Die zweite Tafel zeigt das numerische Verhültnies der einzelnen 
Krankheitselassen rosp. Krankheiten zu einander und zu der Gesammt- 
mortalität, ferner die nach den einzelnen Jahreszeiten und Monaten 
wechselnde Häufigkeit des Auftretens der verschiedenen Krankheiten, 
und dann noch den Einduss, den ein solches Vorherrschen einer be- 
stimmten Krankheit in den einzelnen Monaten auf die Gesummtmorta- 
lität der betreffenden Monate ausübt. Es mag darats hervorgehoben 
werden, dass weder die Todtgeburten, noch der Tod in der ersten 
Woche oder durch Alterschwäche, noch der gewaltsame Tod, noch 
allgemeine und epidemische Krankheiten, noch endlich Krankheiten des 
Nerven- und des Gefüsssystems bedeutende Abweichungen in den ver- 
schiedenen Monaten zeigen, indem nur ein geringes Plus im Winter 
und Frühjahr gegen Sommer und Herbst für die Summe der genannten 
Affectionen sich ergiebt. Die Krankheiten der Respirationsorgane Ändern 
diess Verhältnisse bedeutend; sie haben ihr Minimum vom Juli bis Oc- 
tober, steigen dann regelmässig und sehr bedeutend bis zum April, um 
dann rasch bis zum ‚Juli und Augurt wieder anf ihr Minimum herunter 
zu gehen. Die Todesfälle an Respirationskrankheiten sind im April 
mehr als doppelt so häufig aie im Juli und August, »pociell an Preu- 
monie betragen sie naheen das Fünffache. Während bei den erstge- 
nannten Classen die Curve der Jahressterblichkeit nur ganz leicht an- 
gedeutet ist, tritt sie nun, nach Hinzukommen der Kespirationskrank- 
heiten, sehr scharf hervor; Maximum im April, stetes Fallen bis zum 
September und Wiederansteigen bis zum April. Entspricht diese Curve 
im Ganzen auch ziemlich der Curve der Gesammtsterblichkeit, und 
zeigt sie, dass die Todesfälle an Respirationskrankheiten, speeiell an 
Poenmonie und Tubereulose bei weitem das Hauptmoment für «die Ver- 
schiedenheit der Sterblichkeit in den einzelnen Monaten sind, so wird 
das steile Steigen und Fallen der Curve doch wieder etwas gemildert 
durch das weit häufigere Anftreten der Intestinalnfectionen in den 
Sommermonaten, apeciell im Juli und August, den für Respirationsleiden 
günstigsten Monaten, die nun umgekehrt mehr als das Doppelte an 
Todesfüllen dieser Classe als die Wintermonate liefern. Wie viel ge- 
ringer übrigens der Einfluss der Intestinnlafeetionen auf die Gesammt- 
sterblichkeit gegenüber den Respirstionskrankheiten ist, ist weiter er- 
sichtlich. 

Ueber den Gesundheitszustand in Frankfurt & M. im 
Jahre 1566 giebt Alexander Spiers Folgendes an: Die Gesammt- 
zahl der Todesfälle im Jahre 1866 betrug 1702 (und zwar 937 Män- 
ner und 765 Frauen), eine Zahl, die im Vergleich zum vorigen Jahre 
keine hohe zu nennen ist. Der Krieg und seine mannigfachen Go- 
fahren für den Gesundheitszustand blieben für Frankfurt ohne Einduss; 
weder Cholera, noch Typhus oder andere Krankheiten, die so leicht 
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wie Todesfälle an Blattern nur ganz vereinzelt aufireten und wie wirk- : das Gefolge der Heere im Kriege bilden, breiteten sich in der Stadt 


aus. Im Jahre 1865 war die Zahl der Todesfälle 1666; zieht man 
nun für 1866 das Plus der in den Lazarethen verstorbenen verwundeten 
und kranken fremden Soldaten mit 40 ab (1865 waren im Militär- 
spital 19, 1866 "ebenda und in den verschiedenen Hülfslazarethen 
59 Soldaten gestorben), so bleiben, ds die zufüllige Anwesenheit aus- 
wärts verwundeter Soldaten doch für dev allgemeinen Gesundheitszustand 
Frankfurts in keiner Weise manssgebend ist, für 1866 nur 1662 Toiles- 
fülle übrig, 4 weniger als im Vorjahre, In wie weit eine solche Ab- 
nabme in der Zuhl der Todesfälle des Jahres 1866 (und ebenso der 
in diesem Jahre zeitweise ungewöhnlich geringe Krankenstand im 
Heiligen-Geist-Horpital) den Beweis für einen besonders günstigen Ge- 
suncdheitszustand des Jahres geben, ist bei den günzlich veränderten, 
aber auch gänzlich unbekannten Bevölkerungsverhältnissen des Jahres 
1566 schwer zu ermitteln. 
(Sebluss folgt.) 


Notizen. 


Desinfeetion. Ueber die mephitischen Dünste, welche sich auf 
den Schlachtfeldern und in ziemlich weitem Umkreise um dieselben 
verbreiten und von den nachtheiligsten Einflüssen sind, wird in dem 
gegenwärtigen Kriege sehr geklagt. Bei den enormen Verlusten von 
Menschen und Pferden, bei der Unmöglichkeit, solche Massen von 
Leichen schnell zu vergraben, auch wenn man die vom Kampf über- 
müdete Mannschaft möglichst schleunig auch zu dieser traurigen 
Pflicht heranzieht, wo es an anderweitigen Kräften dazu fehlt, lässt 
sich das erklären. Und zu allem Ucbrigen gehörten einige der Schlacht- 
tage auch noch zu den wenigen heissen dieses trostlosen Sommers. 
Am fühlbarsten haben sich die nachtheiligen InAuenzen der Luftver- 
derimiss auf den blutigen Schlachtfellern um Metz und Sedan gereigt, 
und in der Umgegend des ersteren znmentlich haben einzelne Ort- 
schaften, unter anderen Gorze, lange darunter empfindlich gelitten. 
Wohl ist man fleissig dabei gewesen, die Luft zu desinfieiren durch 
mächtige Feuer, durch Anwendung von Desinfectionsmitteln über den 
Gräbern und Gruben etc., doch blieben die Erfülge immer binter den 
Erwartungen zurück. Jetzt empfiehlt Prof. Dr. Schultz-Schultzen- 
stein in Berliner Blättern als das wohlfeilste, am leichtesten zu be- 
schaffende und aller wirksamste Desinfeotionsmittel für das Erdreich 
das Kochsalz und noch mehr das Meersalz wegen seines bedeutenderen 
Gehaltes an Chlor-Magnesium. Als erste Bedingung stellt derselbe 
freilich ein tieferes Vergraben der Leichen, respective in der Um- 
gebung von Feldlararetheu der Abwurfsstoffe hin und zwar bis zu 4 
und 6 Fuss tief. Den Grubeninhalt hat man dann stark mit Salz zu 
bestreuen, das an füulnisswidriger Kraft alle anderen bisher ange- 
wandten Desinfectionsmittul übertrifft, deren Anwendung in den grossen 
Massen, wie ale bei diesem Anlass erforderlich sind, ausserdem sehr 
schwer zu bestellen and sehr kontapielig ist. 


London. Die Aufmerksamkeit richtet sich neuerdings wieder 
auf die Thatsache der grossen Sterblichkeit unter den Kindern, 
Im Allgemeinen bedeutend in England, erreicht diese/be in einigen 
Gegenden einen erschreckenden Grad, In Burslem, Stafordshire, star- 
ben 19 pÜt. Kinder unter 1 Jahre. Von 636 Todesfällen kommen 401 
auf Kinder. In der mit einer Untersuchung beauftragten Sanitäts- 
eommission wurde geäussert, dass hier wahrscheinlich systematischer 
Kindermord zu Grunde liege; aber es überwog die Ansicht, dass viel- 
mehr die Beschäftigung der Miitter in schädlichen Berufsrweigen das 
Uebel veranlasst habe. Die Mehrzahl jener Kinder kommen mit dem 
Keim des Todes zur Welt, und wenn sie nun, wie allgemein üblich, 
auswärts in Pfloge gegeben werden, so sei es vollends um sie ge- 
schehen. 
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Zur Reform der öffentlichen Gesundheitspflege im 
Norddeutschen Bunde. 
Von 
Dr. Lion sen. 


Nachdem im vorigen Jahre bereits von allen Seiten die Vorsehläge 
in dieser Sache anf Anregung des Herrn Cultusministers eilig abge- 
geben worden sind, hat wahrsheinlich der Krieg die hier angestrebte 
Reform ruhen lassen. -Allein so #ben gehen mir folgende Cirenlar- 
rescripte zu, die ich hiermit veröffentliche: 


Berlin, den 29. October 1870, 
M. 2020. 
Der Reichstag des Norddeutschen Rundes hat in der Sitzung vom 

6. April d. J. bei Golegenheit des von ihm zum Beschluss erhobenen 
Antrags auf Vorlegung eines Gesetzentwurfs über die Verwaltungsorgs- 
nieation der öffentlichen Gesundheitspßege im Norddentschen Bunde, 
resp. auf Errichtung eines Contralinstituts für medicinische Statistik ete. 
den Beschluss gefasst, 

den Herrn Bundeskanzler zu veranlassen, schon vor der Einsetzung 

einer medieinischen Centralshörde für den Norddeutschen Bund bal- 

digst eine statistische Erhebung über den Kinfluss der einmaligen und 

wiederholten Einimpfung der Schutzpocken auf die Verbreitung und 

Gefähslichkeit der Menschenblattern, sowie auf die Gesundheit der 

Geimpften innerhalb der Staaten des Norddeutschen Bundes und thun- 

lichst auch der übrigen deutschen Staaten in's Werk zu setzen. 

Die dem letzteren Beschluss vorausgegangene Verhandlung zeigt, 
dass der Antrag aus den Besorgnissen hervorgegangen ist, welche durch 
die wachsende Opposition gegen die Impfung veranlasst sind. Zwar 
wird sich im Grossen und Ganzen annehmen lassen, dass das Impf- 
wesen, wie es in Preussen gehandhabt wird, zu solchen Besorgnissen 
keinen gegründeten Anluss bietet. Indessen kummt es nach dem von 
dem Herrn Bundeskonzler mir zu erkennen gegebenen Wimsche darauf 
an, zunächst ein möglichst vollständiges statistisches Material für die 
Beurtbeilung der Sache zu gewinnen und veranlasse ich die Königliche 
Regierung etc, dasselbe, soweit es dort zu Gebote steht und filr die 
in dem vorstehenden Beschluss angedenteten Gesichtapunete von Er- 
hehlichkeit ist, zusammenzustellen und hierher einzureichen. 
Der Minister der geistlichen, Unterrichts- und Medieinalangeicgenheiten. 
gez. von Mübler. 
An 

sämmtliche Königliche Regierungen 
und Landdrosteien und das hiesige 

Königliche Polizeipräsidium. 


Potsdam, den 4. November 1570. 

Abschrift des vorstehenden Erlasses erhalten Euer Wohlgeboren 
init der Veranlassung, dio betreffende statistische Aufstellung, soweit 
ein ansreichendes Material daru Ihnen zu Gebote steht, oder sich be- 
schaffen lüsst, für Ihren amtlichen Kreis anzufertigen und binnen acht 
Wochen uns einzureichen. 

Sofern Ihre eigene Registratur das erforderliche actenmässige Ma- 
terial nieht darbietet, wollen Sie Sich mit dem Königlichen Landraths- 
amte in Verbindung setzen; ausserdem aber hinsichtlich der in Folge 
der Impfungen etwa aufgetretenen oder zu diesen in Beziehung stehen- 
den Krankheiten die lirfahrungen der Impfärzte Ihres Kreises in An- 
spruch nehmen. Wenngleich die Berichte über diese Erfahrungen in 
Bezug auf statistische Verwerthung einige Vollständigkeit auch kaum 
annähernd erwarten lassen, so wird sich doch einiges schätzbare Material 
aus denselben immerhin ergeben, vermöge dessen es möglich wird, 
diesen statistischen Versuch auf einem der wichtigaten sanitätspolizei- 
lichen Gebiete nicht völlig scheitern zu lassen. 


Statistische Mitibellungen über die Minersiguelien und Badeorie des nassnuischen Taunus, 
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3 Exemplare dieser Verfügung zur Abgabe an die Herren Impf- 
ärzte erfolgen anbei. 
Königliche Regierung, Abtheilung des Innern. 
An 
sämmtliche Herren Kreisphyaiker und 
den Herm Stadiphysicus in Branden- 
burg a./H. 


Das macht sich nun aber ganz vortrefflich, da »0 eben von mir 
in der Deutschen Vierteljahrsschr, für öffentliche Gesuudheitspflege, 
her. von Reclam, eine ausführliche Arbeit erschienen ist: „Die Schutz- 
pockenimpfung, wie sie ist, und wie sie sein sollte, auf die ich hier- 
mit Bezug nehme, Ich bin in dieser Arbeit zu folgenden Schluss- 
folgerungen gelangt: 

Dass das Impfgeschäft, das jetzt lediglich von den Verwaltungs- 

behörden ex arbitrio geleitet wird, durch ein Gesetz für den ganzen 

Norddeutschen Bund geregelt und dabei: 

1} die Impfpficht obligatorisch auszusprechen und 

2) die Kosten nicht von «en Gemeinden und den Verpflichteten, von- 
dern vom Staat zu tragen sind, 

3) dass das Impfgeschäft lediglich von den Kreis-Medicinalpersonen 
ausgeführt werde, 

Allein so wohlthätig ein solches Gesetz sein würde, so hätten 
wir dann Joch wieder nur ein Bruchstück, eine Art Novelle, die sich 
in unsere gegenwärtige Urganisation des Medieinalwesens gar nicht recht 
schieken würde, Hier gilt das Wort von Bueo: Restaurandum est 
ab imis fundamentis! Ich habe die Pflicht, diess zu erweisen und 
werde diess in einer Reihe von Aufätzen versuchen, 

Ich bin zuvorderst der Ansicht, dass das Medieinalwesen bei seiner 
hohen Bedeutung, und bei dem Umfange, den os mummwehr für den 
Norddeutschen Bund und so Gott will, fiir ganz Deutschland haben 
wird, wobl ein besonderes Ministerium bilden muss. Ohne mich auf 
die Frage einzulassen, ob dasselbe, wie in allen anderen Staaten, vom 
Ministerium des Innern ressortiren soll, one dem gegenwärtigen Mi- 
nisterium des Cultas irgendwie zu nahe treten zu wollen, so bin ich 
doch der Meinnung, einmal, dass die Angelegenheiten des Cultus und 
des Medicinalwesens gar nicht iu eine Hand passen, und dann, dass das 
letztere jetzt solche Dimensionen annchmen wird, dass es auf die Dauer 
geradezu unmöglich werden muss, dass ein Ministerinn heides bewäl- 
tigen kaun, ohne das Kins oder «as Andere darunter leiden muss. Um 
in diesem Falle muss nun ans inneren Gründen das Medicinalwesen dem 
Cultus weichen, Das darf und soll aber nicht sein, und auf den Kosten- 
punct kann es bei der Wichtigkeit der Gesundheitspfloge gar nicht an- 
kommen. Also ein besonderes Ministerium der Medieinalangelegenheiten 
ist die erste Vorbedingung, wenn eine Reform der Organisation des 
Medieinalwesens mit Erlolg durchgeführt werden soll, 

Es ist zwar unter anderen z. B. von Wolff der Vorschlag ge- 
macht worden, dass es genüge, wenn mindestens der Direstor der Ab- 
theilung für Medicinalangelegenheiten aus der Mitte der Aerzte erwählt 
würde, Allein das wären halbe Maassregeln, abgeschen davon, dass 
es sich ganz practisch bewährt hat, dass unser Herr Director gerade 
nicht Arzt, sondern Verwaltungsbwamter ist, der sich ausschliesslich 
der Sache widmet, während ein Arzt, wie diess z.B. bei Rust der 
Fall war, sich der Praxis immer mehr als der Direction widmen 
möchte, und auch von Verwaltung nicht immer viel versteht, 

Alsu mein praeterea censeo heisst, ein Meuieinalministeriom, und 
dann ist es mir gleichviel, ob der Minister Arzt ist oder nicht, Ist er 
erstores, so darf er keinerlei andere Aemter bekleiden, und namentlich 
keine curative Praxis betreiben; er soll eben Minister durch und durch 
Minister sein, damit nicht, wie es leider im ärztlichen Stande so hiufige 
der Fall ist, das Amt Nebensuche und die Praxis Hauptsache sei, so 
dass die Cumilation der Aemter fast zur Unsitte geworden ist, 


Dieser Minister wird nun natürlich auch ferner seine vortragenden 
Räthe und seine wissonschaftliche Deputation haben, wie os jetzt der 
Fall ist, aber er wird selbst sich um Alles bekümmern, Alles selbst 
zeichnen, den Vorsitz in dor wissenschaftlichen Deputation selbst flihren 
u. dgl., kurz, er wird eben Medicinalminister sein, im Grossen, wie im 
Kleinen. 

Ganz überflüssig sind dagegen die Medicinalcollegien, darüber 
ist nur eine Stimme, »ie mögen also, wie Löffler recht drastisch 
sagte, verschwinden, Denn die Gutachten, die sie in Obduetionssachen 
in zweiter Linie abgeben, sind bei dem öffentlichen und mündlichen 
Verfahren nicht mehr zeitgemäsa, und ohne alle practischo Wirkung. 

Ich sage absichtlich in zweiter Reihe, und nicht in zweiter In- 
stanz, denn diese Gutachten haben wissenschaftlich keinen höheren 
Werth als die der Physiker, und es kann bier ein Vergleich mit den 
Erkenntnissen 1. und 2. Instanz der Gerichte nicht Platz greifen, Die 
zweite Function der Medicinaleollegien ist die, dass sie die ihnen quar- 
taliter zugehondon Obdunetionsberichte revidiren, und wo es ihnen nöthig 
erscheint, moniren; diess erscheint mir ganz unstatthaft, denn die Me- 
dieivaleollegien sind keine vorgesetzte Behörde der Physiker, und ich 
kann ihnen auch cine höhere Befähigung nicht passiren lassen, denn die 
Hauptsache bleibt der Kuochenbefund, und der macht sich am grünen 
“Tisch anders als am Sectionstische, Ihre dritte Thätigkeit besteht endlich 
darin, dass ein Mitglied des Medicinsleollegii ab und zu bei dem Ent- 
bindungsinstitut als Prüfungscommissar eintritt. Dazu werden sich 
übersli die geeigneten Persönlichkeiten finden. Auch diese Gehälter, 
wenn sie auch für den Einzelnen sehr unbedeutend sind, machen dech 
zusammengerschnet für den ganzen Staat eins recht respeetable Summe 
aus und können anderweitig bessor worwerthot werden, und ich werde 
bald Gelegenheit haben, hierzu Vorschläge zu machen. 

Wir haben nun eine Menge von Centralbehörden, welche direet 
von dem Herrn Minister ressortiren, diese sind: das königliche Charite- 
Krankenhaus, die königliche Thierarzneischule, die Hof- und Schloss- 
apotheke, die Ober Examinationscommission für die höheren Stantsprü- 
fungen der medieinischen Personen, die technische Commission für 
pharmacoutische Angelegerheiten. Gegen den Fortbestand dieser s0- 
genannten Centralbehörden ist wesentlich nichts zu erinnern, obschen 
ich bei einzelnen über die Organisation und ihre Thätigkeit Manches 
Anders wiinschen könnte. Allein das sind eigentlich nur Geschäfts- 
angelegenheiten des Herr Ministers, eine sogenannte rus dumentica, die 
mit dem Ganzen der Organisation des Medicinalwesens nichts gemein 
haben, und darum möge es vorläufig dabei bewonden, Ich fahre daher 
mit den Vorschlägen der Organisation fort. Was der Herr Minister 
für den ganzen Stant, das ist der Öber-Präsident für seine Provinz. 
Er loitet dia medieinischen Angelegenheiten derselben, und steht direct 
mit jedem einzelnen Minister und dem Gesammtministerio in Verbindung. 
Wir lesen über seine Stellung bei Horn, Das prenss. Medieinalwes., 
Berlin 1857, T., 8. 35, hierüber Folgendes; „Die Ober- Präsidenten 
haben nach der unter'm 31. December 1825 erlassenen Instruction den 
Vorsitz und die Leitung der Geschäfte in den Medieinalcollegien. Es 
steht ihnen nach $. 54 der Gewerbeordnung vom 17. Januar 1835 die 
Congessionsertheilung zur Anlegung neuer Apotheken zu, Auch sind 
sie ermächtigt, Sanitätsrnanssrogeln zu treffen, welche sich auf mehr 
als einen Regierungsbezirk erstrecken; z. B. bei Epidemien, Vich- 
seuchen ete. Die Ober-Präsidenten sind die Stellvertreter der obersten 
Staatsbehörden, führen die Aufsicht über die Verwaltung der Regie- 
rungen und deren Unterbehörden, und sind sind dem Gesammtministe- 
rium und jedem einzelnen Minister für dessen Wirkungskreis unter- 
geordnet.* 

Diess kann bei meiner Organisation des Modicinalwesens ferner nicht 
#0 bleiben. Was versteht salva venia ein Ober-Prüsident speciell von 
medieinischen Dingen, so dass er den Vorsitz im Medicinaleollegiam führe 
und die dazu geeigneten Personen in Vorschlag bringe? Dass er über 
dio Concessionsertheilung nenor Apotheken entscheide? Dass er bei 
Epidemien und Episvotien, Calawitäten, Sanitätemaassregeln treffe? Aber 
selbst, wonn sie Etwas davon verstehen sollten, wie sollen sie es machen, 
um schnell und mit Energie vorzugehen, worauf allein Alles ankommt! 
Da müssen sie also erst an die Regierungen schreiben, diese wieder an 
die Landrithe und Physiker und von ibnen Berichte und Vorschläge 
einfordern, Röckirsgen machen u. dgl., und in diesem Geschäftsgang 
der Schreibereien sollen sie, selbst bei dem besten Willen, das Richtige 
treffen und zur reohten Zeit mit Nachdruck ausführen? Diesa ist ge- 
radezu unmiglieh, und die Cholera- und Typhusepidemien haben den 
Bercin geführt, dass diess nicht der Fall war und auch nicht besser 
sein konnte, und dass die beste Zeit verloren ging, und dass oft 
Epidemien schon grosse Dimensionen angenommen hatten, ehe nur Etwas 
geschah. Denn was thaten die Ober-Präsidenten? sie holten Berichte 
ein und fassten wieder solche ab! Die Opferfreudigkeit der Aerzte 
leistete fnst Allos! 

Wie ist dem aber abzuhelfen, wird man fragen? Sehr einfach. 
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80 wie ich verlange, dass ein Arzt an der Spitze des Ministeriums 
stehe, so verlange ich, dass für jede Provinz ein Arzt, sei es mit dem 
Titel Ober-Sanitäts- oder meinetwegen als Ober-Medieinalrath angestellt 
werde, der mit voller Verantwortiieykeit und mit unbeschräukter Voll- 
macht die Medieinalangelegenheiten der Provinz verwalte und von dem 
Minister direct ressortire. Natürlich wird er dem Ober-Präsidenten eo- 
ordiniet sein, und mit im sich gern vereinigen, um die nöthigen Maass- 
regeln auszuführen. Diese neue Einrichtung dürfte sich sehr bald be- 
währen, und ich werde darzuthun suchen, wio diess auszuführen sei, 
sowohl in den Departements, als in den Kreisen. 

Bevor ich jeduch in der weiteren Reorganisation des Medicinal- 
wesons fortfahre, muss ich hier noch eine Seite berühren, die ich für 
ungemein wichtig halte, und olıne welche alle Reformen nichts nutzen, 
ieh ıneins eine Ärztliche Centralcommission, welche die ärzt- 
lichen Angelegenheiten gegenüber den Behörden zu vertreten berechtigt 
und verpflichtet ist, Dieser Gedanke ist besonders von Cohen: Die 
Medicinalreforın in der Versammlung deutscher Naturforscher und Aerzte, 
Hannover 18568, ausgeführt worden. Er will ein Institut, ähnlich der 
Academie der Wissenschaften in Paris, welches die ärztlichen Standes- 
interessen gegenüber der Regierung zu vertreten berufen ist. Diese 
Academic müsste aus freien Wahlen aller Aerzte hervorgehen etc. 
Doch vorläufig sei nur von der Idee die Rede, die gewiss bei allen 
Aerzton Anklang finden wird. Ob aber auch bei den Behörden? Das gebe 
der Himmel, Sollte, wos kaum zu hoffen ist, dasselbe zur Wahrheit 
werden, so wird sich das Uebrige schon finden, und ich werde dann 
meine Vorschläge zur Organisation veröffentlichen, Ich fahre nun fort. 

Sollten diese Vorschlige angenommen werden, so werden auch 
die Stellungen der Regierungs-Medicinalräthe und der Kreis-Medicinal- 
beamten dadurch alterirt, und hierüber erlaube ich mir Folgendes zu 
beinerken: 

„Jeder Regierung," heisst es bei Horn, Le, 8. 41, „ist zur 
speciellen Bearbeitung der In das Gebiet der Medicinal- und Sanitäts- 
polizei einschlagenden Gegenstände ein Regierungs-Medicinalrath bei- 
gegeben. Die Instruction für die Geschäftsführung der Regierungen 
vom 23. October 1847 besagt in Bezug hierauf; $. 47. Der Medicinal- 
rath beurbeitet alle in die Gesundheits- und Medicinalpolizei einschlagen- 
den Sachen und hat in Beziehung darauf alie Rechte, Pflichten und 
Verantwortlichkeiten der übrigen Departementsräthe. Er muss die 
wichtigeren Medieinalanstalten von Zeit zu Zeit revidiren. Er darf 
wedicinische Geschäfte treiben, aber nur insoweit als seino Amtege- 
schäfte nicht darunter leiden.* 

Diese Regierungs-Medicinalrüthe haben, wie die technischen Räthe 
überhaupt, nar in denjenigen Angelegenheiten ein volles Votum, welche 
zu ihrem Goschüftskreise gehören. Ich meinte, dass sie darin das aus- 
schliessliche Votum haben müssten. Nun muss man aber ferner sehen, 
was ein solcher Regierungs-Medieinnlesth für Arbeiten, oder hesser 
gesagt, für Schreibereien, Berichte etc. zu erledigen hat. Es heisst 
nämlich ferner bei Horn, |. c., 8. 37: „Dem Geschüftskreise der Ab- 
theilung des Immern bei jeder Regierung aind zugewiesen: die Armen- 
pflege und die derselben dienenden öffentlichen Anstalten, die üffont- 
liche Krankenpflege und die für dieselbe bestimmten Institute, die 
Medieinal- und Sanitätspolizei in ihrem ganzen Umfange, mithin die 
Beanfsichtigung des Verkehrs wit Medienmenten, die Verhütung der 
Medicinalpfuscherei, die Vorkehrungen gegen Epidemien und Epizootien, 
die Beaufsichtigung der Unverfälschtheit der Lebensmittel u. s. w.‘ 

Nun wohl, das wäre Alles schr schön, wenn der Regierungs-Medieinal- 
rath freie Haud hätte, denn es heisst daselbst weiter, 8. 37: „Wo es 
sich um Gründung neuer oder Erweiterung, Verminderung oder Auf- 
hebung bestehender gemeinnütziger Anstalten, die der Genehmigung 
des Staates bedürfen, handelt, hat die Regierung an die vorgeseizte 
Behörde zu berichten und deren Verhaltangsbefehle einzuholen. Das- 
selbe ist der Fall bei der Concessionirung neuer Apotheken, bei ausser- 
ordentlichen und wichtigen Vorfällen, bei Polizeimaassregeln, durch 
welche die Freiheit des Verkehrs im Innern oder mit dem Auslande 
weiter beschrünkt werden soll, als diess durch allgemeine Gesetze und 
Vorschriften bestimmt ist.‘ 

Also immer Beriehte, Anfragen, Vorschläge machen und nirgend« 
eine Selbstständigkeit, Wie soll da die Medicinalpolizei gedeihen ? 
Daher mag es wohl z. B. Jeder schon erfahren haben, der sich persönlich 
bei diesen Herren um Etwas beworben, dass er in der Ragel einer 
wohlwollenden, herablassenden Amtsmiens bogegnet, aber ausweichende 
Antwort erkült, z. B. dass man selbst nichts thun könne, dass Alles 
von dem Herrn Minister abhäuge ete., und frigt man nun bei diesem 
an, so heisst &s in der Regel, dass Alles auf die Vorschläge der Re- 
gierung ankomme. Diess hat wohl Jeder erfahren, der sich z. B. um 
eine Physicatsstelle oder Concession beworben hat. 1a heisat en far- 
ner bei Horn, ibidem, 8.38: „Bei Erledigung von Kreis-Medicinal- 
Beamtenstellen hat die Regierung für die interimistische Besetzung 
derselben Surgs zu tragen, ohne Verzug die Anzeige von der Erie- 
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digung dem Ministerium zu machen, und, nach Ablauf einer durch den 
Staatsanzeiger und das betreffende Regierungs-Amtsblatt auszuschrei- 
benden Bewerbungsfrist, Vorschlüge zur Wiederbesetzung einzureichen.‘* 

Mir waren diejenigen Herren Mediciualrüthe stets die liebsten, 
die mir geraderu sagten, dass sie mich nicht vorschlagen künnten, 
denn dann wusste ich, was die Glocke geschlagen hat, allein verargt 
habe ich ihnen schon nie Etwas, weil ich eben wahl wusnte, dass ihre 
Stellung nicht selbstständig war und sie diess doch nicht Jedem ge- 
raderu sagen konnten. Es int in solchen Füllen nur schade um 
Stempelbogen, andere Kosten und die lilusion, die man sich selbst bei 
ausweichenden Antworten sogar zu machen pflegt, aber Jiess sollte 
doch anders werden. Wie? das ist vorläufig mein Geheimniss. 

Der wundeste Fleck war aber die Stellung in Bezug zur Con- 
cessionsentzichung der Medieinalpersonen, jener berüchtigtigte Gummi- 
pasagraph, der 8. 71 der Gewerbeordnung vom 17. Januar 1845, der 
Gott Lob dureh die jetzige Gewerbeordnung beseitigt ist, Ich könnte 
hier zwei unglückliche Fälle namhafı machen, die auch Virchow im 
Abgeorenetenhause zur Sprache gebracht hat, wo Aerzten die Berech- 
tigung zur Praxis nicht aus einem Rechtsspruch, nicht wegen bewie- 
sener Fahrlässigkeit oder Unwissenheit, sondern lediglich aus persön- 
lichen, sagen wir es offen, aus politischen Rücksichten entzogen wurde. 
Nun Gott Lob, diese Zeiten werden wohl nie wiederkehren. Auch 
die eonfessionelle Frage dürfte hier berührt werden, die lange Zeit 
ein wunder Fleck war. Welche schwierige Stellung mochte der Re- 
gierungs-Medieinalrath in einem solchen Falle haben, eine Janus-Stel- 
lung, in der einen der Beamte, in der anderen der Arzt! Das sind 
überwundene Fragen! Bein Votum musste hier allein entscheiden. 

(Fortsetzung folgt.) 
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(Schluss aus No. 10.) 

Rei den meisten Todesursachen findet keine erhebliche Ab- 
#eichung von der Norm atatt: 5,1 pÜt. aller Todesfülle (57) kommen 
auf die Todtgeborenen, eim Verhältnis, welches ziemlich dem Mittel 
(4,8 pCt.) der letzten 10 Jahre entspricht, ebenso starben fast 5 pÜr., 
nämlich 82 (gegen 3,4 pÜt. in den letzten 10 Jahren) an Atrophie 
im ersten and abermals 5,1 pÜt., 87 (gegen 5,5 pÜt.) an Marasmus 
senilis nach dem 60. Lebensjahre, während 31 oder 1,8 pCt. (gegen 
2,8 pÜt.) bereits in der eraten Woche an Lebensschwäche oder 
Bildungsfehlern starben. Die traurige Nerühmtheit Frankfurts, der Ort 
zu sein, «der die meisten Selbstmorde aufzuweisen hat, hat sich 
wioder bewährt: 35 oder 2 pCt. aller Todesfälle (gegen 1,9 pÜt.) 
kommen auf Selbstmord, was für Frankfurt anf eine Million Menschen 
448 Selbstmorde gäbe. Weder die Anhäufung von fremdem Militär 
in der Stadt, noch die Nähe der benachbarten Spielhällen, vermögen 
dieses Verhältniss genügend zu erklären. Unter den übrigen 71 püt. 
der Todesfälle nahmen die durch Leiden der Respirationsorgane 
bedingten mit 471 = 27,8 pCt. (gegen 31,6 pCt. in den letzten 
i0 ‚Jahren) den ersten Rang ein. Diess etwas günstigere Verhältnis« 
in diefem Jahre, trotzdem dass Pneumonien (mit 113 = 8,6 pCt. Todes- 
fällen) nicht selten waren, findet eine theilweise Erklärung in der 
etwas geringeren Häufigkeit der Tubercnlose. Au dieser starben nim- 
lich in den Jahren 185759 je 18 pCt., 1860 und 1861 20 pCt., 
1862 — 64 17 pÜt. und 1865 und 1866 nur 15 pCt. An Krank- 
heiten der Verdaunungsorgane starben 260 = 15,3 pÜt. (gegen 
12,8 pCt.), eine Steigerung, die zum Theil in der nicht unwesent- 
lichen Vermehrung der an Atrophie Gestorbenen seinen Grund findet, 
zum Theil auch in einem etwas häuligerem Auftreten der Gruppe: 
Gastroenteritis, Catarrhus intestinalis, Cholera nostras, Diarrhoea etc, 
obgleich gegen das Jahr 1865 gerade diese Krankheiten ein bedeutend 
günstigeres Resultat gegeben haben, Von anderen Krankheiten ist: 
Apoplexia cerebri sanguines mit 60 Todesfüllen = 3,5 plt. 





(gegen 4,2 pCt); Hydrocephalus acutus mit 34 — 2,0 pÜt. (gegen 
1,8 pCt.) verzeichnet. Febris puerperalis endota in 14 Fällen 
tädtlich (0,8 pCt. gegen 0,7 pCt.), während Eelampeia parturientium 
3 Opfer furderte, eine Zahl, die hoch ist, wenn man erwägt, dass in 
in den letzten 9 Jahren zusammen nur 5 Todesfälle davon vorge- 
kommen sind, 

Typhus trat nach der kurzen, aber mörderischen Epidemie des 
Jahres 1565, die noch in den Januar dieses Jahres hineinreichte, im 
Jahre 1866 in verhältsissmissig geringer Zahl auf, Die Gesammtzahl 
der an Typhus Verstorbenen betrog 56 = 3,3 pCt., genau Mittel aus 
den letzten 10 Jahren. Es giebt diese Durchschnittszahl aber in keiner 
Weise ein richtiges Bild, weder von dem Verhültnies dea Typhus zu 
den übrigen Krankheiten des Jahres 1866, noch auch zu den früheren 
Jahren. Bis vor wenigen Jahren stellte der Typhas ein wesentlich 
höheres Contingent der jährlichen Todesfälle, so 1857 5,3 plt., 1859 
6,2 pCt., 1560 4,7 pCt, seitdem aber nahm er stetig mehr ab IB6L 
3,6 pCt., 1862 2,4 pCr, 1863 1,6 pCt., 1864 1,6 pCt. und in der 
ersten Hälfte des Jahres 1565, sogar nur I pCt. Dann trat eine 
wenig ausgebreitete, aber sehr perniciöse Typhusepidemie auf, die bis 
in die ersten Wochen des Januar 1868 reichte und im Jahre 1865 noch 
58 Opfer (7 pCt. aller Todesfälle} forderte. Eine Nachwirkung hiervon 
machte sich noch im Januar dieses Jahres geltend, indem in der ersten 
Hälfte noch 5 Todesfülle vorkamen, in der zweiten Hälfte nur 1, im 
Februar keiner und so blieben das ganze Jahr hindurch monatlich 
2—5 Typhusfälle mit Ausnahme der Monate Juli, October, wo eine 
kleine Steigerung durch 13 Todesfälle unter den fremden Truppen in 
den Frankfurter Lassrathen vorkam. Lässt man diese 13 Fälle ausser 
Rechnung, so kommen auf die i1 letzten Monate, da der Januar in 
der ersten Hälfte als noch unter dem Einfluss der vorjährigen Epidemie 
stehend ebenfalls unberüeksichtigt bleiben muss, auf 1542 Todesfälle 
34 Typhusfälle oder 2,2 pCt., eine Zahl, die den überaus günstigen 
Verhältnissen der vorigen Jahre sehr nahe kommt. 

Croup und Diphtheritis kamen nur vereinzelt und ziemlich 
gleichmässig durch das ganze Jahr hindurch vor, Cronp mit ®, Diph- 
theritis mit 17 Todesfällen (gegen 27 und 20 Todesfälle von 1865). 
Croup nur bei Kindern, Diphtheritis in 2 Fällen bei Erwachsenen, auch 
wurden wiederholt Fälle bekannt, wo ganze Familien, Kinder und Er- 
wachsene nach einander von Diphtheritis, meist in leichtem Orade, 
befallen wurden. Meningitis eerebro-spinalis, im Jahre 1865 
zum ersten Malc in Frankfurt vorgekommen, und zwar mit I6 Todes- 
füllen in den Monaten April bis October, monatlich I-—4 Fälle, also 
auch nicht epidemisch, trat im Jahre 1866 noch seltener auf (nur 
4 Todesfälle). Auch die sog. Kinderkrankheiten, mit Ausnahme der 
Masern, epidemisirten nicht. Keuchhusten lieferte 18 Todesfälle 
{kl in Frankfurt, 7 in Sachsenhausen); Scharlach 29 Todesfälle, davon 
die Hälfte im November und December (je T), nnd kein Todesfall unter 
1 Jahre; Masern 15 Todesfälle, sämtlich im December, von wo ab 
sich eine in das Jahr 1867 hinsinerstreckende Epidemie datirt. 

An Cholera verstarben von August bis October 21, davon 11 
Soldaten und 10 Civilisten, letztere nach Spiess die Einzigerkrankten. 
Die II Cholerafälle unter dem Militär sind zwischen dem 3. August 
und 18. September bei verschiedenen vom Öbermain kommenden 
preussischen Truppen, die sich in Frankfurt kürzere oder längere Zeit 
aufbielten, vorgekommen. Die meisten erkrankten in der Carmeliter- 
kaserne, 2 wurden krank von Rüsselsheim gebracht, einer erkrankte 
auf dem Wege von Darmstadt nach Frankfurt, Ein Militärarzt, der 
die ersten in seinem (36,) Regiment vorgekommenen und rasch tödtlich 
verlanfenen Fälle darchaus nicht als ächte Cholera anerkennen wollte, 
wurde in seinem Hätel auf der Allerheiligengusse ebenfalls am 7. Angust 
von heftiger Cholera befallen, die er zwar mit grossen Mengen Cognae 
und Chloroform siegreich bekämpite, die aber sehr ball in ein typhöses 
Stadium überging und so am 7. Tage tödtlich endete. Alle Uebrigen 
starben zwischen dem ersten und fünften Tage, einer schon nach Ver- 
lauf von & Stunden; er starb in der Kaserne, noch ehe er in das 
Spital gebracht werden konnte. Nachdem in dem 36. Regiment in 
der Carmeliterkaserne rasch hintereinander mehrere Cholerafälle vorgo- 
kommen waren, wurde befohlen, das Bataillon aus der Ka- 
serne zu entfernen und bei der Bürgerschaft einzauquartie- 
ren!! Natürlich erregte die Nachricht hiervon allgemeinen Schrecken, 
weil man mit Recht befürchtete, dass dadurch statt einea Ansteckungs- 
heerdes in der Kaserne unzählige in der ganzen Stadt verbreitet würden 
und es erfolgte deshalb auf geeignete Vorstellung hin nuch 2 Tagen 
auch wieder eine Einkasernirung besagten Bataillons in ein anderes 
Lukal. Bei den Cirilpersonen ist erweislich die Ansteckung nur 2 Mal 
in Frankfurt selbst erfolgt; die übrigen Fälle sind von Aussen einge- 
schleppt und haben nirgends Boden zur Ausbreitung gefunden. In 
wie weit hieran die sehr ausgedehnten Desinfectionen aller öffentlichen 
und halböfentlichen Gebäude, sowie der Orte, wo Cholerafülle vor- 
kamen, Schnid sind, wagt Spiess nicht zu entscheiden. 


Im Jahre 1867 ergiebt sich aus der Gesamtzahl der Todes- 
fälle von 1555, eine für Frankfurt ziemlich hohe Mortalitätsziffer, 
1,99 pCt. mit Einschluss der Todtgeborenen oder 1,55 pCt. ohns die- 
selben, Zahlen, von denen sieh aber mit Sicherheit nachweisen lässt, 
dass sie nur der Ausdruck der veränderten Zusammensetzung der Beo- 
völkerung und nicht der einer grösseren Sterblichkeit des Jahres 1867 
sind. Im Gegentheil ergiebt eine Vergleichung der Todesfälle in den 
verschiedenen Altersclassen für die Mehrzahl dieser günstigere Ver- 
hältnisse als der Durchschnitt und auch der Kraukenstand war nach 
Ausspruch vieler Aerzte besonders in der zweiten Hälfte des Jahres 
ein ungewöhnlich geringer. Allerdings livforte der Winter bis zum 
Mürz eine bedentend grössere Zahl Todesfälle (ciren 16 püt. mehr) als 
der Durchschnitt, alle übrigen Monate nber, 
und September, blieben meist «ziemlich beträchtlich hinter ihrem Mittel. 

Die Zahl der Todtgeborenen betrug im ‚Jahre 1567 80 
= 5,1 pCt. aller Todesfülle, dem Mittel von 4,9 pCt. ziemlich genau 
entsprechend; dagsgen belief sich die Zahl der an Marasmus senilis 
Verstorbenen, die im Durchschnitt 5,5 pCt. beträgt, diessmal nur auf 
70 = 4,5 pÜt. und die Zahl dor in der ersten Woche Verstor- 
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Hiernach blieb bis zum Jahre 1862 die Sterblichkeit im ersten 
Jahre immer ziemlich weit unter 20 pGt., mit Ausnahme von 185%, 
wo Diarrhöe und verwandte Krankheiten, zum Theil auch von 1358, 
wo eine seitdem nicht wieder erreichte Zahl von Pneumonien zahl- 
reiche Opfer forderten. Vom Jahre 1863 an aber war die Kindersterb- 
lichkeitsziffer immer über 20 pCt, unl zwar hauptsächlich durch Zu- 
nahme der an Atrophie im ersten Jahre Verstorbenen. Die Zahl 
dieser betrag bis zum Jahre 1862 durchschnittlich 2,6 pGt. der Toodes- 
fälle, 1863 hingegen 4.7 pCt., 1864 3,7 pCt, 1965 3,9 pCt, 1866 
4,8 püt. und 18857 sogar 50 pCt Ausser der Atrophie waren 1864 
und 1866 noch grosse Mengen von Pneumonien und 1565 die bis 
jetzt höchste Zahl von Diarrköen und dgl mit schuldig. Im Jahre 
1967 nun waren es aber noben der schon mehrfach erwähnten Be- 
völkerungsveränderung, zum ‘heil die Masern, die in den ersten Mo- 
naten des Jahres ziemlich viele Opfer forderten, dann aber hauptsüch- 
lich die Atrophie mit 5,0 pCt. und die Diarrhög und dgl. mit 5,2 pCt., 
während Preumonie und Bronebitis noch nie so wenig verderblich für 
das kindliche Alter waren, wie 18967. Bezüglich der Kindersterblich- 
keit in den einzelnen Monaten weicht 1867 bedeutend von der Itegel 
ab. Statt dass die Sterblichkeit der Kinder vom Herbst, wo sie immer 
den niedrigsten Stand Int, den kalten Winter hindurch stetig steigt 
und im April ihr Maximum erreicht, ist diesmal das Maximum schon 
im December und Januar, und sie fällt den feuchten und warmen 
Winter hindurch bis zum April, wo sie füst den niedrigsten Stand des 
Jahres einnimmt, Vom April an pflegt dann die Sterblichkeit den 
Sommer hindurch bis zum Herbst stetig abzunchmen, mit Ausnalune 
einer bedeutenden Steigerung im Juli und August (Disrrhöe ete.) und 
sehr ruschem Fallen im September. 1867 steigt sie vom April an 
stetig bis zum September, der besonders reich an Intestinnlcaturrben ete, 
war und mit 42 Todesfällen das Jahresmaximum der Kindersterblich- 
keit darbot. 

Selbstmorde kamen im Jahre 1867 ebenso viele wie im vo- 
rigen Jahre vor, nimlich 35 = 2,2 pCt. der Todesfälle (Mittel 1,9 pCt.) 
oder auf t Million Einwohner 447 Selbstmorde. 

Bezüglich des Typbus stellto sich auch für das Jahr 1867 die 
Zahl der an Typhus Verstorbenen schr gering, nämlich auf 34 oder 
nar 2,2 pCt. aller Todesfälle, Nach Spiess zeigt sich in Frankfurt 
überhaupt eine stete Abnahme der Typhustdesfälle in den letzten 
15 Jahren. Während ihre Zahl in dem ersten Quingquennium 1852 
bis 1856 ziemlich jedes Jahr 5 pÜt. der Todesfälle betrug, schwankte 
sie in den Jahren 1857 — 1861 zwischen 3 und 5 pÜt. und nur das 
Jahr 1859 mit einer nicht unbedeutenden Typhusepidemie im Herbsto 
hatte eine etwas höhere Zahl. In den ‚Jahren 1862 — 1866 hingegen 
schwankte die Procentzahl zwischen 1,6 und 3,3 und nur das Jahr 
1865 mit reiner kurzen, aber heftigen Epidemie im Herbste kam auf 
4,0 pCt. Dass das Seltenerwerden der Typhustedesfälle aber wirklich 
einem selteneren Auftreten des Typhus und nicht einer geringeren Bös- 
artigkeit desselben entspricht, zeigt die regelmässige Abnahme der in 
das Heilige-Geist-Spital aufgenommenen Kranken in dun letzten 25 Jahren 
und die dieser xiemlich entsprechenden Abnahme der Todesfälle an 
Typhus im Spital im Vergleich zu den Todesfällen im Spital über- 
haupt. Eine Vergleichung des Auftretens von 'Typhus für die letzten 
15 Jahre mit der Regenmenge der einzelnen Jahre, „Jahreszeiten und 
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benen auf 39 = 2,7 pCt, genau entsprechend dem Mittel von 2,7 pt. 
Die Todesursache der letzteren war meist Lebensschwäche, einmal 
Tetanus neonatorum und einmal Spina bifida. Im ersten Le- 
beusjahr verstarben /{erel, die Todtgeborenen) 331 21,3 pCt. 
aller Todesfälle oder 22,4 pCt. der Todesfälle mit Ausschluss der Todt- 
geborenen; das I6jührige Mittel beträgt 18,0 pCt. aller und 18,9 pCt. 
der Todesfülle exei. Todtgeborene. Wir haben mithin für 1867 ein 
bedeutendes Ueberschreiten des bisherigen Durchschnitts, und zwar um 
3,5 pCt. Der Grund hierfür liegt sicher zum "Theil, wie bei der Ge- 
sammtmortalitätszifer, in der veränderten Zusammensetzung der Be- 
völkerung, in der grösseren Procentzahl der Kinder, und Frankfurt 
nähert sich auch hierin mehr dem Verhältniss, wie es in den meisten 
anderen Orten besteht, vor denen & bisher weit voraus war; beispiels- 
weise hat Offenbach 23 pGt., Nürnborg 31 pCt., Berlin sogar 39 pCt. 
und in Wiürtemberg giebt es Kreise, die bis zu 60 pCt. Mortalität im 
ersten ‚Jahre haben. Die reründerte Zusammensetzung der Bevölkerung 
ist aber nicht der einzige und hinreichende Grund dieser Mortalitäts- 
steigerung, da sie sich schon seit einer Reihe von Jahren bemerklich 
macht, Es betragen die Todesfälle unter 1 Jahr in Frankfurt: 
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‚ Monate lässt nicht den geringsten Zusammenhang entdecken. Beispiels- 


weise hat das regenreichste Jahr 1867 fast die geringste Zahl Typhen, 
das allertrockenste Jahr 1864 aber eine noch geringere Zahl und das 
zweittrockenste Jahr 1857 die zweitgrösste Typhuszahl etc, Unter 
den sonstigen Todesfällen aus der Class der allgemeinen Krankheiten 
ist ein Fall von Hydrophohie bemerkenswerth, der im October bei 
einem noch nicht Iäjährigen Mädchen eintrat, angeblich 13 Monate 
nach dem liss eines tollen Hundes und ein Fall von Febris inter- 
mittens perniciosa, Intermittens ist 1867 überhaupt ziemlich 
häufig gewesen, und namentlich in den Monaten Mai bis August kamen 
zahlreiche hartnäckige Intermittensfälle, vor, Die im December 1866 
gleich in grosser Ausdehnung und mit grosser Mortalität aufgetretene 
Masernepidemie dauerte nur 4 Monate, während die Dauer der 
früheren Kpidemien stets zwischen 5 und 9 Monaten schwankten. Die 
Zahl der Todesfälle, die in den letzten Epidemien immer nahezu 
dio gleiche war (zwischen 40 und 47), war auch dieses Jahr wieder 
dieselbe, nämlich 47. Die sehr grosse Sterblichkeit im ersten Monat 
der Epidemie war dadurch bedingt, dass diese zuerst in den ärmsten 
Classen der Bevölkerung (Krenzerschulen) auftrat, während erst später 
auch die Kinder der höheren Schulen ergriffen wurden, und so herrschten 
gerade in diesen die Masern, besonders im März, der nur noch 4 Todes- 
fälle aufzuweisen hat. Als charasteristisch für die diessjährige Epi- 
demie wurden von mehreren Seiten die ungewöhnlich häufigen Recidive, 
meist mit etwas modificirtem Verlauf erwähnt und einzelne Aerzte 
geben an, wohl die Hälfte ihrer Fälle agien Recidive dieser oder einer 
früheren Epidemie gewesen. Scharlach trat ziemlich häufig, aber 
nicht epidemisch auf. Die Zahl der Todenfülle betrug 21 (im Jahre 
1566 25), beides ungewöhnlich hohe Zahlen, gegenüber den früheren 
Jahren, wo mit Ausnnbme der zwei grossen Epidemien 1856— 1857 
und 15611563 jährlich nie mehr wie 2—3 Toilesfülle an Scharlach 
vorkamen. Am Kouchhusten starben 9, 

An Krankheiten des Nervensystems veratarben im Jahre 
1567 205 = 13,2 pCt. aller Todesfälle, dem 15jührigen Mittel von 
13 püt. ziemlich genau entsprechend. Hiorunter kam Hydrocephalus 
acutus 34 Mal vor 2,2 pCt. (Mittel 1,9 pCe.) und Meningitis 
cerebro-apinalis 3 Mal und zwar in den Monaten August und 
September. Apoplexia cerebri sanguinea lieferte mit 53 Fällen 
= 3,4 plt, gegen ein Mittel von 4,1 plt.; also nur circa ir der 
Durchschnittszahl und wesentlich weniger als alle die letzten Jahre, in 
denen sie zwischen 60 und 80 betragen hatte, In Bezug auf die Ur- 
suche des häufigeren oder selteneren Auftretens von Gehirnaptplezie 
hat Spiess den von Berger ermittelten Zusummenhang zwischen den 
plötzlichen Todesfällen und deu Schwankungen von Barometer und 
Thermometer bestätigt gefunden. . 

An die Angaben der Mortalität der Krankheiten des Nerven- 
systems reiht Spiess einige Bemerkungen über das Vorkommen 
von Geisteskrankheiten nach Maassgabe der Stadtgerichtsacten. 
Die Zahl der im Jahre 1867 von den Frankfurter Gerichten für 
„geisteskrank* erklärten Personen betrug 89 (40 M. und 49 W.) und 
zwar 48 Hiesige (23 M. und 25 W.) und 41 Fremde (17 M. und 
24 W.). Mit der Bevölkerungszahl verglichen, giebt diess bei 75918 
Einwohnern eins Morbilitätsziffer für Erkrankungen an Geisteskrank- 
heiten vun 1,2 pro mille, während diese Zahl im Jahre 1864 (70 Er- 


krankungen bei 77372 Einwohnern) nur 0,9 pro mille betragen hat, 


Es kommen davon: 


1865 auf den Winter 16, Frühling 25, Sommer 26, Herbst 12, Sa. 79. 
1866 ’ ” „ 8, ” 23, ” 17, “ 12, ” 65. 
1867 . „m „25, „29, » 16 „93% „ _50. 
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Zus. aufden Winter 49, Frühling 82, Sommer 59, Herbst 43, Sa. 233, 


= 2l1plı. = 35pilt, 


An Krankheiten der Respirationsorgane starben im Jahre 
1867 451 Permonen = 29,0 pCt. aller Todesfälle, etwas weniger als 
das Mittel von 31,2 pCt. Es ist diese Abnahme lediglich durch das 
seltene Auftreten der Pneumonie bedingt, dis nur 72 Todesfälle ver- 
ursachte = 4,8 pCt. der Todesfälle, eine Zahl, wie sie Ähnlich niedrig 
noch nicht vorgekommen ist; der ISjährige Durchschnitt der Pneumonie 
beträgt 8,5 pCt, der Durchschnitt der letzten 10 Jahre 7,1 pÜt Be- 
sonders stark ist der Ausfall der Pnienmonien in den Monaten April 
und Mai, die, gewöhnlich mit dem März die 3 bei weitem gefährlichsten 
Monate für Poowmonie, hinter den meisten Sommer- und Herbstmonaten 
zurückbleiben. Das hier günstig wirkende Moment, vielleicht die grosse 
Feuchtigkeit der beiden Monate April und Mai, hat einen ähnlich 
günstigen Einfluss auf die Tuberenlose nicht gezeigt, Es starben 
an Lungentuberculose und an allgemeiner Tubereulose 294 Personen 
== 18,9 pCt. aller Todesfälle. Es liberschreitet dies das 10jährige 
Mittel von 17,7 pÜr. ziemlich bedeutend und ist namentlich insofern 
eine Zunahme der Tubereulose, als der Durchschnitt der ‚Jahre 1862 
bie 1864 nur 17 pCt. und der der Jahre 1865 und 1866 nur 15 pÜr. 
beträgt, Besonders der Mürx war reich an Todesfällen durch Taber- 
enloss (43) und April und Mai mit 35 und 32 stohen ihn wenig nach, 

Die Krankheiten der Verdauungsorgane überstiegen mit 
269 Todesfällen = 17,3 pCt, ihr Mittel von 13,1 pCt. ziemlich be- 
dentend, Es kommt dieses Plus hauptsächlich auf die un Atrophie 
verstorbenen Kinder (5,0 pCt. state 3,5 pÜt.) und auf die Todesfälle 
der Classe Gastritis, Enteritis, Ustarrhus intestinalis, Diarrhoen, Cho- 
lerina, Cholera nostras, Krankheiten, die sich nicht gut trennen lassen 
und die 6,0 pCt. atatt 3,5 pÜt, Todesfälle bedingten. Diese 11,0 pl, 
Todesfälle an Atrophie und Intestinaleatarrhen ete. gegenüber den 
7,3 pCt, im Mittel bedingen gerade das Plus der 1867er Unterleibe- 
afectionen und ist, da 10,2 pCt, von diesen 11 pCt. auf Kinder im 
ersten Lobensjahre kommen, wie schon oben erwälnt, die Hauptursache 
der grüsseren Kindersterblichkeit. Fälle von wirklicher Cholera kamen 
nieht vor, wohl aber, namentlich im September, zahlreiche, sehr heftige 
Cholerinen und auch eine Anzahl Fälle von Cholera nostras, mit allen 
Erscheinun;gen der echten Cholera, aber mit rascher Genesung; & dieser 
Fälle bei Erwachsenen endeten tödtlich, aber gerade ihnen fehlten ein- 
zelne der Symptome oder Sectionsbefunde der asiatischen Cholera. 

Was die Krankenhausberichte in den vorliegenden Heften 
anlangt, so sind nuch dieses Mal wieder die aus dem Senckenberg- 
schen Bürgerhospitnl von Dr. J. B., Lorey und Dr. Carl Lorey, 
aus dem Rochus-Hospitale von Dr. Carl Knoblauch und aus der 
Anstalt für Irre und Epileptische von Dr. Hoffmann wegen ihrer 
Ausführlichkeit und Reichhaltigkeit besonders hervorzulieben. Zu den 
öffentlichen Heilanstalten sind noch einige Privatinstitute, die simmtlich 
chirurgischen Zwecken dienen, hinzugekommen. Ausser der Privat- 
Augenheilanstalt won Dr. Staffan, deren wir schon in unserem Re- 
ferate über den Jahresbericht von 1865 gedachten, figuriren im Jahres- 
berichte für 1867 noch Berichte über Dr. Louis Jung’s chirurgische 
Klinik und Augenheilanstalt zu Sachsenhausen, Dr. Bockenheimer's 
chirurgische Klinik und Privatheilanstalt und Dr. Stein’a chirurgische 
Privatheilanstalt und Klinik für äussere Leiden und Frauenkrankheiten, 
Namentlich der Bockenheimor’sche Bericht zeichnet sich durch 
einen Reichthum an Krankengeschichten aus und ist sogar von 2 Tafeln 
begleitet, welche photographische Abbildungen verschiedener inter- 
«ssanter Patienten, in der grössten Mehrzahl einen Fall von einer an- 
geborenen Missbildung, veranschanlichen. 

Göttingen. 


= 25 pCt, = 19 pCt. 


Th. Husemann. 


Jahresbericht über die Verwaltung des Medicinalwesens, die 
öffentlichen Krankenanstalten und den allgemeinen Ge- 
sundheitszustand des Cantons Zürich im Jahre 1867 
nebst Mittheilungen aus der Praxis der Aerzte und 
Thierärzte, erstattet von der Directiou der Medicinal- 
angelegenheiten. Zürich. Druck von Zürcher und Furter. 
1369. 183 pp. in 3. 

Der vorliegende Bericht ist von einem besonderen Interesse, weil 
das Jahr 1867 für Zürich durch eine Choleraepidemie ausgezeichnet 
ist, die vom Juli bis October 1967 herrschte. Dieselbe nimmt in dem 
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speciellen klinischen Berichte von Prof. Biermer einen sehr betrücht- 
lichen Kaum ein, während die Verhandlungen des Medieinalrathes über 
diese Atloction und newentlich über die Maassregeln zu ihrer Be- 
kämpfung sich leider nicht mitgetheilt finden, vielmehr nur auf den 
von der Direction an den Regierungsrath erstatteten gedruckten Special- 
bericht verwiesen ist. Von anderen Epidemien zog sich die Pocken- 
epidemie des Jahres 18665 auch noch in das Berichtsjahr hinüber, 
schien dann im Munat Mai zu erlüschen, um im letzten (Quartal auf's 
Neues aufzutreten. Es wurden der Direction 99 Erkrankungen ange- 
zeigt, von denen 70 in's Absonderungshaus gebracht wurden, Nament- 
lich setzte sich die Epidemie im Bezirke Hinweil, in welchem sie 
schen im Jahre 1566 eine bodoutende Verbreitung gewonuen hatte und 
in eimigen Gemeinden des Bezirkes Uster, wohin sie nus ersterem Be- 
zirke verschleppt worden war, fort, und trat nach scheinbar völligem 
Erlöschen gegen Ende des Jahres besonders unter der Fabrikbevölkerung 
von Bärentsweil wieder auf, wo ihre Verbreitung durch die dortigen 
Verhältnisse, namentlich die Schwierigkeit gehüriger Alsonderung und 
des Transportes der Erkrankten in's Absonderungshaus, sehr begünstigt 
wurde. Auch in einigen Ortschaften des östlichen Theiles den Bezirkes 
Winterthur bildeten sich in Folge von Verheimlichung und Indolenz 
bedeutende und lange sich hinschleichende Localepidemien. Zn mehr- 
fachen medieinulpolizeilichen Verfügungen gab auch das epidemische 
Auftreten des Scharlachs in mehreren Gemeinden der Bexirke Zürich, 
Bülach und iiegensberg Veranlassung, während er im Allgemeinen nar 
in vereinzelten, in der Regel leichteren Fällen, aufgetreten zu sein 
scheint. Mir Ausnahme Zürichs und einiger kleinerer Localepidemien 
scheint der Typhus nirgends in beleutenderer Ausdehnung vorge- 
kommen zu sein. Im Winter 1566,67 erschien die Krankheit in 
ziemlich zahlreichen Fällen in Zürich und dessen Umgebungen. 

Die Angelegenheit der Einführung einer gemeinsamen Pharma- 
copoe, resp. der Pharmacopoen Helvetica, ist durch den Reschluss 
des Bundesrashes, nach welchem mit dem I. Januar 1867 die Arznei- 
lieferangen für die Bundesarmee nuch der vom schweizerischen Apo- 
thekerverein herausgegebenen Pharmacopoes Helvetica verschrieben, be- 
reitet und verabfulgt werien müssen, um einen Schritt weiter gerückt. 
Der Medicinalratı bat in der Volleiehung dieses Beschlusses wesent- 
liche Schwierigkeiten nieht gefunden, zumal inter den in den Dlilitär- 
apotheken enthaltenen Arzueistoffen uud Präparaten nur etwa ein hal- 
bes Dutzend sich befindet, von deren Dereitung und Gehalt die Vor- 
schriften der Phiarmneopven Helvetica von den bisherigen abweichen, so 
dass von den wenigen Apothekern, denen die fraglichen Arzneilieferungen 
übertragen wurden, ohne Bedenken verlangt werden konnte, dass für 
«dieselben die Pharmaeopoen Helvetica befulgt werden müsse, Da jedoch 
zur Zeit im Canton Zürich noch die Pharmacopoea borussia, Edit. V., 
die gesetzliche war, so war die Medicivaldireetion nicht in der Lage, 
von sich ans diese Verpflichtung auf sämmtliche Apotheken auszudehnen, 
Was die nunmehr auf dem Concordatswege angebahnte Einführung der 
P’harmacopoea Helvetica anlangt, so hat sich der Medieinalrnth unter 
gewissen Beiingangen für Annahme, resp, Beitritt ausgesprochen, 

Was die Geburtsstatistik anlangt, #0 ergiebt sich für den 
ganzen Canton, mit Einschluns der Gebäranstalt, die Zahl von 8505 
Geburten, wäwlich 4316 Knaben und 4189 Mädchen = 3,19 pÜt. der 
Bevölkerung. Dabei befiuden sich 426 uneheliche Geburten, 211 
Knaben und 215 Mädchen = 5,24 plt. der Gesammtzahl. Ferner 
287 unreife Geburten und 484 todtgeborene Kinder, nämlich 440 ehe- 
liche und 44 unebeliche —= 5,52 pt. der Geburten; es reducirt sich 
mithin die Zahl der lebendig geborenen Kinder auf 8021 = 3,01 pt. 
der Berölkerung. 59 Mal wurden Zwillinge geboren, 32 Knaben, 96 
Mädchen, In 4 Bezirken übersteigt die Zahl der Mädchen diejenige 
der Knuben, während das Durehschnittsverhältniss 97,06 Mädchen auf 
100 Kosben beträgt. Im Jahre 1566 betrug dasselbe 92,12: 100, 

Die Zahl der Leichen im Jahre 1867 beträgt nach den vor- 
liegenden Todesbescheinigungen 3963 männliche, 3665 weibliche, Total 
7633, 2,85 pÜr, der Bevölkerung. Sie vertheilen sich auf die Bezirke 
wie folgt: 


pl. der 

Mänol.: Weibl.: Total: Benölkerung: 
Zürich 1319 1157 2476 = 4,14 
Affoltern 170 135 305 = 2,35 
Horgen sıl 310 621 == 2,38 
Meilen 246 304 510 = 2,59 
Hinweil 357 325 055 = 268 
Uster 219 228 476 = 261 
Pfäfikon 262 233 495 — 255 
Wintertkur 437 406 813 —= 2,57 
Andelingen 196 169 365 = 217 
Bülach 225 249 474 = 2,28 
Regensberg 197 156 333 = 255 

Total 3405 3665 7633 
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Die Zahl der im Jahre 1566 vorgenommenen amtlichen Vacci- 
nationen betrug 4884, diejenige der Privatärzte 1053, zusammen 
5967; diejenige der lebendig geborenen Kinder 8003, mithin ein Ver- 
hältniss von 74,56 Impfungen auf 100 lebendig Geborene. 

In den Cantonalkrankenanstalten wurden im Jahre 1867 
behandelt 4970 Persunen, nämlich: 


im neuen Spital und Absonderungshaus 4416, 
im Irrenhaus - - 2 2 2 00. + 158, 
in der Gebäranstält. 2 2 2 re 296, 
in der Spunnweid . .« 100 


Davon wurden geheilt 3259, gebessert 726, ungeheilt entlassen 
156, auf andere Abtheilungen versetzt 117, und starben 365. Auf 
das Jahr 1868 wurden übergetragen 347. 

Armenärztlich wurden nach den von 108 Gemeinden zur Re- 
vision eingereichten 412 Armenurztrechnungen 1404 Patienten behan- 
delt, wofür die Gesamtkosten 10544 Fr. 20 0. betrugen (dabei sind 
die Kosten der armenärztlichen Behandlung in Zürich, der Poliklinik 
und der Stadt Winterthur nicht inbegriffen). Gegenüber dem Verjahre 
hat sich die Zahl der armenärztlich Behandelten um 6,71 pCt. ver- 
mindert. 

Aus dem speciellen Theile entnehmen wir aus den Mittheilungen 
über die medieinische Klinik von Prof. Dr. Biermer einzelnes anf die 
Statistik der Cholera Bezügliche: 

Vom 1. August bis 4, November wurden in's Absonderungshaus 
250 Kranke wegen Cholors abgeliefert, Von diesen waren aber nur 
262 cholerakrank, die Uebrigen nur irrthümlich dafür gehalten. Fast 
alle unsere Chulerakranken stammten aus der Stadt Zürich und der 
nächsten Umgebung, nur wenige Fälle kamen von entlernteren Ge- 
meinden und einige waren im Spital selbst {nicht im Absonderungs- 
haus) entstanden. Die Kranken gehörten mit geringen Ausnahmen der 
arbeitenden Bevölkerung und unter diesen den verschiellensten Berufs- 
arten an. Hervorrageni war die Zahl der Yabrikarbeiter und deren 
Angehörigen. Von den 262 Kranken starben 157 und wurden geheilt 
entlassen 105. Die Mortalität im Absonderungshaus betrug 59,9 pCt. 
Rechnet man unter den Sterbefüllen 2, deren Letalität eigentlich nicht 
mehr der Cholera zugerechnet werden kaun, ab, so orgiebt sich eine 
Mortalitit von 59,1 pCt, ein Verhältnies, welches, obwohl gross, doch 
noch immer wesentlich geringer ist, als die Gesammtmortalität der 
Züricher Epidemie; denn dieso berechnet sich nach der amtlichen 
Uebersicht auf 499 zu 771 = 64,72 pCt. 
das münnliche Geschlecht grösser als für das weibliche. Von 162 
männlieben Kranken starben 98 = 60,5 pCt., von 100 weiblichen 57. 
Noch eclatanter zeigt sich dieses Verhältnisse, wenn man Knaben und 
Mädchen von Ö0-—15 für sich berechnet; denn von 21 Knaben starben 
10 = 47,6 pÜt., während von 13 Mädchen nur 3 = 23 pt. erlagen. 

In Bezug auf das Alter der Erkrankten und Gestorbenen lassen 
wir hier noch genanere Angaben folgen; 


Unter 1 Jahr alt waren 83( Im, 2w.), es starben 3 = 100 pÜt 
Von I 5.J. inel. „ „1838 u Suhn mn I3=307, 
„60. nn OLE ann 3=i00 „ 
„lelbn mn a m Bid Ayın m 9315. 
„ 16—20  ,.nr nn ” 13 (15 + 4a I» [2 „Nm 57,8 ” 
+ 21—30 .nm 1 61 (31 # 30 Er ’ + ” 0= 49,1 „ 
Pr IH u. nm ” 58 (33 „» 20, )» # ’ 33 = 55,1 ” 
+ 41— 50 rn" „ di (27 4 14 sin „ a2 78,0 [7 
+ 51— 50 mono " 31 (19 ’ 12 Er Jo ’ sim 67,7 ” 
" 61 — TO [E73 “ [2 12 { 7 ” 5 " )» ” ” 10 = 53,3 ” 
„ 71-77 Pre 7 7 ” 6 { 4 „ 2 ” }) ”„ ” y= 83,3 ” 


Hiornach war ‘die Mortalität im Kindesalter am geringsten, im 


Jünglings- und Mantesalter schon bedeutender und zeigte nach dem | 


40. Lebensjahre eins ganz bedenkliche Progression. Von 34 Kindern 
(bis zum 15. Lebensjahr gerechnet) starben nämlich 13, also 38,2 pCt.; 
von 138 Erwachsenen im Alter von 16—40 Jahren starben 71, also 
51,4 pCt. und von 90 Kranken im Alter von 41—77 Jahren starben 
68, also 75,5 pCt, Ueberraschen mag es ebenfalls, dass schon die 
Altersperiode der 40er Jahre eine a6 hohe Mortalitätszifer hatte, was 
sich daraus erklären möchte, dass die Züricher Arbeiter, insbesondere 
die Fabrikarbeiter, in dieser Lebonsperiode an Krüften sehr cunsumirt 
eind und gegen acute Krankheiten wenig Resistenz besitzen. 
Der Zustand der Kranken bei ihrer Ankunft im Absonderungshaus 
“war in der Mehrzahl der Fülle ein bedeuklicher. 30 Fälle wurden so 
zu sügen moribund gebracht, 4 Mal kam es vor, dass die Kranken- 
träger Leichen anstatt Kranker brachten. Hier bemerkt Biermer: 
„Der Nachtheil des Transportes von Cholerakranken in das von vielen 
Wuartieren ziemlich entfernte Absonderungshaus trat oft genng zu Tage 
und wiederbelt wunderten sieh die Aerzte, welehe ganz frisch erkrankto 
Fülle in relativ gutem Zustande in's Absonderungsbans geschickt hatten, 
wenn ich ihnen sagen musste, duss diese Kranken pulslos, asphyetisch 


Die Sterblichkeit war für | 





angekommen und bald gestorben waren. Ich erwähne dies deswegen, 
weil die Sache von sanitätspolizeilicher Wichtigkeit ist. Alle polizei- 
lichen Vorschriften, welche einen Zwang auf die Transferirung von 
Cholerakranken in Spitäler auszuüben geeignet sind, taugen Nichts. 
Man evacuire lieber die gesunden als die kranken Bewoh- 
ner von Cholerahäusern.“ Nach der Beschaffenheit des Pulses 
elassiticirt, stellt sich der Zustand der tüdtlichen Fälle folgendermaassen : 
Von 39 bei der Aufnahme ganz pulslosen und cyanotischen Fällen Ist 
nur I genesen, also 97,4 pÜt. gestorben. Mit achwindendem Pulse 
wurden 61 Kranke aufgenommen, von welchen 56 = 91,3 pÜt. star- 
ben. Bei 87 Fällen war der Puls klein und schwach, von diesen 
wurden 34 geheilt entlassen, starben 53, also 60,9 pCt. Ein ordent- 
licher Radislispuls fand sich in 75 Fällen; von diesen konnten 67 ge- 
beilt entlassen werden, während 8 — 10,6 pCt. starben. 

Von den 155 Verstorbenen starben im Anfall 106, im protra- 
hirten Anfall bei unvollständiger Reaction 18, im wrümischen Stadium 
(Choleratyphoid) 30, und I Kranke starb erst 20 Tage nach ihrem 
Eintritt in Folge von Marasmos und Decubitus, zu dem Diphtheritis 
getreten war. 97 Kranke erlagen am orsten Tage ihres Bpitalaufent- 
haltes, darunter 34 in den ersten 8 Stunden. 

Die Sterblichkeit, in den verschiedenen Zeiten der Epidemie ver- 
schieden, zeigt folgendo Zahlen: Vom 1. bis 31. Angust wurden auf- 
genommen 39 Fälle, davon starben 26, also 66,6 pCt. Vom 1. bis 
30, September wurden aufgenommen 193, daron starben 118, also 
6l,l püt. Vom 1. October bis 4. November (Schluss der Epidemie) 
wurden aufgenommen 30, davon starben 11, alao 36,8 pÜt, 

Die Züricher Epidemie eignete sich wegen der relativ einfachen 
Lecalverhältnisse und wegen der nicht zu grossen Ausdehnung gut zu 
ätiologischen Nachforschungen. Biermer gab sich deshalb anch be- 
sondere Mühe, um über die Entstehung der einzelnen Fälle in's Reine 
zu kommen, und het das Resultat seiner Eindrücke nnd Erfahrungen 
in seinem Vortrag: „Ueber die Ursachen der Volkekrankheiten, ins- 
besondere der Cholera* (Zürich, Schabelitz, 1867) mitgetheilt. Die 
Seuche in Zitrich verbreitete sich hauptsächlich durch den Personen- 
verkehr, aber nicht direct, sondern indieeet. Von dem ersten Krauk- 
heitsheerde im „schwarzen Weggen“, der bekanntlich durch Einschlep- 
pung eines cholerakranken Kindes aus Italien entstanden war, wurde 
das Contsgium durch die Besucher dieses Hanses an verschiedene 
andere Orte weiter getragen. Zu den ersten Kranken gehörte die 
Grossmutter des erwühnten Kindes, ferner eine Wäscherin in Hotiingen, 
welche die Cholerawäsche aus dem „schwarzen Weggen'"* gewaschen 
hatte, ein Posteormmis, der im „schwarzen Weggen" sich restaurirt 
hatte (in Niederdorf wohnend) und mehrere Arbeiter der vis-A-vis dem 
„schwarzen Weggen‘* gelegenen Zeller'schen Färberei, welche auch mit 
der Wirthschaft des Cholerahauses verkehrten. Ein Färber schluppte 
die Cholera nach Altstetten und steckte seine Fran an, ein anderer 
nach Affoltern bei Höngg, wo aber die Krankheit nicht haftete, und 
ein dritter in ein Haus an der Gräbligasse. Am 1. August wurde eine 
Kranke aus Wipkingen, welche kurze Zeit vorher in mehreren Häusern 
int Niederdorf einen Dienst gesucht und in einem Hause den Abort 


| frequentirt hatte, am 2. August der erste Kranke aus der Neumühle 


aufgenommen, wo sich später an einem zur Giesserei gehörigen Abort 
ein schr intensiver Heerd entwickelte, Durch die Arbeiter der Giesserei 
in der Naumühle wurde die Krankheit nachweisbar in viele Wohnungen 
von Oberstrass, Unterstrass, Aussersihl, Fluntern, Binslanden etc. ver- 
schleppt. Oft entwickelte sich aus einem eingeschleppten Falle sine 
Hausepidemie, so z. B. in Niederdorf, in Oberstrass (Weinberg und 
Lämmli), in Unterstraas (Consumverein), in Aussersihl (Hohlgasse), 
Berg am Irchel ete. Sehr oft geschah es aber auch, dass es bei I 
oder 2 Fällen desselben Hauses blieb, 

Der direete Verkehr mit Cholerakranken war wenig 
gefährlich, Aerzte wurden gar nicht angesteckt und Wartepersonal 
sehr wenig. Ueberhaupt wurde die Ansteckung von Mann zu Mann 
nur selten {im Hospital 2 Mal) beobachtet und die succesive Erkran- 
kung der Berolner desselben Hauses muss erklärt werden durch Be- 
nutzung derselben Aborto und durch Einathmung derselben verpestetcn 
Wohnungsatmosphäre. „Es giebt in der Cholera ein Wohnungs- 
und Hausgift, ja wahrscheinlich sogar ein Gassengift.“* 
Wer dus infieirte Haus rechtzeitig vorliess, entging der Cholern, wer 
wohnen blieb, war in Gefahr, auch wenn er eich abschloss, Dass 
Kranke, Jie blos an Chuleradiarchds leiden, Ansteckung vermitteln 
können, wurde mehrfach eonstatirt umi die Infection durch Cholera- 
wäsche kam in der Züricher Epidemie öfters zur Beobachtung. Sehr 
bemerkensworth ist die Verschleppung der Cholera in die Papier- 
mühle zu Kriegstetten (Solothurs) dureh Lumpen, welche in Zilrieh 
(Aussorsihl) während der Epidemie gesammelt worden waren. Biermer 
hat die unzweideutigen Cbolernfälle in Kriegstetten selbst gesehen und 
sich von der Richtigkeit des Zusammenhangs mit den imporürten 
Lumpen durch Einsicht der Acten überzeugt. In Kriegstetten ver- 
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breitete sich die Cholera von der Papiermühle auch auf andere nicht | 


ganz nahe gelegene Häuser, und da die Aborte der Papierfabrik in 
einen Bach münden, aus dem die Bewohner von Kriegsteiten direct ihr 
Trinkwasser schöpfen, #0 sprach man dort auch von Weiterverbreitung 
der Krankheit durch das Trinkwasser. Biermer bezweifelt diess aber 
im eoncreten Falle, Auch hat er sich in Zilrich nicht überzengen 
können, dass dieser Verbreitungsmodus von Wichtigkeit war. ns 
Trinkwasser spielte nur die Rolle einer Hülfsursache, wie schlechter 
Wein, Most und andere diätetische Schädliehkeiten. „Eine reich- 
liche Verdünnung der Choleradejeestion durch Wasser ist 
oben auch eine Desinficiens.“ In Beziehung auf die unterirdische 
Verbreitung des Choleragifies durch Bewegung der Bodenfeuchtigkeit 
hat Biermer negative Erfahrungen gemacht. Erwähnt wird, dass die 
Epidemie nach starken Regenglissen Mitte September den höchsten 
Stand erreichte, Verbreitung des Cholersgiftes durch die atmoaphä- 
rischen Strömungen hat wenigstens auf grüssere Strecken nicht statt 
gefunden. Die Annıhme einer Verunreinigung der Luft in Häusern 
und Gassen steht damit nicht in Widerspruch. Biermer glaubt, duss 
wenn in einer Strasse viele Häuser infieirt sind, auch die Luft der 
Strasse (ii Windstille} infectiös sein kann, aber die Verdünnung in- 
fectiöser Ausdiinatungen durch lebhafte atenosphärische Strömungen hält 
er für eine sehr gute, natürliche Desinfection. Als Hülfs- und Ge- 
legenheitsursachen sind wie überall schlechte Wohnungen und Abtritte, 
Schmutz und Elend, Diktfehler, Leichtsinn und Mangel an hygienischer 
Bildung der unteren Volksclassen zu beklagen. Erkrankungen, Diät- 
fehler und vernachlässigte Digestionsstörungen spielten eins wichtige 
Rolle in den Krankengeschichten. 

Biermer schliesst sich der Pettenkofer’schen Ansicht an, dass 
die Cholerakranken nur durch ihre Dejoctionen unsteckend sind, Die 
Frage, wie kommt das Contagium in den Tractus, bountwortet er dahin, 
dnss die contagiüsen Bestandtheile der Dejsctionen sich verflüchtigen 
und mittelst der Einathmurgsluft in die Mimdhöhle und von da beim 
Schlucken in die Verdanungseingeweide gelangen. Es findet sich eine 
günstige Gelegenheit zur Verflüchtigung von Dejectionsbestandtheilen 
in den Abtrittsröhren, wo Luftzug herrscht, und ferner können ver- 
trocknete Dejectionen, welche sich auf Hemden, Betizeng, Stubenböden 
befinden, leicht zerstänben, also in die Athmungsluft gerathen. Die 
Gefihrlichkeit der inficirten Abtritte und der auf Bettzeng, Hemden 
und Stubenböden vertrockneien Dejectionen stimmt mit dieser An- 
schauung überein, während eive anders Erkläeungsweise, nach welcher 
dio frischen Dejectionen noch nicht infectiös seien, weil der Cholera- 
keim orst mit dem Boden (Jauchebehältern etc.) in Berührung kommen 
und dort sich weiter entwickeln oder Etwas aufnehmen müsse, die Ge- 
fährlichkeit dar beschmutzten Wäsche unverständlich lässt. Es fulgt 
aus Biermer’s Voraussetzung, dass man die Dejectionen weder ver- 
dunsten, noch zeratiuben, d.h. weder in Abtritte giensen, noch auf 
den Bettstücken, Hemden, Kleidern, Möbeln, Fussböden ete. vertrocknen 
lassen darf und auch in Bezug auf die Choleraleichen, Maassregeln, wie 
vollständige Entkleidung und Abwaschen der beschmutzten Körpertheile 
sofort nach dem Tode geboten sind. Die Vorsichtsmanssregeln, welche 
Biermer hierauf gestützt vom Beginn der Epidemie au im Absonde- 
rungshaus durchführen liess, waren folgende; Pie Abtritte wurden ge- 
sporrt und ausser Gebrauch gesetzt, nachdem sie vorher noch möglichst 
desinfieirt worden waren. Die Dejectionen der Kranken wurden in 
Bettschlisseln und Nachtstühlen abgesetzt, sofort desinfieirt und alsdann 
in eine grosse Tonne geleert, welche 50 Schritt vom Absonderungshasns 
in den Boden eingegraben war. Täglich wurden in diese Tonne ausser- 
dem noch reiehliche Mengen von Desinfectionsmaterinl eingegossen, #0 
dass sine alkalische Gährung verhütet wurde. Hemden, Leintücher, Bett- 
tiberzüge wurden, sobald sie mit Ausleerungen verunreinigt worden, ge- 
wechselt, Verunreinigungen des Fussbodens und der Möbel sogleich be- 
seitigt, Das Wärtepersonal war anf die Geführlichkeit der Einathmung 
von stanbförmigen Partikeln aufmerksam gemacht, Das Auskehren der 
Zimmer und Corridere wurde verboten und durch Fegen mit. feuchten 
Lampen ersetzt. Die Fussböden wurden tüglich mehrmals mit dünner 
alcoholisch-wässriger Lösung von Carbolsäure besprengt, in den Gängen 
und Vorplätzen fleissig Chlorräucherungen gemacht und dem Luftzug 
als desinficirendem Mittel durch Oeffnen von Thüren und Fenstern 
Rechnung getragen, Dass überhaupt in jeder Beziehung die grüsste 
Reinlichkeit beobachtet and das Wartepersonal gut genährt, auch der 
Rothwein dabei nicht gespart wurde, braucht kaum erwähnt zu werden, 
Im Züricher Absonderungshause, wo dieses Anordnungen streng durch- 
geführt wurden, ist während der ganzen Epidemio so zu sagen fnst 
Niemand angesteckt. Biermer arbeitete dort mit 4 Assistenten, 
4 Wärtern und I1 Würterinnen. Ausserdem besuchten Studenten der 
Mediein, practische Aerzte, Geistliche, Mitglieder des Hülfscomitss, 
Verwaltungsbeamte etc. das Absonderungshaus und von diesen Allen 
erkrankte nur eine Wärterin an verdächtiger Diarrhöe und ein Student 
an Cholera in leichtem Grade, Letzterer war aber nur ein einziges 
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Mal kurze Zeit im Absondurungshause gewesen und konnte die Krank- 
heit auch anderswo aufgelesen haben. 

Auch in den Evacuationslocalen, welche für die arme Bewohner- 
schaft vun Cholaraläusern durch die Stadtbehörden eingerichtet wurden, 
haben sich keine Choleraheerde gebildet, obwohl das eine der Evacua- 
tionsloeale in einem schlechten Gebäude des alten Spitals war. 

Symptomntologisch wird von Biermer die fast constante Alwesen- 
heit von Cylinderepithelien in den Dejectionen der Lebenden hervor- 
gehoben, welches Resultat init den Beobachtungen von Bruberger 
(Virchow’s Archiv, Id. 35) übereinstimmt. 

Wie wichtig die Wiederherstellung der Nierenfunetion für die 
Cholerakranken ist, geht aus allen Beobachtungen hervor, Von den 
#üricher Kranken starben 114 ohne einen Tropfen Urin entleert zu 
haben, 16, welche bereits nach eintägiger Anurie wieder Urin liessen, 
sind alle geheilt worden. Bei 21 erschien der Urin erst am 3, Tuge 
wieder, von diesen wurden 17 geheilt und starben 4 (19 pCt.) Eine 
Stägigs Anurie wurde in 31 Fällen beobachtet; davon wurden 4 ge- 
heitt und starben 7 (63,6 pCt.) dtägige Anurie kam 3 Mal vor, nur 
einer dieser Fälle verlief glücklich (es stärken also 68,6 pÜt.). Eine 
Anvrie von 5 Tagen war in 7 Fällen vorhanden; einer wurde geheilt 
55,7 pÜt. starben, 5 Fälle mit je Gtägiger Anurie nahmen simmtlich 
den tikktlichen Ausgang. Von 2 Fällen mit Ttägiger Anurie {sicher 
constatirt) hatte Einer das Glück durchzukommen. Noch längere Dauer 
der Urinsuppression kam nicht vor, Wohl aber würden einige Fälle 
von leichterer, aber doch ächter Cholera, bei denen die Urianabsonde- 
rung nicht vollständig in's Stocken gerieth, beobachtet, In allen 
schweren typhoiden. Fällen war die Urinabaonderung eine ungenügende. 
Die mikroskopischen Beständtkeile, der Gehalt an Eiweiss, Harnstoff, 
Chloriden, Phosphaten etc. fand der Spitalchemiker Dr. F, Lehmann, 
gan so wie bei der früheren Epidemie (vgl. dessen Inaugural-Diss,, 
Zürich 1857). Der blaue Farbstoff (Indiean) liess sich ofımals nach- 
weisen. Nur auf Zucker wurde stets vergeblich geprüft. 

Ueber die Therapie der Cholera spricht sich Biermer dahin aus, 
dass die Erfüllung rationeller Indiestionen meistens nicht gelingt und 
die bisherige Empirie ein ganz unsicherer Führer ist, Biermer liess 
die Choleradiserhöe mit Chinin und Opium behandeln und dabei die 
Kranken durch Tisanen und Einwicklungen zum Schwitzen bringen, der 
Erfulg war befriedigend. Auch in den ansgesprochenen Choleraanfällen 
leichteren Grades wurde ein diaphoretisches Verfahren eingeschlagen 
und gewöhnlich Chinin in grossen Gaben gereicht oder in kleinen Gaben 
sabeotan injieirt. Das Chinin wurde in Lösungen zu 20 Gran auf 
6 Unzen, eingehüllt in Gummischleim gegehen. Seltener wurden Wis- 
math mit Opium, Kupfer, Chlor, Natrum biearbonicum angewendet; 
letzteres hatte in mehreren durch heftiges Erbrechen ausgezeichneten 
Fillen entschiedenen Erfolg. In den algiden schweren Fällen verliess 
Biermer sich vorzüglich auf protrahirte heisse Bäder, heisse Ein- 
wickelungen, Hautreize und innerliche Stimulantia, Die Temperatur 
der Bäder wurde bis auf 33*R, gesteigert. Die feuchtwarmen Ein- 
wiekelungen wurden womöglich bis zum Eintritt von Schweiss wieder- 
holt. Jinerlich wurden neben Eisstückehen vorzüglich spanische Roth- 
weine und Champagner, hie und da auch Cognac, Aether, Moschus und 
Campher verwendet. Die Jürg'sche Mixtur war nicht ganz ohne Wir- 
kung, würde aber später als zu reizend bei Seite gelassen, In vielen 
Fällen warden Wein und Aetherelystiere nicht nutzlos gegeben. Da- 
gegen blieben Injestionen in die Blase immer ohne Wirkung; die 
Section zeigte, dass die eingespritzte Flüssigkeit unverändert in der 
Blase enthalten war. Auch die subentanen Injectionen von verschie- 
denen Stoffen leisteten nichts Deutliches. Einspritzungen von ganz 
schwachen Kochsalzlösungen in die Venen, nur in zwei Fällen versucht, 
blieben olme Erfolg. Venässetionen lies Biermer anfangs mehrmals 
machen, es floss nur wenig Blat; später nicht mehr. Nutzlos waren 
Sauerstoffinhalationen, die er einige Male versuchte. 

Im Typhoidstadium verwendete Biermer vorzüglich Süuren, Ca- 
lomel, Dinretiea, Diaphoretica und Bäder, bei Darmdiphtheritis liess 
er Aqua oxymuriat. nehmen. 

Auf die Cholera beziehen sieh auch noch einiges Notizen aus der 
Strafanstalt im Jahresberichte von Dr, Zwicky. Fs heisst darin 
(8. 112): „Dagegen ist die Strafanstalt von einer anderen, viel 
schlimmern Krankheit, der Cholera, die im letzten Sommer und Merbste 
in der Stadt und zwar auch in nächster Nähe der Anstalt, in der 
Schipfe und an der Lindengasse, ihre zahlreichen Opfer forderte, 
glücklicherweise gänzlich verschont geblieben. Es zeigten sich zwar 
in der zweiten Hälfte August und den ganzen September hindurch 
eine grosse Anzahl von Diarrhöen und Cholerinen, sowohl unter Män- 
nern als Weibern, aber kein einziger Fall entwickelte sich zu wirk- 
licher Cholera, Im September hatte es zwar einmal den Anschein, 
als wenn auf der Weiberabtheilung die Cholera mit aller Macht ans- 
brechen wollte, Sonntag, den 8. September, musste «ine Gefangene 
während des Gottesdienstes wegen plötzlich eintretenden Erbrechenz 
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ans der Kirche entfernt werden und Montags wurden bis Nachmittags 
noch 8 andere Weiber ebenfalls von heftigem Brechen befallen. Sie 
wurden alle sogleich zn Bette gebracht und erhielten die nüthigen, 
für solche Fälle bereit gehaltenen Mittel, und merkwürdiger Weise 
stellte sich bei keiner, als bei der Ersterkrankten, Diarrhöe ein; nach 
2—3 Tagen konnten Alle als genesen betrachtet werden. ls mag 
diess als Beweis dafür dienen, wie leicht die Cholernfurcht, besonders 
bei den sensibleren weibliehen Naturen, ansteckend wirkt und dass man 
aus blosser Angst wenigstens Erbrechen bekommen kann; denn von 
einem eigentlichen Cholera- oder nur Cholerine-Anfall konnte bei diesen 
Kranken naclı dem Verlaufe der Affection, da «ich bei keiner Diarrhöe 
einstellte, wohl keine Rede sein, währen] alle 8 zugaben, dass sie 
durch die plötzliche Erkrankung ihrer Mitgefangenen in der Kirche 
am Tage vorher in grosse Angst gerathen seien. Es würden allerdings 
von Anfang der Epidemie an in der Strafanstalt die nüthigen Vor- 
sichtsmasssregeln getroffen, um wo möglich die Einschleppung und 
Weiterrerbreitung der Krankheit za verhüten; alle new eintretenden 
Gefangenen wurden einer intensiven Choleraräucherung in einem ge- 
schlossenen, nur für den Kopf offenen Kasten ausgesetzt und die 
Nachtstiihle und Aborte möglichst durch Eisenvitriollösung desinficirt; 
ob aber diese Maassregeln, oder die gezwungene regelmässige Lebens- 
weise der Insassen der Strafunstalt, die jeden Diätfehler fast unmög- 
lich macht, oder eine gewisse Immunität der Localität, in der auch 
Typhus nur selten vorkommt, der Grund davon ist, dass die Seuche 
an der Strafanstalt vorüberging, ohne sie zu berühren, das wage ich 
nicht zu entscheiden, Thntsache ist, dass weder im Jahre 1855 noch 
1867 in der Strafanstalt ein Fall von wirklicher Cholera vorkam." 
Die vorstehenden Mittheilungen mögen genügen, um die Reich- 
haltigkeit des Inhalts darzuthun, welche der 1567er Jahrgang des be- 
kannten Züricher Berichtes darbietet. Auch diessmal sind abgeschen 
von den Berichten der an den öffentlichen Cantonalanstalten angestellten 
Aerzte reichliche Beiträge von Privatärzten geliefert worden, die nicht 
allein für die Pathologie und Dingnostik einzelner Krankheiten, son- 
dern für das gesammte Gebiet der inneren und äusseren Mediein von 
Interesse und Wichtigkeit sind. Auch die Therapie ist vertreten und 
der Abschnitt über die Medicinalpolizei bringt detailiirtere Angaben 
über die Beschaffenheit des Trink- und Kochwnssers, dessen Unter- 
suchung in mehreren Bezirken durch das Auftreten der Cholera und 
des Typhus veranlasst wurde. Leider scheint mit dem Aufhören der 
betreffenden Actionen auch die Lust in manchen Gemeinden vergangen 
zu sein, die durch die Untersuchung herausgesteilten Mängel zu bessern. 
80 sind 2. B. im Bezirke Regensberg die mannichfaltigsten Versuche 
gemacht, die Gemeinden zur Abstollung des Lebelstandes, da wo 
schlechte Lochbrunnen mit Mist in ihrer nächsten Nähe sich finden, 
zu bewegen, allein, heisst es im Bericht, obgleich die Herren Direc- 
toren der Medicinnlangelegenheiten die Sache unterstützten, waren alle 
Bemühungen umsonst und die alten FEinwürfe, das Wasser sei klar, im 
Winter warm, im Sommer kühl, es habe in den betreffenden Gemein- 
den immer alte Lente gegeben, erhielten in denselben das Uebergewicht. 
In einer Gemeinde wurde sogar eine (Jualle versenkt, weil sie nicht 
genug Wasser für das ganze Dorf liefere. So macht denn der Bez.- 
Arzt dieses Bezirkes die richtige Bemerkung: „Es werde eine gecignete 
Versorgung mit gesundem Wasser nur dann erfolgen, wenn der Staat, 
den Uebelstand anerkennend, der Suche einen solchen Werth beilege, 
wie er es bisher mit dem Schul- und Strassenwesen gethan hat. Diese 
Zeit muss um so mehr kommen, als der Gegenstand nicht nur grossen 
sanitarischen, sundern auch bedeutenden üconomischen Werth hat.“ 
Th. Husemann. 


Grossmann, Dr. F., in Ems. Statistische Mittheilungen 
über die Mineralquellen und Badeorte des nassanischen 
Taunus während der letzten 4 Jahre. 
Mainz. Zabern. 1869. 

— — Statistische Mittheilungen über die Mineralquellen 
und Badeorte mit Einschluss der Privat-Bade- und Heil- 
anstalten des nassauischen Taunus wührend des Jahres 
1869. II. kl.8. 8.52. Ibid. 

Es giebt wohl keinen zweiten Punet der Welt, nuf dem die 
mannigfachsten Mineralquellen so zusammengedrängt rprudeln, wie in 
dem Taunusgebirge, und so ist wohl gerade er geeignet zu einer summn- 
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rischen Zusammenstellung dessen, was aus solchen Bädern tür die Be- 
völkerung resultirt, und des bedeutenden Eintlusses, welchen sie, von den 
Heilzwecken abgesehen, auch in »ationalöconomischer Hinsicht zu üben 
vermögen. Die Mittheilungen des V£f,'s mahnen die Staatsregierungen, 
gerade auch ans diesem Grunde den Bädern recht grosse Aufmerk- 
samıkeit zu schenken, und ist zu wünschen, dass diess überall, vom 
Taunus ganz abgesehen, die rechte Beherzigung finden möge, Selbst 
dass der Staat Büder, die in Privatbesitz sind, zu fürdern trachtet, 
wird unter Umständen nicht blos den Besitzern derselben, sondern ihm 
zu Gute kommen. Denke man z. B. an den starken Besuch der süd- 
hairischen Cnrorte, ich will nur die frequentesten, Reichenhall, Tölz, 
Kreuth, nennen, aus dem nördlichen Deutschland. Was führen die 
Besucher derselben, die per Eisenbahn durch fast dus ganze bairische 
Lund hin und her zu fahren haben, die sich meis$ an mehr als einem 
Punet, gewiss in München, längere oder kürzere Zeit aufhalten, an 
Einnahmen zu. Von dem Vf. der Vorluge erfahren wir gleich auf der 
ersten Seite, dass die Krugbäckerei, die durch die immer grössere 
Ausdehnung des Wassordebits von Jahr zu Jahr an Bedeutung gewinnt, 
allein einen jährlichen Umsatz von Millionen bewirkt. Was es sagen 
will, wenn auf einem so kleinen Raume, und Vf. handelt nur von den 
dem Staat gehörigen Bädern, 72000 Fremde sich im Dorchschnitt 
3—6 Wochen aufhalten, springt in die Augen. Ausgeschlossen bleibt 
bei seinen Betrachtungen Homburg, von dem Materialien zu erlangen 
ihm nicht glückte, und für 1863 ist ihm das auch bezugs Wiesbaden 
nicht vollkommen geglückt. Zu ersehen, wie sich in den einzelnen 
Badeorten es mit der Frequenz, wie mit dom Wasserdebit von Jahr 
zu Jahr gestaltet hat, den schnellen Aufschwung der einen, den 
Rückgang der anderen, ist gewiss von mehr als localem Interesse, Es 
sind zu dem Ende dem Text sehr übersichtliche Tabellen angehängt. 
Am aufälligsten ist das Wachsen der Frequenz in Ems und Wies- 
baden. Dort stieg die Zahl der Fremden von 7936 (ohne Passanten) 
im Jahre 1865 auf 11077 (ohne Passanten), im Jahre 1868 und bier 
von 23989 auf 32733. Bezüglich Wiesbadens ist dabei nur die Zahl 
der Besucher in der Sommersaison genommen; mit den Wintergästen 
wachsen die Zahlen auf 52770 und 50386 Fremde. 

in wie weit in No, Il. das Bearbeitungsmaterial des Vi.'n sich 
vermehrt bat, ergiebt schon der Titel. Ich habe nicht unterlassen 
wollen, die Herren Collegen auf die kleinen Arbeiten aufmerksam zu 
machen, da sie in der ‘That der Beachtung sehr werth sind, G. 
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inhasltı Die Sterblichkeit in Stettin ın den 3 Frühlingsmonsten Marz, April und Mal 4570. Von Dr. Wassarfuhr. — Literaturbinit: Prof. Dr. A. Kussınuul: Zwan- 
zıg Briefe über die Menschenpucken und Kuhpocken-Implung — Dr Alex Ritimasn, Eullurbistorisene Abhandlungen uber die Belormalion der Herlkunst. — 
Dr. Juchheim: Medichnisches Handbuch für die Haus, die Reise und das Krankenbeit, — Medicical Knlunder fir den Preussischen Staat auf das Jahr IBTE- 








Die Sterblichkeit in Stettin in den 3 Frühlingsmonaten | elassen der Todesursachen, Tabelle IV. behandelt allein die an 


März, April und Mai 1870. Krankheiten Verstorbenen, nach grossen Krankheitsgruppen ge 
Yon ordnet nnd den hauptsächlichsten gleichzeitigen Witterungsrerhält- 
Dr. Wasserfuhr. nissen gegewüber gestellt, Tabelle V. die einzelnen tödtlichen Krank- 


heitsformen, Tabelle VI. vergleicht die Zahlen der unter ärzt- 
licher Behandlung Verstorbenen summarisch mit den ohne solche 
Verstorbenen, Tabelle VII. die Sterblichkeit der unebelichen Kin- 
der mit der der ehelichen. 


Von den folgenden Tabellen giebt Tabelle L eine Vebersicht der 
im Frühjahr Verstorbenen summarisch, sowie pach ihrem Ge- 
schlecht nnd Alter, Tabelle II. stellt die örtliche Vertheilung 
der Sterblichkeit in unserer Stadt dar, Tabelle III. die sechs Haupt- 


Tabelle L 
Alter und Geschlecht der Verstorbenen 
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April 1870 . 9 65 18 49 & ü 6 25 18 1 17 2 
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Oertliche Vertheilung der Sterblichkeit. 
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Tabelle IV. 
Krankheitsgrueppen und Witterungsrerhältnisse. 
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Tabelle V. 


Mit und ohne ärztliche Behandlung Verstorbene 
(inel., Todtgeburten). 





Ohne ärztliche Unter ärztlicher 
Bebandlung: Behandlung: 
März 1870 63 99 
April 1870 a5 100 
Mai 1870 Gh 121 
Frühling 187 aid 
pro Cent 36,2 63.8 
Tabelle VI. 


Eheliche und uneheliche Kinder. 
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Tabelle VII. 
Tödtliche Krankheiten im einzelnen. 





A. Krankheiten der Gesammtoonstitution. 


kopfssehwindsucht . 
Tuberkela des Gehirns 
Sypbilis . . 
Gicht und „Arthritis 
des Magens . 
Krebs | des Mastdarms . 
des Mundes . 
Bbachitis P 
Chronischer Wasserkopf. 


| Tuberculose der Lungen, EOUNENE EG Kebl- 
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B. Infestionskrankheiten. 


BER: 


Masern . 
Scharlach 

Pocken . . 
Unterleibstyphus 
Diphiberitis. 
Keuchbusten 


Klelvmmm 
well m 

1-3 mu | ma 
Kles> Emm im 


Sumına 


©. Krankheiten des Gehirns und Rückenmarks, 


Geisteskrankheit . 

Säuferwabnsinn . . 
Gebirmentzündung resp. Erweichung . 
Entzündung der Gehirabänte . 2. 2 2.“ 

„Schlagfluss“ und re 
Krümpfe . . , 

Zabakrämpfe 





Kinnbackenkrampf , P 
Rückenmarkaschwindsucht . 


Eirs-BErum|m 
EilesEuemls 
Fl I von Bin onen oo | 


Somma 


D. Krankheiten der Athmungsorgane. 
Lungeoentzündung " .. 
Beustiellentzändung 
Keblkopfentzöndung 
Luftröhrenentzündeng . 
Group. : 
Lungenblutsturz 


e I Fun | io 
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EB. Krankheiten des Hersens . 
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F. Krankheiten der Verdauungsorgane. 
Magen- und Darmeatarrb .. ... 
Durchfall und Brechdurchfall . 

Schnimme. . « . 
Banchfellentzündung . ‚ 
Gelbsucht der Neugeborenen 


el Im 
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Ele nrkim 


Latus 









G, Erankheiten der Harnorgane, 


Nierenentzündung . 
Wassersucht 
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E. Krankheiten der Geschlechtsorgane. 





Kindbetilieber . Der & 
Summa ü 
L Krankheiten der Haut und Zellhaut, 
Hose. . Fuer TE u er BEP Gere 1 2: 
Zellbautentzindung — arena Pe 2 
Summa il ıı 3 F 
K. Krankheiten der Bewegungsorganeo, 
an er] Sn aeler ee 
Koochenfrass 


L. Wunden und Verletsungen. 


Folge eines Armbruchs bei der Gebort . 
Eitervergiftung (Prämie) . A 





Die wesentlichsten Ergebnisse der obigen Uebersichten sind fol- 
gende: Im Ganzen starb im Frühling fast genau dieselbe Zahl von 
Personen (517) wie im Winter (513); unter den einzelnen Frühlings- 
monnten zeigten Mürz und April fast dieselbe (geringe) Höhe; im Mai 
aber nahm die Sterblichkeit bedeutend zu. — Wie gewöhnlich starben 
im Ganzen wehr Personen männlichen als weiblichen Geschlechts. 
Unter den einzelnen Monaten zeigt indessen nur der April ein — und 
zwar sohr bedeutendes — Uebergewicht des ersteren, wihrend im März 
und Mai die Tudesfülle unter dem weiblichen Geschlecht überwogen. 
Mit den 3 Wintermonaten verglichen, in welchen in jedem einzelnen 
mehr Personen männlichen als weiblichen Geschlechts verstorben sind, 
zeigte der Frühlivg im Ganzen ein ungünstigeres Verhältniss für das 
weibliche Geschlecht. 

Die einzelnen Altersclassen haben im Wesentlichen denselben 
Antheil an der Mortalität genommen wie im Winter, nur das Alter 
von 61— 70 Jahren zeigt eine deutliche Zanahme, insofern im Winter 
nur 21 Porsonen dieser Cstegorie, im Frühjahr aber 37 starben. 

Was die örtliche Vertheilung der Todesfälle in unserer Stadt 
betrifft, so wiesen die Oberstadt, Oberwick, Galgwiese und Pommerens- 
dorfer Anlage fast die gleiche Zahl Verstorbener auf wie im Winter. 
Dagegen war die Zahl derselben in der Neustadt geringer, in der 
Unterstadt, Lastadie und Grünhof grüsser wie im Winter. 

in den Krankenhäusern starben im Frühjahr fast gerade s0 viel 
Personen /76) wie im Winter (75). 

Unter ärztlicher Behandlung starben im Ganzen 63,8 pCt., 
ohne solche 36,2 pCt. 

Bezliglich der Haupt-Todesursachen zeigt sich eine Abnahme 
der Todtgeburten, der an Lebensschwäche und Bildungsfehlern 
bald nach der Geburt gestorbenen Kinder und andererseits der an 
Altersschwäche gestorbenen Greise, Es liegt nahe, den Grund 
hierfür in der Abnahme der Winterkälte und der Zunahme der Wärme 
zu suchen, Dagegen endeten durch gewaltsamen Tod erheblich 
mehr Personen (25) wie im Winter (15), und dürfie die Ursache davon 
banptsächlich in der im Frühjahr mit dem Aufgehen des Eises und 
der zunehmenden Wärme stattgehabten Wiederaufnahme vieler im 
Winter ruhender Arbeiten liegen, welche die Gefahr des Ertrinkens 
und schwerer Körperverletzungen für die arbeitenden Classen (Seeleute, 
!' Bunhandwerker) in sich schliessen. 

Auch die Zahl der an Krankheiten Gestorbenen war im Früh- 
| jahr etwas grösser (434) wie im Winter (406). 

Unter den einzelnen grösseren Krankheitsgruppen (vergl. Ta- 
belle IV.) zeigen die Krankheiten des Gehirns und Rückenmarks, 
| des Herzens und der Geschlechtsorgane fast dieselben Antheile 
‚ an der Gesammtsterblichkeit wie im Winter. Dagegen haben die 
(epidemischen, ansteckenden) Infeetionakrankheiten bedeutend ab- 
genommen; während nämlich im Winter noch 44 Todesfälle an solchen 
! yorkamen, ereigneten sich im Frühjahr nur 27. Es verdient in dieser 
Beziehung hervorgehoben zu werden, dass der März um 1,45 Grad 
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kälter wie im Mittel, und der Frühling trotz der vorherrschenden West- 
und Südwinda sehr trocken war. Im Ganzen fielen 15” Regen 
weniger als in unseren Frühlingen im Mittel; die relative Feuchtiskeit 
der Luft war um ] pCt. und der Dunstdruck um 0,05 Pariser Linien 
geringer wie im Mittel; der Ollerwasserstand, welcher sonst im März 
und April seine grösste Höhe zu erreichen pflegt — nach dem Mittel 
der Jahre 1851— 5 im Mirz 213,9, im April 26,52", im Mai 
1711,62" — hielt sich das ganze Frlhjahr hindurch auf der sehr 
gleichmässigen geringen Höhe von 1’ LI" 7" im März, U IX im April 
und I’ Li" 3” im Mai (im Frühling a. «. im Mittel 1! 1174"), blieb 
also in den beiden ersten Monaten ersichtlich unter dem Mittel zurück, 
und überschritt dasselbe im Mai nicht. 

Andererseits zeigen die Todesfälle sowohl an Krankheiten der 
Gesammteonstitustion als an denen der Verdauungs- und Arhı- 
mungsorgane mit dem Winter verglichen eine absolute Zunahme; 
namentlich im Mai ist die Zunahme der Krankheiten der Verdanungs- 
und Athmungsorgane ersichtlich, und sie ist die Ursache, warum die 
Gesammtmortalität dieses Monats an Krankheiten (164) grünser ist als 
die des März (139) und des April (131). 

Unter den hauptsächlichsten einzelnen Krankheitsformen 
zeigt die Sterblichkeit an Tuberculose und Lungenschwindsucht 
unter den drei Frühlingsmonaten ihr Maximum im März (40), eine Ab- 
nahme im April (29) und eine geringe Zunahme im Mai (36). Im 
Ganzen war sie etwas grüsser wie in den drei Wintermonaten (105: 90). 

Von den LOI an Tubereulose der Lungen, resp. Lungenschwind- 
sucht Verstorbenen ') war | im Alter bis I Jahr, & über 1—2 Jahre, 
fi von 2—6 Jahre, I von 6—14 Jahre, & von 1d—20 Jahre, 29 
über 2040 Jahre, 25 über 40—60 Jahre, 18 über ü0—70 Jahre 
und 8 über 70 Jahre alt. Ea fanden sich unter ihnen also nur 
13 Kinder unter 14 Jabren beiderlei Geschlecht. Von den Erwach- 
senen waren 48 männlichen und 40 weiblichen Geschlechts. 

Dem Berufe oach fanden sich unter Ihnen: 14 Handwerker, 
13 Arbeiter, ] Buchdruckersibesitzer, 2 Fuhrherrn, I Obsthändler, 
8 Beamte, 3 Kaufleute, ] Schiffer, 2 Musiker, 1 Armenhiäusler und 
1 Rentier, 

Die 101 Todesfälle vertheilen sich auf die einzelnen Stadt- 
theile dergestalt, dass Q auf die grosse Lastadie, I auf die Schiffer- 
lastadie, 9 auf die Neustadt, 23 auf die Oberstadt, 13 auf die Unter- 
stadt, 8 Torney, 2 Oberwick, Galgwiese und Pommerensdorfer Anlage, 
10 Grünhof, 1 Fort Preussen und 13 auf das städtische Krankenhaur 
fallen. 

Was die Infectionskrankheiten betrifft, so erreichte die im Winter 
herrschende Masernepidemie mit dem März, in welchem noch 4 Kinder 
starben, ihr Ende. Im April ereignete sich gar kein Todesfall an 
Masern und im Mai nur ein einziger. 

An Scharlach und Diphtheritis kam nur je ein Todesfall vor, 
an Pocken nur & (2 auf der Lastadie, | auf einem Oderkahn, I im 
städtischen Krankenhause); an Typhus eben so viel wie im Winter, 
nämlich 13 (5 im März, & im April uud 2 im Mai); von den an 
* letzterer Krankheit Verstorbenen wohnten 2 grosse Lastadie, | Neu- 
stadt, 1 ÖOberstadt, 2 Grünhof, I Pommerensdorf und & starben im 
städtischen Krankenhause; 9 waren männlichen, 4 weiblichen Ge- 
schlechts. Von ihnen wären 2 im Alter von 2—14 Jahren, 2 
waren 14—20, 8 waren 20— 40 Jahre, | zwischen 40 und Aü Jahren, 
Unter den Männern waren 3 Arbeiter, | Matrose, 1 Hausdiener, 1 Hand- 
werker, i Kaufmann, 1 Eigenthümer, 1 Beamter. 

Die Beobachtung, dass auf Masernepidemien häufig Keuchhusten- 
epidemien folgen, finder in unseren Sterbelisten eine Bestätigung. Wäh- 
rend nümlich im Winter kein einziger Todesfall an Keuchhusten sich 
ereignete, kamen im Frühling 3 solcher Todesfälle vor (in jedem Monat 
einer), freilich ein Beweis der sehr geringen In- und Extensität des 
Auftretens jener Krankheit. 

Unter den einzelnen Krankheiten des Gehirns und Rickenmärks 
kamen tödtliche Schlagflüsse etwas seltener (19) wie im Winter 
(25), Entzündungen des Gehirns und seiner Häute (30) öfter wie 
im Winter (17) vor, während die Todesfälle der an Krämpfen ver- 
schiedener Art Verstorbenen keine wesentliche Differenz zeigten (59 
im Winter, &2 im Frühling). 

Die örtlichen, entzündlichen Krankheiten der Athmungsergane 
führten im März 14, im April 18, im Mai aber die bedeutend grössere 
Zahl von 31 Todesfällen heibei. (Einige als „chronische Lungenent- 
zündung‘ und „ebronisches Lungenleiden'* in den Sterbelisten bezeich- 
nmete Fülle sind mit hierher gerechnet.) Davon waren im Alter unter 
1 Jahr 25, vun 1-2 Jahren 18, von 3—& Jahren 1, von Z bis 
14 Jahren 2, von 15—20 Jahren 2, von 21-40 Jahren 3, von di 
bie &0 Jahren 2, von BI-—70 Jahren 7, über 20 Jahren L Es er- 


*; Jan Lungen- und Kehlkopfschwindsucht Versiorbene und I an Tu- 
berkein des Gehirns versiorbenes Kind sind irrhümlicher Weise hier 
nicht mit berücksichtigt. 


giebt sich demnach, dass es ganz überwiegend das zarte Kindesalter 
und demnächst das Greisenalter waren, in denen die Athmungsorgane 
lebensgerährlich affieirt wurden, schr wahrscheinlich wegen der geringen 
Resistenz der Iutzteren gegen die Schüdlichkeiten der trockenen, 
kalten Luft. 

Unter den Krankheiten der Verdauungsorgane traten Magen- und 
Darmestarrhe, Durchfälle and Brechdurchfälle nach wie vor 
vorhältnissmässig selten auf, erfuhren aber doch eine geringe Stei- 
gerung von 13 Toderfüllen im Winter auf ]3 im Frühling. 

Die Zahl der Todesfälle an „Abzehrung'‘ war im Mai grösser 
(16) wie im März (10) und April (7), im Frühling überhaupt aber 
(33), fast dieselbe wie im Winter (31). 

Die Todesfülle an Kindbettfieber zeigen ebenfalln fast dienelben 
Zißferu (13) wie im Winter (0). 

Von den 29 unchelichen Kindern unter 1 Jahr waren ge- 
storben: 10 an Krämpfen, 2 am Kinnbackenkrampf, S an Abzehrung, 
an Brechdurchfall, 2 an J,uftröhrenentzündung, | an Lungenentzündung, 
I an Schwämmen, 1 an Magencatarıch, 1 an Gelbsucht der Nengeborenen. 
Es verdient hervorgehoben zu werden, dass während die ehelichen 
Kinder im ganzen und in den verschiedenen Altersclassen für aich we- 
sentlich dieselben Sterblichkeitsziffern aufweisen wie im Winter, im 
Frühling sehr viel weniger uneheliche Kinder im I. Lebensjahr zu 
Grande gegangen sind (29) als im Winter (45). Es scheint hiernach, 
als ob die wärmere Temperatur des Frühlings den Mangel an Pflege, 
der diesen unglücklichen Wesen zu allen Jahreszeiten zu Theil zu 
werden pflegt, den Schädlichkeiten der Winterkälte gegenüber einiger- 
manssen ausgliche. 
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Prof. Dr. A. Kussmaul, Zwanzig Briefe über die Menschen- 
pocken und Kuhbpocken-Impfung. Gemeinverständliche 
Darstellung der Impffeage. Fr. Wagner, Freiburg im Br. 1870. 
P. ı1ıL & 

Ein etwaiger Reinertrag ist zu einem wohlthätigen Zweck be- 
stimmt. Diese Briefe sind ursprünglich in der Freiburger Zeitung er- 
schienen und jetzt vermehrt und mit Zusützen versehen als Broschüre 
berausgekommen. Sie verdanken ihren Ursprung einer Agitation gegen 
die Impfung, die sich von Würtemberg nach Paden verpflauzte und 
bei welcher Kussmanl es für seine Pilicht als Arzt und Lehrer hielt, 
da er wider seinen Willen in den Streit mit hineingezogen worden, 
gegen die von - incompetenter Seite ausgesprochenen Verdächtigungen 
und unwahren Behauptungen aufzutreten und das Fablicum über den 
Werth und die Bedeutung des Impfens zu belehren. Im ersten Briefe 
macht der Vf. darauf aufmerksam, dass der Impfzwang eine staatliche 
oder polizeiliche Einrichtung ist, die durch die Gesetzgebung zu regeln 
int; der Arzt hat dazn als Grundlage nur sein wissenschaftliches (ut- 
achten abzugeben, Dieses wissenschaftliche Gutachten hat Vf. im 
letzten Briefe ausgesprochen, in welchem or sich für einen mässigen 
Impfzwang erklürt. Es scheint uns, als ob der Vf. nicht bündig und 
entschieden genug für die Nothwendigkeit eines Impfzwanges einge- 
treten ist, er trägt den Nedenken der Impfgegner zu viel Rechnung, 
und wenn die Polizei sich anf sein Gutachten stützen sollte, würde sie 
auch nicht im Stande sein, entschieden vorzugehen, Es handelt sich 
bier nicht um das blosse Anrathen der Impfung, Steht einm=I der 
Nutzen der Impfung fest, so muss sie geregelt werden und eine Re- 
gelung lüsst «ich nicht ohne Zwang durchführen. Entweder — Oder. 
Es giebt ullerdings Aerzte, die das Impfen für zweocklos und den Impf- 
zwang daher für unzulässig erklären. Sie stützen ihre Ansichten darüber 
auf Erfahrungen, die sie gemacht haben; aber diese Erfahrangen re- 
sultiren aus einer ungenügenden Zahl von Beobachtungen. Wer die 
Geschichte der Blatternepidemien früherer Jahrhunderte nicht kennt, 
und wer nicht selbst aus vielfachen Blatternepidemien in stark bevöl- 
kerten Städten und Gemeinden das Verhältniss der extensiven und in- 
tensiven Verbreitung dieser Krankheit bei Geimpften und Ungeimpften 
controllirt hat, sollte sein Urtheil reserviren,. Wie die Angelegenheit 
jetzt steht, ist bei Weitem die grössere Mehrheit der Aerzte für die 
Impfung, und nach dem Verdiet dieser Mehrheit ist das betreffende 
Gesetz zu statuiren, einzelne Fälle können immer durch ürztliches Zeug- 
niss von der Impfung dispensirt werden. Die folgenden Briefe bieten 
ein reichhaltiges Material über das erste Auftreten und die Geschichte 
der Blattern, über die Nachkrankheiten und Verhoerungen, die sie an- 
gerichtet, über die Inoeulation, über die Vaceination, ihren Werth ala 
Schutzmittel und ihre Ansbreitung, über die Reschränktheit ihrer Schutz- 
kraft. Vom zehnten Briefe ab werden statistisch die Verhältnisse der 
Sterblichkeit bei Geimpften und Ungeimpften mitgetheilt, die Blattern- 
sterblichkeit aus dem Londoner Pockenhospital, nus dem Wiener allg, 
Kraukenhanse, aus einer Genfor Bintternepidemie, so wie aus Stuttgart, 





Farner die günstigen Erfolge der Rerascination ia der preuss. Armee. 
Aus diesen medicinisch -statistischen Daten geht, wie der Vi. im 
15. Briefe hervorhabt, deutlich hervor, dass die Schutekraft der Vaccine 
eine ausgemachte Thatsache ist und widerlogt die gegen sie vorge- 
brachten, nicht selten lächerlichen Beschuldigungen, Weist im 16. Briefe 
nach, dass auch die allgemeine Sterblickeit durch die Impfung etwas 
vermindert worden, widerlegt im folgenden Briefe einige irrige Angaben, 
die über das Verhältniss der Blattern zum Typhus aufgestellt worden 
sind und wie man oft tälschlich «einen unglücklichen Ausgang er 
Vaceine zuschreibe: von 205322 Kindern, die innerkaib 5 Jahren im 
Königreich Würtemberg geimpft wurden, ist nur ein einziges constatirt, 
dessen Tod man mit Sicherheit der Impfung zuschreiben kann. 
18. Briefe spricht er von der Uebertragbarkeit der Syphilis durch die 
Vaceination, die Köchst selten vorgekommen, in manchen Ländern, wie 
in Baden, ist selbst bei Millionen von Impfungen kein derartiger Fall 
vorgekommen, In einer hesonderen Tabelle werden die Packenlisten 
des Königreichs Schweden für die 107 Jahre 1749— 1555 mitgetheilt, 
woraus man die Höhen der Puckensterblichkeit vor und nach der Im- 
pfung mit einem Blick erkennen kann. Wir haben nicht nöthig nach 
Angabe des Inhalts in eine specielle Kritik desselben einzugehen. Sa 
viel aber können wir sogen, duss nicht bLlus das nichtmedieinische Pu- 
blieum, für welches diese Briefe ihrem Zwecke nach ursprünglich be- 
nimmt waren, sondern auch der Arzt dieselben mit Nutzen lesen wird, 
Die vielfachen historischen und wissenschaftlichen Relege, die für den 
Worth der Impfung beigebracht sind, wrden ihm wenigstens eine Re- 
capitulation des Gegenstandes sein, Die Polemik, die für den VE, 
wegen seiner persönlichen Stellung zu der Frage nothwendig ge- 
worden, ist anständig gehalten, der Stil leicht und gefällig. u. 


Dr. Alex. Rittmann, Culturhist. Abbandlangen über die 

Reformation der Heilkunst. Brünn 1570 bei Fr. Karasiat. 

Pp. 223. gr. 8. 

VE. hat seine historischen Untersuchungen furtgesetzt, vun denen 
uns bereits zweimal Proben zur Besprechung vorgelegen haben und be- 
handelt in diesem 3. Heft den Fracastor als Begründer dee Con- 
tagionslehre und den Fernel in seinen vermittelnden BReformbestre- 
bungen. In der Vorrede beklagt ar die Schwierigkeiten, welche mit 
der Verbreitung derartiger historischer Arbeiten verbunden sind, weil, 
wie man ihm zu hören geb, das Interesse der practischen Heilkunst 
an geschichtlichen Arbeiten gegenüber den naturwissenschaftlichen Re- 
sultaten der Neuzeit gänzlich erloschen sei. In der That mus man 
sich aber auch die Frage vorlegen, ob es sich für den gewöhnlichen 


practischen Arzt der Mühe lohnt, diese breiten Auszüge der Herım | 


Rittmann ana den alten Schriftatellern zu lesen. Fracastur ist auf 
84 Seiten abgehandelt, aber was Fracastor de sympathia et anti- 
pathia sagt, hat jetzt nicht dus geringste Interesse und eine kurze Au- 
gabe in dieser Beziehung hätte genügt. Wichtig ist Fracastor uns 
nur durch seine Beschreibung des Petechialtyphus und der Syphilis. In 
Beziehung auf den Petechialtyphus ist er allerdings insofern höchst 
beachtens- und iesenswerth, weil er hei dieser damals neuen Kraukheit 
die Contagiosität derselben hervorhob und mit ihr im Zusammenhang 
überhaupt die pestartigen Krankheiten genauer »pecislisirtie. Fracastor 
nimmt auch eine spontane Entstehung des Petechialtyphus durch die 
Luft vermittelt an, und sugt, dass diese Kraukheit au der kfurte der 
Pest stehe. Zu den contagiösen Krankheiten rechnet Fracastur auch 
die Phtbisis pulmonslis und bis in das vorige Jahrhundert entspann 
sich oft ein literarischer Streit über diesen Punct unter den Aerzten 
und in Spanien hat selbat ein Gesetz lange Zeit bestanden, dem ge- 
mäss die Kleidungsstücke suicher Kranken verbrannt werden mussten, 
Von der Syphilis giebt Fracastor nicht mehr das ursprüngliche 
Bild, in welchem sie 1494 auftrat, sondern schildert sio schon mehr, 
wie wir sie jetzt gewöhnlich sehen. Unser Vi. giebt zu verstehen, 
dass unter der Bezeichnung des Aussatzes die secundäre Syphilis früher 
verborgen gewesen ist und glaubt, dass zur Zeit des sugenannten Ats- 
bruchs der Syphilis gleichzeitig eine Blatterndurchseuchung stattgefunden 
hat, die zu Verwechslungen Anlass gegeben. Den Fernel hat der 
Vf. moch viel ausführlicher behandelt. Fernei steht in der Mitte 
zwischen Mittelalter und neuerer Zeit und indem or noch einmal die 
ganze galenische und arabische Gelchrsamkeit zusammenfasste, repräsen- 
tirt er gewissermunssen die ganze Mediein der frühuren Zeit. Der Vf, 
setzt den Glauzpunet der Fernel’schen Pathologie in seine Tieber- 
lehbre. Mit dem Vf. stimmen wir darin überein, dass die Vernach- 
lässigung der Geschichte unserer Kunst unsere eigene Bildung lücken- 
haft machen mues. Unser Portschritt steht doch nur auf den Schultern 
früherer Jahrhunderte. Wer das vergisst, muss wähnen, die moderne 
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Medicin sei plötzlich entstanden und kann von unseren Nachkommen 
gar nicht mehr verrolikommmet und verbössert werden, eine Selbstüber- 
hebung, die sich dadurch strafen wird, dass auch die Leistungen un- 
serer Zeit sehr bald einer verdienten oder unverdienten Vergessenheit 
aubeimfalien werden, Ob der Vf. bei der Art seiner historischen Be- 
arbeitung siberall und durchgängig den rechten Weg eingeschlagen hat, 
das Interesse fir die Vergangenheit unserer Kunst und Wissenschaft 
rege zu erhalten, das möchten wir nicht in allen Stücken bejahen, 
n. 

De. Jechbeim, pract. Arzt zu Darmstadt, Medicinisches Hand- 
buch für das Haus, die Reise und das Krankeonbett. 
Vollsiändige Abhandlung über die Erkenntniss und die Behand- 
lung sämmtlicher inneren und vieler Susseren Krankheiten; mit 
zahlreichen Holzschnitten und drei Tafeln in Farbendruck. Er- 
langen, Verlag von Ferd. Enke, 1570, Pp. 490. 

Dieses medicinische Handbuch ist für Aerzte, Studirende und Ge- 
bildete überhaupt geschrieben; es enthält eine vollstindige Pathologie 
und Therapie io summarischer Beurbeitung mit der besonderen Absicht, 
auch dem Nichtarzt in Fällen der Noch es möglich zu machen, dass 
er eine schleunige Hülfe anzuwenden weiss, Zu diesem Zweck enthält 
das Buch auch eine Arznei-Veroninungslehre, in welcher die gebrüuch- 
lichen Arzneimittel mit Angabe ihrer Wirkung und der Dose und Form 
ihrer Anwendung durchgenommen werden, anch eine Kritik über den 
Werth derselben geübt wird. 57 Arzneimittel hat der Vf. als die 
brauchbarsten herausgehoben, die seiner Ansicht nach für alle Krank- 
heiten genügen, Wenn der Vf. sngt, dass Arzt und Apotheker in einer 
Person vereinigt sein sollen, zumal in dringenden Fällen, so finden wir 
das ganz in der Ordnung; wenn aber auch der Laie sich in einer Haus- 
apotheke die wichtigsten und für alle Krankheitsfälle ausreichenden 
Arzneimittel anschafien und selbst dispensiren soll, so kann man das 
pur so weit billigen, als es bei Abwesenheit eines Arztes die dringende 
Notliwendigkeit erfordert, ein gebräuchliches Heilmittel anzuwenden, 
aber nicht in der Ausdehnung, dass der Arzt dadurch ganz entbehr- 
lich gemacht wird, Das Buch, wie gut es auch sonst geschrieben und 
wie brauchbar es such sein mag, kann doch das medieinische Studium 
in keiner Weise ersetzen, und andererseits wiirde eine solche Licenz 
zu Pfuschereien Veranlassung geben. Denn Laien die Betrtheilung 
der Krunkheit und dor Veränderungen, die innerhalb ihres Verlaufen 
vor sich gehen, so wie die Wahl der Mittel anheimzrustellen, wäre ein 
»ohr gewagtes Unternehmen. Studirende können die Schrift als eine 
Bepetition benutzen; gebildete uud urtheilsfähige Männer werden ea 
mit Nutzen zu ihrer Belehrung lesen. m 

Medieinal-Kalender für den Preussischen Staat auf das 
Jahr 1871. Mit Genehmigung Sr. Excellenz des Herrn Ministers 
der geistlichen, Unterrichts und Medicinal-Angelegenheiten und 
wit Benutzung der Ministerialacten. Berlin 1871. Hirschwaid. 

Die so willkommene Gabe aus dem Hirschwald’schen Verlag, die 
den Aerzten Ende jedes ‚Jahres zugeht, ist in bekannter practischer 
Einrichtung „uch in diesem bereits in unseren Händen. In dem ge- 
schäftlichen Theile finden wir den früheren brauchbaren und practischen 
Aubingen nen angereiht eine Zusammenstellung der den Arzt inter- 
essirenden Paragraphen des Strafgesetzhuches für den Norddeutschen 
"Bund, gewiss eine sehr zeitgemässe Erweiterung. Dann ist an Stelle 
der Snellen'schen Probebuchstaben eins Auswahl aus den inter- 
nationalen Sehprobeu zur Bestimmung der Selschärfe und Sehweite 
nach Dr. M, Burchardt getreten mit dessen Bestimmungstafeln. Ich 
verfehle nicht, wie früher, die Herren Collegeon, die noch nicht im 
Besitz des Kalenders sind, auf sein Erscheinen zu verweisen. 
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